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1. INTRODUGAO

As doencgas cardiovasculares (DCV) constituem um grupo de enfermidades
que afetam o coragao e os vasos sanguineos e incluem condigbées como, doenca
arterial coronariana, acidente vascular cerebral (AVC) e insuficiéncia cardiaca.
(NOGUEIRA et al, 2014).

De acordo com a OMS (2021), em 2019, as DCV foram responsaveis por
aproximadamente 17,9 milhdes de obitos, correspondendo a 32% do total de
mortes globais, dos quais cerca de 85% resultaram de infarto agudo do miocardio
e AVC. Esses dados evidenciam a magnitude das DCV como principal causa de
mortalidade global e reforgam sua contribui¢do para a carga da doenga, sobretudo
em paises com recursos limitados.

As DCV sao consideradas Doencgas Cronicas N&o Transmissiveis (DCNT)
e, no Brasil, as DCNT sao responsaveis por 72% dos obitos, afetando
principalmente populagdes mais vulneraveis, como os idosos. (BONOTTO;
SASSI; SUSIN, 2016). Elas representam um sério problema de saude publica,
com impactos econdmicos expressivos e comprometimento da qualidade de vida
da populacéo.

Esse cenario evidencia a necessidade de politicas publicas que integrem
prevencao, tratamento e apoio social para mitigar tanto o fardo financeiro quanto o
impacto na qualidade de vida (MARINHO, 2024).

O objetivo deste resumo é apresentar a ocorréncia de obitos decorrentes
de DCV no estudo "Coorte de idosos de Bagé-RS: situacdo de saude e relagdo
com a Estratégia Saude da Familia" no periodo entre 2008 e 2023.

2. METODOLOGIA

Os dados analisados sao originarios do estudo "Coorte de idosos de Bagé-
RS: situagdo de saude e relagcdo com a Estratégia Saude da Familia". Este
resumo analisa de forma transversal o acompanhamento dos 6bitos dos idosos no
periodo entre 2008 e 2023.

Este estudo foi composto por idosos com 60 anos ou mais, que residiam na
zona urbana de Bagé e que foram entrevistados no domicilio, na linha de base do
estudo da coorte em 2008 (n=1593). O presente trabalho analisou os 6bitos
prevalentes por DCV, considerando somente aqueles com ocorréncia igual ou
superior a 10 casos por causa (n = 10) até o ano de 2023.

Para identificar os ébitos decorrentes de DCV, foi necessario acessar o
Sistema de Informacao de Mortalidade - SIM e as causas basicas dos 6bitos por
DCV foram codificadas segundo a Classificacdo Internacional de Doengas (CID).
Os dados foram analisados com o uso do software Stata (Statistical Software For
Data Science), que permitiu a identificacdo das causas basicas de obito. A
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pesquisa foi avaliada e aprovada pelo Comité de Etica em Pesquisa da Faculdade
de Medicina da Universidade Federal de Pelotas sob o parecer 678.664.
3. RESULTADOS E DISCUSSAO

No periodo de 2008 a 2023 foram identificados 824 6bitos decorrentes de
208 causas, dessas foram analisadas 20,6% (n=43) causas para doengas do
sistema circulatério, e consideradas as ocorréncia n2 10 casos/6bitos 23,2%
(n=10) com ocorréncia de 20,9% (n=173) oObitos. Foram excluidos os obitos e
causas decorrentes de outras patologias.

As causas de maior prevaléncia para os oObitos foram infarto agudo do
miocardio (IAM), doenca arterial coronariana (DAC), doengas cerebrovasculares,
acidente vascular cerebral (AVC) isquémico, acidente vascular cerebral (AVC) ndo
especificado, insuficiéncia cardiaca (IC), sequelas de AVC nao especificado
como hemorragico ou isquémico, hemorragia intracerebral , insuficiéncia cardiaca
congestiva e doenga cardiaca hipertensiva com insuficiéncia cardiaca congestiva
respectivamente.

Na figura 1 podemos observar as causas e numeros de Obitos, com
destaque para IAM com 28,5% (n=69), a mais frequente dentre as analisadas.
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Figura 1 — Obitos decorrentes de Doengas Cardiovasculares. Bagé, Rio Grande do Sul, 2008-
2023.
Fonte: Coleta de dados atualizada em Bagé, RS. 2023.

