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RESUMO

Este artigo tem por objetivo analisar o perfil epidemiolégico dos pacientes internados por infarto
agudo do miocdrdio entre janeiro de 2019 a dezembro de 2023, no Estado de Goids. Este estudo
se caracteriza como epidemioldgico descritivo, retrospectivo e analitico, em que as informacdes
foram obtidas no Departamento de Informdtica do Sistema Unico de Saude. No periodo
analisado, foram registradas 28.723 internac¢des por infarto agudo do miocardio, no Estado de
Goias. Em relagdo a faixa etdria, os pacientes com 60 e 29 anos foram os mais acometidos. O
maior numero de internagGes prevaleceu nas pessoas de etnia parda e o sexo masculino foi o
que predominou. Através dos dados supracitados, é possivel afirmar que a imensa maioria dos
pacientes sdao idosos, onde os valores sobem abruptamente a partir dos 50 anos de idade, e
pertencentes a etnia parda e ao sexo masculino em que os homens apresentaram um numero
absoluto de internagdes maior.
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Epidemiological profile of hospitalizations for acute
myocardial infarction in the State of Goias between 2019 and
2023

ABSTRACT

This article aims to analyze the epidemiological profile of patients hospitalized for acute
myocardial infarction between January 2019 and December 2023, in the State of Goias. This
study is characterized as a descriptive, retrospective and analytical epidemiological study, in
which the information was obtained from the Information Technology Department of the
Unified Health System. During the period analyzed, 28,723 hospitalizations for acute
myocardial infarction were recorded in the State of Goias. In relation to age group, patients
aged 60 and 29 were the most affected. The highest number of hospitalizations predominated
among people of mixed ethnicity and the male gender predominated. Through the
aforementioned data, it is possible to state that the vast majority of patients are elderly,
where the values rise abruptly from the age of 50, and belonging to the mixed race and male
gender, in which men reported a higher absolute number of hospitalizations.
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INTRODUCAO

As Sindromes Coronarianas Agudas (SCA) compreendem manifestagdes clinicas
compativeis com isquemia miocdrdica e sdo divididas em dois grandes grupos
dependendo dos achados eletrocardiograficos: SCA com supradesnivelamento do
segmento ST (SCACSST) e SCA sem supradesnivelamento do segmento ST (SCASSST)
(MECHANIC; GROSSMAN; GAVIN, 2023).

O Infarto Agudo do Miocardio (IAM) é usualmente utilizado como sin6nimo da
SCACSST e responsavel por uma das principais causas de morte no Brasil (BUTLER et al.,
2024). Estima-se em 300 a 400 mil casos de IAM no Brasil por ano e que,acada5a7
casos ocorra 1 6bito. Além disso, caso nao resulte em morte, é responsavel por
significativa incapacitacao funcional.da populagdo, acarretando em grandes prejuizos

individuais e para a sociedade (REED; ROSSI; CANNON, 2017).

A manifestagdo clinica tipica da SCA / IAM ¢é a dor toracica em 75 a 85% dos
pacientes. E usualmente prolongada (maior que 20 minutos), podendo ser
desencadeada por esforgo fisico, estresse ou ocorrer em repouso (PUYMIRAT et al.,
2017). Geralmente é de forte intensidade, tem caracteristica opressiva, em aperto,
gueimacgdo ou peso, pode haver irradiagdo para membros superiores, pescoco,
mandibula e epigastrio, e estar associada a nduseas, vomitos, sudorese e dispnéia
(SIQUEIRA; DE SOUZA, 2020). Pode ser aliviada parcialmente com repouso ou uso de
nitratos (SAITO et al., 2022). Deve-se lembrar que alguns grupos de pacientes costumam
se manifestar de forma atipica e sem dor tordcica, especialmente idosos, diabéticos e

mulheres (GULATI et al., 2020).

Os fatores desencadeantes mais comuns das SCA s3do: instabilizacdo de placa
ateroscletodrica, com ativacdo e agregacdo plaquetarias associada a formacdo do
trombo; progressao da lesdao aterosclerética, com obstrucdo croronariana progressiva,
acompanhada de angina em carater progressivo; e, aumento da demanda de oxigénio,
em casos de estenose coronariana prévia, por fibrilacdo atrial com rapida resposta
ventricular, febre, tireotoxicose, estenose aodrtica (DAMLUJI et al., 2021).

