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RESUMO

O Infarto Agudo do Miocardio (IAM) corresponde a uma necrose miocardica resultante de obstrucdo
aguda de uma artéria coronaria. Decorre, principalmente, de aterosclerose, onde placas de gordura
se fixam nos vasos sanguineos e com o rompimento formam-se codgulos e interrup¢ao do fluxo
sanguineo, levando a isquemia do musculo cardiaco. Possui associacdo a fatores de risco
provenientes do estilo de vida ndo saudavel, associado a predisposicdes. Com isso, observa-se
crescimento de mais de 1 milhdo de interna¢des no Brasil por ano. Tal pesquisa tem por objetivo
analisar a quantidade e as variaveis dos indices de mortalidade por infarto agudo do miocardio no
Brasil, por um estudo quantitativo e retrospectivo, com coleta de dados do Departamento de
Informatica do Sistema Unico de Satide - DATASUS. Foram analisados os dados disponiveis pelo
CID 10 de ambos os sexos, faixas etarias e ragas. Identificou no periodo estudado, 129.962 casos de
obitos por IAM. Quanto ao sexo, 55,94% dos casos sdao do sexo masculino e 44,06% do sexo
feminino. Das faixas etarias, os Obitos estdo mais prevalentes entre 60 e 79 anos de idade, com
56,06% dos casos totais de morte. Quanto as ragas, observa-se que 55,56% das mortes sao de
pessoas da raga branca, 38,26% sao pardos, 4,54% pretos e 1,64% outros. Depreende-se, portanto,
que o numero de 6bitos por IAM s&o mais prevalentes no sexo masculino, sobretudo na faixa etaria
dos 60 aos 79 anos de idade, com destaque marcante em pessoas da raga branca.

PALAVRAS-CHAVE: Infarto. Miocardio. Necrose.

ABSTRACT

Acute Myocardial Infarction (AMI) corresponds to myocardial necrosis resulting from acute obstruction
of a coronary artery. It mainly results from atherosclerosis, where fatty plaques are attached to the
blood vessels and with the rupture, clots form and blood flow interruption, leading to ischemia of the
heart muscle. It is associated with risk factors from an unhealthy lifestyle, associated with
predispositions. As a result, there is a growth of more than 1 million hospitalizations in Brazil per year.
This research aims to analyze the quantity and variables of mortality rates from acute myocardial
infarction in Brazil through a quantitative and retrospective study with data collection from the
Department of Informatics of the Unified Health System - DATASUS. Data available from the CID 10
for both sexes, age groups and races were analyzed. During the study period, 129,962 cases of
deaths from AMI were identified. Regarding gender, 55.94% of the cases are male and 44.06% are
female. Of the age groups, deaths are more prevalent between 60 and 79 years of age, with 56.06%
of the total cases of death. As for races, it is observed that 55.56% of deaths are of white people,
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38.26% are brown, 4.54% black and 1.64% others. It appears, therefore, that the number of deaths
from AMI is more prevalent in males, especially in the age group from 60 to 79 years of age, with a
marked emphasis on white people.

KEYWORDS: Infarction. Myocardium. Necrose.

