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O IMPACTO DAS ENFERMIDADES CARDIOVASCULARES EM HOSPITAL DE
URGENCIA E EMERGENCIA EM JOAO PESSOA
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Introducgao: As enfermidades cardiovasculares tém elevado impacto na
morbimortalidade da populacao. Implica em hospitalizacdes frequentes e alteragao da
sobrevida do individuo. Objetivo: O estudo busca analisar a mortalidade por
enfermidade cardiovascular em fevereiro de 2025 no hospital de urgéncia e emergéncia
CHMGTB, em Jodo Pessoa - PB. Material e métodos: foi realizado andlise retrospectiva,
com abordagem qualitativa e descritiva dos 6bitos por enfermidades cardiovasculares
ocorridos no més de fevereiro de 2025 analisados causa bdsica por capitulo CID-10, no
CHMGTB, mediante dados registrados no Sistema de informacao de mortalidade (SIM)
e comissao de 6bitos da unidade hospitalar. Resultados: Foram registrados 27 6bitos em
fevereiro de 2025, sendo 22 % dos 6bitos por doenga cardiovascular direta e 30 % dos
6bitos por doenca renal cronica em terapia renal substitutiva secundaria a hipertensao
arterial sistémica, totalizando 52 % dos 6bitos por todasc as causas no hospital. A
amostra apresentou significancia estatistica (p = 0,012), entre os 6bitos por mortalidade
cardiovascular e ndo cardiovascular, em que ocorreu 14 o6bitos por enfermidades
associadas a doengas cardiovasculares e 13 6bitos por doenca sem associacdo a doenga
cardiovascular. Os 6bitos ocorreram predominantemente em individuos do género
masculino (n= 10). A média de idade foi 75,5 anos para os 6bitos por enfermidade
cardiovascular e de 75,4 anos para os Obitos por enfermidade ndo cardiovascular, sem
significancia estatistica. Conclusao: as enfermidades cardiovasculares sao responsaveis
por elevada mortalidade hospitalar, sobretudo associadas a complica¢Oes cronicas que
implicam em necessidade de terapia renal substitutiva, cuidados especializados,
internacdao em unidade de terapia intensiva e pratica transfusional frequente.
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