Todos os pacientes devem receber farmacos antiplaquetdrios, anticoagulantes

e, se houver dor toracica, farmacos antianginos (FOTH et al., 2023). O uso de farmacos

especificos depende da estratégia de reperfusdo e de outros fatores (SANTOS et al.,
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2018). Deve-se administrar outros farmacos, como betabloqueadores, inibidores da
enzima conversora da angiotensina (ECA) e estatinas (ver tabela FArmacos para doenca

coronariana) (MAHMUD et al., 2020).

O numero de internagGes devido a SCA e outras doengas isquémicas do coragao
pelo Sistema Unico de Satide vem aumentando progressivamente nos ultimos anos no
pais (MEHTA et al., 2016). A maioria das mortes por IAM ocorre nas primeiras horas da
manifestacdo da doenca, sendo 40 a 66% dos casos na primeira hora e,

aproximadamente 80% nas primeiras 24 horas (OJHA; DHAMOON, 2023).

Diante disso, o presente estudo tem como objetivo analisar o nimero de
internagdes por infarto agudo do miocardio por ano e seu respectivo perfil
epidemioldgico, no Estado de Goias, nos ultimos cinco anos, com base em dados
secunddrios disponiveis no banco de dados do Departamento de Informatica do Sistema

Unico de Saude.

METODOLOGIA

Trata-se de um estudo descritivo transversal, com abordagem documental,
através de dados secunddarios coletados no Departamento de Informatica do Sistema
Unico de Saude (SIH/DATASUS), conforme metodologia preconizada por Medronho
(2009).

Os dados coletados para o presente estudo sdo referentes a morbidade
hospitalar por infarto agudo do miocardio, no periodo de janeiro de 2019 a dezembro
de 2023, Estado de Goias. Para a realizacao da atual pesquisa foram inseridos dados
secundarios disponibilizados no DATASUS, através da pesquisa pelo Cdédigo da
Classificacdo Internacional de Doencas e Problemas Relacionados a Saude, décima

edicdo, (CID-10), sendo utilizado o cddigo 121, referente a Infarto Agudo do Miocardio.

A pesquisa pelo CID-10 revelou dados referentes a morbidade que foram
disponibilizados na plataforma e para realizacdo da pesquisa foram selecionados os
dados com base em critérios de inclusdo e exclusdo, sendo os mesmos citados a seguir.
Foram critérios de inclusdo os dados secundarios da morbidade referentes ao periodo
de janeiro de 20019 a dezembro de 2023; dados do perfil de acometimento pela doenca,

englobando sexo, faixa etaria e acometimento por regido de internacado; quantidade de
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internagdes e quantidade de dbitos pela doenca. Foram critérios de exclusdao os dados

disponibilizados que ndo foram coletados devido a internagdes pelo CID-10 121.

Os dados obtidos na pesquisa forma selecionados obedecendo aos critérios
citados no estudo e foram esquematizados em tabelas de forma a permitir comparacao
das internag¢des de forma anual, por género, faixa etaria e regidao, por meio do programa
Excel da Microsoft® (versdao 2010). Apds a esquematizacdo em tabelas, tornou-se
possivel a analise quantitativa e descritiva dos dados, definindo a comparacao do perfil
epidemioldgico da populagdo de goiana quando se aborda o infarto agudo do miocardio.

Por se tratar de uma analise de informacdes secundarias, as quais ndo permitem
a identificacdo dos sujeitos e estdo publicamente acessiveis na internet, ndo foi
necessario submeter este estudo a avaliacio do Comité de Etica em Pesquisa, em

conformidade com as diretrizes na Resolugdo n2 510/2016.

RESULTADOS E DISCUSSAO

No periodo analisado, foram registradas 28.723 internac¢ées por infarto agudo
do miocardio, no Estado de Goids. O numero total de internagdes variou de 4.267 em
2019 a 6.944 em 2023, sendo o maior registro nesse mesmo ano. E digno de nota que,
entre os anos de 2021 e 2022, houve um aumento consideravel no numero de mulheres
internadas em cerca de 1.089 casos. Na Tabela 1, observa-se o nimero de pacientes

internacdes por neoplasia maligna da mama, segundo o ano de processamento.