RESUMEN

El infarto agudo de miocardio (IAM) corresponde a la necrosis miocardica resultante de la obstruccion
aguda de una arteria coronaria. Es principalmente el resultado de la aterosclerosis, donde las placas
de grasa se adhieren a los vasos sanguineos y con la ruptura, se forman coagulos y se interrumpe el
flujo sanguineo, lo que lleva a la isquemia del musculo cardiaco. Se asocia a factores de riesgo
provenientes de un estilo de vida poco saludable, asociado a predisposiciones. Como resultado, hay
un crecimiento de mas de 1 millén de hospitalizaciones en Brasil por arfio. Esta investigacion tiene
como objetivo analizar la cantidad y las variables de las tasas de mortalidad por infarto agudo de
miocardio en Brasil a través de un estudio cuantitativo y retrospectivo con recoleccion de datos del
Departamento de Informética del Sistema Unico de Salud - DATASUS. Se analizaron los datos
disponibles del CID 10 para ambos sexos, grupos de edad y razas. Durante el periodo de estudio se
identificaron 129.962 casos de muertes por IAM. En cuanto al género, el 55,94% de los casos son
hombres y el 44,06% son mujeres. De los grupos de edad, las defunciones son mas prevalentes entre
los 60 y los 79 arios, con el 56,06% del total de casos de defuncién. En cuanto a las razas, se
observa que el 55,56% de las muertes son de personas blancas, el 38,26% son pardas, el 4,54%
negras y el 1,64% otras. Parece, por tanto, que el numero de muertes por IAM es mas prevalente en
el sexo masculino, especialmente en el grupo de edad de 60 a 79 arios, con un marcado énfasis en la
raza blanca.

PALABRAS CLAVE: Infarto. Miocardio. Necrose.

INTRODUCAO

Com o advento da revolugdo tecnoldgica e industrial e, consequentemente, mudangas no
panorama econdémico e social, é visto como resultado desse cendrio, mudangas do perfil de
morbimortalidade da populagdo com grande predominio das doengas e mortes devidas as doengas
cronicas nao transmissiveis (DCNT), dentre elas o cancer e as doencas cardiovasculares. A carga
econdmica das DCNT produz elevados custos para os sistemas de saude e da previdéncia social,
uma vez que levam a mortalidade e invalidez precoce, o que traz repercussao na sociedade, familias
e as pessoas portadoras dessas doencas (!

A Intensidade das intervencdes preventivas deve ser determinada pelo grau de risco
cardiovascular estimado para cada individuo e ndo pelo valor de um determinado fator. Em termos
praticos, costuma-se classificar os individuos em trés niveis de risco para o desenvolvimento de
eventos cardiovasculares maiores, sendo eles: baixo, moderado e alto. Os eventos tradicionalmente
computados incluem morte por causa vascular, infarto do miocardio e acidente vascular cerebral.
Dessa maneira, nota-se que o infarto agudo do miocardio se enquadra em uma doenga de alto grau
de risco ndo transmissivel, na especificidade de problema cardiovascular, sendo uma das principais

causas da morte por doengas cardiovasculares no Brasil ?
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No hodierno, as doengas cardiovasculares representam as principais causas de mortes. De

acordo com o Ministério da Saude, cerca de 300 mil individuos por ano sofrem Infarto Agudo do

Miocéardio (IAM), ocorrendo 6bito em 30% desses casos. Estima-se que até o ano de 2040 havera

aumento de até 250% desses eventos no pais. E, apesar das doengas do cora¢cdo manifestarem-se,

em sua grande maioria, na vida adulta, € na infancia que o processo de aterosclerose tem seu inicio.
@)

Os habitos de vida e o comportamento da salde, nesses incluso o tabagismo, obesidade,
sedentarismo, dietas ricas em gordura e sodio, histéria familiar e genética de cardiopatias, altos
indices de colesterol e de outros lipideos sanguineos, hipertensao arterial sistémica, diabetes mellitus
e sindrome metabdlica sdo fatores essencialmente predisponentes ao aparecimento do IAM. De
maneira contraria, a pratica de atividades fisicas de forma regular e a redugcdo do estresse,
associadas ao controle do colesterol elevado e a uma alimentacado saudavel, tendem a reduzir em
80% dos obitos decorrentes desse episodio 4