Este trabalho identificou a ocorréncia de ébitos por DCV até o ano de 2023,
corroborando com dados da literatura. Um estudo analisou a mortalidade por DCV
entre idosos no Brasil, utiizando como unidades de analise os 26 Estados
brasileiros e Distrito Federal, no periodo de 1996 a 2000 e de 2006 a 2010.
Considerou-se como idoso o individuo com 60 anos ou mais. Observou-se um
aumento significativo na populagao idosa brasileira, com crescimento de 17,24%
no primeiro quinquénio e 30,57% no segundo. Em termos, a proporgao de idosos
na populacgéo total passou de 7,86% para 10,79% ao longo de 15 anos. Destaca-
se ainda que o aumento foi maior entre as mulheres (41,03%) e entre as
principais causas de obitos esta o IAM, AVC, e IC (PIUVEZAM et al.,2015).
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Pesquisa de base populacional realizada com idosos no sul do Brasil
avaliou a prevaléncia de fatores de risco cardiovasculares (FRCV) e identificou
com maior indice a atividade fisica insuficiente no lazer (69,1%). Foram
considerados fatores modificaveis de primeiro nivel causal: baixo consumo de
frutas, legumes e vegetais (FLV), atividade fisica insuficiente no lazer, consumo
abusivo de alcool e tabagismo. Observou-se que 57,7% dos participantes
apresentavam pelo menos dois FRCV, caracterizando simultaneidade de riscos. A
combinagdo mais prevalente, em ambos os sexos, foi entre atividade fisica
insuficiente no lazer (46,4%) e baixo consumo de FLV( 28,1%) (MEDEIROS et
al.,2019).

No Brasil, entre 2008 e 2019, as internagcdes por DCV apresentaram
aumento, com reducgado de 12% em 2020, decorrente aos impactos da pandemia
do COVID- 19. Entre 2010 e 2021, as hospitaliza¢des por IAM aumentaram 50%.
As DCV, além de seu impacto na mortalidade, resultam em incapacidades
prolongadas e sobrecarga socioecondmica (OLIVEIRA et al.,2024).

O plano de agdes estratégicas para o enfrentamento das doencas crbnicas
e agravos nao transmissiveis no Brasil 2021-2030, estabelece como principais
objetivos a prevengao e a reducdo dos fatores de risco modificaveis, tais como
tabagismo, consumo excessivo de alcool, sedentarismo, alimentagédo inadequada
e obesidade. Ademais, propde a implementacao de a¢des de promogao da saude,
campanhas educativas e regulamentag¢des especificas, visa fortalecer a vigilancia
e 0 cuidado integral, promover ambientes saudaveis e ampliar o acesso a
tratamentos, com o propdsito de reduzir a incidéncia e a mortalidade dessas
doengas (BRASIL, 2021).

Este trabalho permitiu analisar a ocorréncia da mortalidade decorrente de
DCV exigindo mais agdes de promocgao da saude. O fortalecimento de iniciativas
que aliadas a estratégias de prevengao e promog¢ao a saude, é fundamental para
reduzir a carga das DCV, minimizar incapacidades e mitigar seus impactos
socioecondmicos, consolidando um modelo de atengdo mais resolutivo e
equitativo.

4. CONCLUSOES

Os dados apresentados sobre as causas de oObitos na coorte de Bagé,
decorrentes de DCV, acompanham a tendéncia nacional e destacam a relevancia
desse agravo como uma das principais causas de mortalidade entre a populacao
idosa. Diante do envelhecimento crescente da populacéo brasileira, os estudos
longitudinais possibilitam acompanhar a populagao, avaliar os riscos de modo a
ser possivel a proposi¢cao de medidas que reduzam os impactos negativos dessas
doencgas na saude individual e coletiva.

Nesse contexto, destaca-se a importancia da prevencdo da mortalidade,
incluindo também acgdes efetivas de promocgao da saude e melhoria da qualidade
de vida, especialmente no ambito do Sistema Unico de Saude (SUS).

Espera-se que futuras pesquisas possam aprofundar esse cenario,
promovendo estratégias de controle mais eficazes das DCV e,
consequentemente, a redugao da mortalidade entre os idosos.
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