Tabela 1 Internacgdes por Infarto Agudo do Miocardio, segundo o ano de processamento
(2019-2023), no Estado de Goias

Ano Internagdes Percentual (%)
2018 4.267 14,86%
2019 4.991 17,38%
2020 5.716 19,90%
2021 6.805 23,69%
2022 6.944 24,18%

Fonte: DATASUS.

Em relacdo a faixa etaria, os pacientes com 60 e 69 anos foram os mais
acometidos, representando um total de 8.355 internagées (29,09%), seguidos pela idade
de 50 a 59 anos, com 6.493 internagdes (22,61%) e, por ultimo, os pacientes com 70 a

79 anos, as quais somaram 8.355 (21,38%) das internacdes. Na Tabela 2, observa-se o
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numero de pacientes internados por Infarto Agudo do Miocardio, segundo a faixa etaria.

Tabela 2 Internagdes por Infarto Agudo do Miocardio, segundo faixa etdria (2019-2023),
no Estado de Goias

Faixa Etaria Internacdes Percentual (%)
Menor 1 ano 20 0,07%
1a4anos 14 0,05%
5a9anos 10 0,03%
10 a 14 anos 20 0,07%
15 a 19 anos 55 0,19%
20 a 29 anos 350 1,22%
30 a 39 anos 1.034 3,60%
40 a 49 anos 3.201 11,14%
50 a 59 anos 6.493 22,61%
60 a 69 anos 8.355 29,09%
70 a 79 anos 6.140 21,38%
80 anos e mais 3.031 10,55%

Fonte: DATASUS

Quanto a etnia informada pela populacdo goiana acometida, o maior nimero de
internagcdes prevaleceu nas pessoas de etnia parda, com um total de 12.464 casos
(43,39%). Em seguida, a etnia branca foi responsavel por 2.628 pacientes internados
(9,15%). Com quantidades inferiores, a etnia preta representou 370 internagdes (1,29%)
e, por fim, a etnia indigena, com casos insignificantes. Além disso, 12.777 goianos sem
etnia informada compdem essa estatistica (44,28%), ocupando o primeiro lugar em
relacdo a quantidade de internacdes (Tabela 3).

Tabela 3. Internagdes por Infarto Agudo do Miocardio, segundo etnia (2019-2023), no
Estado de Goias

Etnia Internagdes Percentual (%)
Branca 2.628 9,15%
Preta 370 1,29%
Parda 12.464 43,39%
Amarela 484 1,69%
Indigena 0 0,00%
Sem informagdo 12.777 44,48%

Fonte: DATASUS.

Em relacdo ao sexo, o sexo masculino foi o que predominou, totalizando 17.785
das internagdes (61,92%); assim, o sexo feminino foi responsavel pela menor parcela,
com 10.938 pacientes acometidos (38,08%) (Tabela 4).

Tabela 4 Internagdes por Infarto Agudo do Miocardio, segundo sexo (2019-2023), no
Estado de Goias

Sexo Internacoes Percentual (%)

Masculino 17.785 61,92%
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Feminino 10.938 38,08%

Fonte: DATASUS

CONSIDERACOES FINAIS

Logo, através dos dados supracitados, é possivel afirmar que a imensa maioria
dos pacientes sdo idosos, onde os valores sobem abruptamente a partir dos 50 anos de
idade, e pertencentes a etnia parda e ao sexo masculino em que os homens
apresentaram um numero absoluto de interna¢des maior. E importante ressaltar a
necessidade de estudos complementares, que permitam uma andlise mais profunda dos
fatores de risco e das caracteristicas clinicas e epidemiolégica do infarto agudo do
miocdardio no Estado de Goias, visando a melhoria da qualidade de vida dos pacientes e
a reducdo da carga de doenca associada a essa condicdo. Conclui-se, que se torna
primordial o conhecimento e identificacdo acerca desse tema para melhor manejo dos

pacientes. E faz-se necessario politicas publicas, que visem o diagndstico precoce e

medidas de prevencao.
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