O Infarto Agudo do Miocardio ocorre devido a obstrugdo nas artérias coronarias, levando a
uma necrose do musculo cardiaco como consequéncia de uma isquemia. A patogenia da lesdo esta
associada, principalmente, a aterosclerose, que consiste numa resposta inflamatéria crénica da
parede arterial a lesdo endotelial. Como consequéncia fisioldgica, as placas podem formar tecidos
fibréticos e até mesmo calcificados, que repercutem, dentre outras formas como ruptura, ulceragao
ou erosdo da superficie luminal das placas ateromatosas, no qual expbem substancias
trombogénicas e induzem a formagao de trombos, levando, por conseguinte, a oclusdo de forma
parcial ou completa no limen do vaso. ©

Dentre os principais sinais e sintomas, surge, como mais comum o desconforto toracico,
presente em 75% a 80% dos pacientes, apresentando-se sob a forma de queimagéo, indigestéo,
aperto, dor ou presséo, que pode variar quanto ao tempo de duracgao e intensidade, podendo irradiar
para o brago esquerdo, direito, mandibula ou nuca, e, ainda, sob forma de epigastralgia. ©

Torna-se essencial o diagnostico precoce a fim de se obter sucesso no prognéstico do
paciente, uma vez que os nimeros maiores de morte ocorrem nas primeiras horas de manifestagao
da doenga. Além disso, ha de considerar que o sistema publico de saude, por vezes, ndo possui a
organizagdo de maneira eficiente para roteirizar e homogeneizar o atendimento dos pacientes com
dor torécica, o que contribui para uma defasagem no sucesso do prognostico. )

Partindo desse principio, o estudo do infarto agudo do miocardio (IAM) é de fundamental
importancia devido a manutencao da mortalidade e morbidade da doenca. Estudos da epidemiologia
da doenca revelam taxas de mortalidade geral de 3 a cada 10 pessoas, sendo que metade dos ébitos
ocorrem nas primeiras duas horas do episodio de infarto e 14 a cada 100 morrem antes de receber
atendimento médico ®

Logo, objetiva-se analisar a quantidade e variaveis dos pacientes com ébito por infarto agudo

do miocardio (IAM), nos centros de atendimento, sendo eles hospitais e unidades béasicas de saude
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do Brasil, no periodo de 2011 a 2021, demonstrando a manutengédo da doenga no cenario nacional,

em que se analisou o perfil epidemioldgico por sexo, faixa etaria, raca.

METODOLOGIA

Foi realizado um estudo epidemiologico de carater transversal, descritivo, com abordagem
quantitativa, realizado através do Sistema de Informagao de Agravos de Notificagdes (SINAN).

O acesso a plataforma do SINAN foi realizado a partir do DATASUS, base de dados
secundarios, através do item "Epidemioldgicas e Morbidade", se¢do de "Morbidade Hospitalar do
SUS (SIH/SUS)".

Entre os critérios de inclusdo foram utilizados dados sobre o 6bito, descrevendo a faixa
etaria, sexo e raca no periodo de 2011 a 2021, no Brasil. Como critérios de inclusao foram
considerados registros de 2011 a 2021, a faixa etaria, o sexo masculino ou feminino, tendo como
zona de estudo o Brasil.

Foram utilizados como critérios de exclusdo: dados anteriores e posteriores aos periodos
estudados e demais dados epidemiolégicos que nao correspondem a tematica abordada. Ademais,
foram incluidos dados de notificacdes referentes a demais faixas etérias, porém demonstrando a
faixa etaria com maior prevaléncia (60 a 79 anos) e os dados analisados foram separados por
raga/cor ou sexo.

A coleta de dados ocorreu na forma de frequéncias, médias e valores absolutos. Os
softwares utilizados para o armazenamento de dados, criacéo de tabelas e graficos foram Microsoft
Excel® e Microsoft Word®.

Essa pesquisa ndo necessitou de aprovacdo do Comité de Etica em Pesquisa (CEP),
estando de acordo com a Resolugao n® 510 do Conselho Nacional de Saude (CNS), de 7 de abril de
2016, artigo 1, inciso Il que isenta pesquisa que utilize informacdes de dominio publico em Ciéncias
Humanas e Sociais de registro no Comité de Etica em Pesquisa da Comissao Nacional de Etica em
Pesquisa — sistema CEP/CONEP.

RESULTADOS

Foi observado no periodo de 2011 a 2021, um total de 129.962 casos de Obitos por infarto
agudo do miocardio (IAM) , sendo evidenciado um aumento no numero de notificagbes de infecgéo
ao longo dos anos. Outrossim, de 2019 a 2021, foram apresentados os maiores indices de mortes

por infarto agudo do miocardio no Brasil quando comparado aos demais anos (Figura 1).
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Figura 1: Analise do nimero de casos de ébito por infarto agudo do miocardio em criangas, adolescentes, adultos e idosos
confirmados no Brasil no periodo de 2011 a 2021
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Fonte: Dados extraidos do Departamento de Informatica do Sistema Unico de Satde do Brasil (DATASUS), enquadradas no
Sistema de Informagao de Agravos de Notificagdo (SINAN).

Diante dos achados, realizou-se uma filtragem e analise de dados, em que foi observada a

relacao entre a prevaléncia por faixa etéria de idade. Dessa forma, nota-se a prevaléncia de casos de
Obitos por infarto agudo do miocardio na faixa etaria de 60 a 79 anos, demonstrando 56,06% dos

casos de morte de 2011 a 2021. (Figura 2)

Figura 2: Analise do nimero de casos de 6bitos por infarto agudo do miocardio por faixa etaria confirmadas no Brasil no
periodo de 2011 a 2021 segundo o ano de notificagao.
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Fonte: Dados extraidos do Departamento de Informatica do Sistema Unico de Satide do Brasil (DATASUS), enquadradas no
Sistema de Informagéo de Agravos de Notificagcdo (SINAN).

A partir da andlise de casos por faixa etaria, é importante apresentar a incidéncia por sexo.
Dessa forma, delimitando ambos os géneros, observa-se a maior prevaléncia da doenga no sexo
masculino com 55,94% dos casos em relagéo a 44,06% do sexo feminino entre os anos de 2011 e
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2021. (Figura 3)

Figura 3: Comparagao entre os sexos feminino e masculino quanto aos casos de ébitos por infarto agudo do miocardio entre
os anos de 2011 e 2021 segundo o ano de notificagao.
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Fonte: Dados extraidos do Departamento de Informatica do Sistema Unico de Satide do Brasil (DATASUS), enquadradas no
Sistema de Informagao de Agravos de Notificacdo (SINAN).

ApOs a analise de casos por sexo, foi analisada a incidéncia por raga. Dessa forma,
delimitando as racas em brancos, pretos, pardos e ndo informado, observa-se a maior prevaléncia da
doencga na raga branca com 55,56% dos casos, 38,26% sao pardos, 4,54% sao pretos e 1,64%
outros ou nao informado.

Figura 4: Comparacao entre as ragas quanto aos casos de 6bitos por infarto agudo do miocardio entre 2011 e 2021 segundo o
ano de notificagao.
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2011-2021
Fonte: Dados extraidos do Departamento de Informatica do Sistema Unico de Satide do Brasil (DATASUS), enquadradas no
Sistema de Informagéao de Agravos de Notificagdo (SINAN).

DISCUSSAO

O infarto agudo do miocardio, conhecido popularmente como ataque do coracio, é decorrente

da formagao de placas de ateroma, que surgem devido a obstru¢do de uma das artérias coronarias
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que irrigam o coracao e, ao atingir nivel critico, essa obstrucdo se rompe, formando um coagulo que
fecha a artéria e reduz a circulagdo do sangue, o que pode ocasionar uma morte repentina do
paciente. Por conta disso, ha uma extrema necessidade de procura por socorro em casos de
sintomas de infarto: forte dor no peito, de aparecimento subito, dores que se irradiam para o braco
esquerdo ou para o queixo, acompanhadas de mal-estar, tontura ou sudorese. Entretanto, o infarto
também pode acontecer sem a presenca de dor forte, como por exemplo o infarto silencioso, o qual é
mais comum de ser visto em pacientes diabéticos. ©

Ademais, é importante pontuar que o desenvolvimento do infarto agudo do miocardio (IAM)
esta ligado a problemas como hipertensdo arterial sistémica (HAS), sedentarismo, sobrepeso e
obesidade, dentre outras séries de fatores, em que vale destacar a exposi¢do aguda a poluentes,
estresse emocional e a idade. Logo, ao relacionar essas problematicas ao fato de ter-se uma
prevaléncia de infarto agudo do miocardio na Regido Sudeste frente a Regido Nordeste, além de que
a maior parte do atendimento ao IAM é destinado a populagéo idosa, conclui-se que esse perfil de
“‘idosos que moram em metropoles” necessita de bastante atengédo quando o assunto se trata dessa
patologia, uma vez que s&o os mais propensos a desenvolvé-la. (101

Outrossim, tal patologia apresenta cinco subclassificagdes: o primeiro tipo é resultante de
trombose coronariana, em que ocorre a ruptura da placa aterosclerética, ja o tipo 2 esta relacionado
ao desequilibrio entre oferta e demanda de oxigénio, que pode ser causado por uma embolia
coronariana, por um desequilibrio da pressao e até mesmo por uma disfuncdo endotelial. O infarto
agudo do miocardio do tipo 3 é o infarto acompanhado do ébito. O IAM tipo 4, pode ser dividido em
dois: 0 4A - que ocorre devido a uma intervengao coronariana percutanea, como o cateterismo e a
angioplastia, e o0 4B, que esta relacionado a trombose do stent implantado em certa coronaria. Por

fim, o infarto agudo do miocardio tipo 5 apresenta-se atrelado a cirurgia de revascularizagao
miocéardica, em linhas gerais, a cirurgia cardiaca. ("

Vale salientar que ambos 0s sexos apresentaram risco crescente de predisposicdo do
problema , entretanto, o sexo masculino é o com maiores taxas de mortalidade do que nas mulheres,
sendo cerca de 1,78 vezes maior, e, apesar da maior suscetibilidade de casos da Regido Sudeste,
destaca-se a importancia que deve ser dada as regides mais pobres do Brasil, haja vista a falta de
acesso a servigos de salde e desinformacao sobre as doencgas, o que, consequentemente, ocasiona

uma maior quantidade de 6bitos nesses locais.'?

CONSIDERACOES FINAIS

Por conseguinte, ap6s andlise criteriosa das estatisticas nacionais referente a Infarto Agudo
do Miocardio no Brasil, o atual estudo notabiliza que os dados de salde notificados entre os anos de
2011 e 2021 convergem ao enfoque de Obitos por IAM entre 0 sexo masculino, uma vez prevalente

em homens brancos entre a faixa etaria de 60 e 79 anos de idade. Sendo assim, avalia-se que a taxa
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de Obitos se manteve estavel com discreto crescimento ao longo dos anos, ndo ocorrendo
decréscimo nas porcentagens.

Isto posto, observa-se que o Infarto Agudo do Miocardio compreende uma patologia a qual
engloba fatores extrinsecos e intrinsecos, 0s quais podem ser identificados, tratados e minimizados
através de diagnéstico precoce, visando a reducdo na incidéncia de infartos e no indice de
mortalidade por meio de estratégias de promog¢ao a saude, do controle efetivo dos fatores de risco
identificados e estimulo a adesdo de habitos de vida saudaveis. Portanto, o estudo sobre o atual
parametro epidemiolégico do IAM deve contribuir para o desenvolvimento de futuros planos de agao
voltados para reducao de danos e/ou 6bitos da populagéo nos diferentes niveis de atencdo a saude,

além de colaborar na ampliacdo de pesquisas referente aos fatores desencadeantes da doenca.
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