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Resumo: O objetivo deste estudo foi analisar o
perfil epidemiolégico do infarto agudo do
miocardio (IAM) na populagao brasileira apds a
pandemia da COVID-19. Os dados foram
extraidos das bases de dados do Sistema de
Informagbes sobre Mortalidade (SIM) e do
Sistema de Informagdes Hospitalares (SIH).
Utilizou-se uma abordagem quantitativa, com
andlise estatistica de séries temporais para
identificar tendéncias e variagdes ao longo dos
anos. As maiores taxas de mortalidade foram
observadas entre pessoas casadas, e houve um
aumento no numero de ébitos entre individuos
mais jovens no periodo mais recente. Em relagao
a etnia, brancos e pardos foram os mais
acometidos em todos os anos, com os homens
representando consistentemente a maioria dos
casos. Foi observado um aumento significativo
nas mortes entre mulheres, especialmente apés
2020, provavelmente influenciado pela pandemia
de COVID-19. Os resultados demonstram maior
mortalidade entre individuos com baixa
escolaridade, principalmente na regido Norte do
Brasil. Também foram observadas discrepancias
regionais, com o Sudeste apresentando o maior
namero absoluto de &bitos. As tendéncias
encontradas neste estudo reforcam a
necessidade de intervengdes em saude publica
voltadas para grupos vulneraveis.

Palavras-Chave: Brasil. Epidemiologia.
Mortalidade. Pandemia.

Epidemiological profile analysis of acute
myocardial infarction in brazilian population
after COVID-19
Abstract: The aim of this study was to analyze
the epidemiological profile of the acute
myocardial infarction (AMI) in brazilian population
after the COVID-19 pandemic. Data were
extracted from the Mortality Information System
(SIM) and the Hospital Information System (SIH)

databases. A quantitative approach was used,
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with statistical analysis of time series to identify trends and variations over the years. The highest death
rates were observed among married individuals, and there was an increase in the number of deaths
among younger individuals in the most recent period. Regarding ethnicity, white and brown individuals
were the most affected across all years, with men consistently representing the majority of cases. A
significant rise in deaths among women was noted, especially after 2020, likely influenced by the
COVID-19 pandemic. The results demonstrate a higher mortality rate among individuals with low
education, particularly in northern Brazil. Regional discrepancies were also observed, with the
Southeast having the highest absolute number of deaths. The trends found in this study reinforce the
need for targeted public health interventions, particularly focused on vulnerable groups.

Keywords: Brazil. Epidemiology. Mortality. Pandemic.

Introducgao

O infarto agudo do miocardio (IAM) é uma das principais causas de mortalidade no Brasil e no
mundo, sendo responsavel por uma parcela significativa de obitos e incapacidades permanentes
(WHO, 2020). E possivel reconhecer o IAM através de caracteristicas clinicas, como a ocorréncia de
dor e/ou desconforto toracico acompanhado ou néo de fadiga e dispneia aos minimos esforgos; além
€ claro da alteragao de alguns biomarcadores laboratoriais, tais quais a Troponina Cardiaca (e T) e a
CK-MB (fragdo MB da creatina-quinase) que sdo capazes de indicar possivel lesdo e/ou necrose do
miocardio (Thygesen et al., 2012). Caracterizado pela interrup¢do do fluxo sanguineo do miocardio, o
IAM esta associado a fatores de risco bem estabelecidos, como a hipertensdo arterial sistémica,
diabetes, tabagismo e dislipidemias (Modin et al., 2020).

A pandemia de COVID-19 trouxe novas preocupacgdes sobre o impacto dessa infecgdo viral nas
doengas cardiovasculares, especialmente no IAM. A literatura sugere que a COVID-19 pode exacerbar
condigbes cardiacas preexistentes e aumentar o risco de eventos coronarianos agudos (Giustino et al.,
2020). Estudo americano apontou que, durante a pandemia, ocorreram aumentos significativos nas
taxas de mortalidade associadas ao IAM em mulheres e homens mais jovens. As diferengas entre as
taxas de mortalidade observadas e previstas, foram mais pronunciadas na faixa etaria de 25 a 44 anos,
variando de 23-34% para os mais jovens em comparagao com 13-18% para os grupos etarios mais
velhos (Yeo et al., 2022).

Dito isso, este trabalho teve como objetivo analisar o perfil epidemiolégico do infarto agudo do
miocardio (IAM) na populagdo brasileira apds a pandemia da Covid-19, buscando identificar eventuais
alteracdes nas tendéncias de mortalidade e hospitalizagdes, bem como explorar diferentes variaveis
sociodemograficas impactadas nesse contexto de modo a esclarecer o impacto da COVID-19 sobre o
IAM e fornecer subsidios para intervengdes em saude publica direcionadas a grupos vulneraveis.

Material e Métodos

Este estudo descritivo, retrospectivo e quantitativo utilizou dados secundarios obtidos a partir de
fontes oficiais, especificamente do Sistema de Informagbes sobre Mortalidade (SIM) e do Sistema de
Informagao Hospitalar (SIH) do Ministério da Saude do Brasil. A pesquisa abrangeu o periodo de 2013
a 2022, com foco em identificar o perfil epidemioldgico dos 6bitos por infarto agudo do miocardio (IAM)
na populagao brasileira, especialmente apds o inicio da pandemia de COVID-19.

As variaveis analisadas incluiram estado civil, etnia, sexo, faixa etaria e escolaridade, além de valores
absolutos de obitos por IAM. Os dados foram organizados em planilhas eletrdnicas e analisados
utilizando estatistica descritiva, com calculos de frequéncias absolutas e relativas para cada variavel.

Os resultados foram comparados entre os periodos pré-pandémico (2013-2019) e pandémico
(2020-2022), a fim de identificar mudangas nos padrbes epidemioldgicos relacionados ao 1AM e,
sobretudo, ao o6bito por infarto. As analises focaram em identificar o padréo de ocorréncia do |IAM
considerando as variaveis sociodemogréficas e 0 aumento ou redugao dos dbitos por IAM ao longo dos
anos, especialmente em relagdo ao periodo de pandemia.

Por se tratar de uma analise de dados secundarios de dominio publico, este estudo dispensa a
aprovagdo por um Comité de Etica em Pesquisa (CEP), conforme a Resolugdo 510 de 7 de abril de
2016 do Conselho Nacional de Saude.
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Resultados e Discussao

Foram registrados 752.431 casos de interna¢ao hospitalar e 639.618 6bitos por IAM no periodo
pré-pandémico, e 434.229 casos de internagcao hospitalar e 284.296 6bitos no periodo pandémico. Isso
resulta em uma média anual de 107.490 internagdes no periodo pré-pandémico, em comparagao com
144.743 no periodo pandémico. Quanto aos Obitos, a média anual foi de 91.374 no periodo pré-
pandémico e 94.765 no periodo pandémico. O aumento observado na média de internagdes e em
menor intensidade nos 6bitos coincide com a literatura atual no sentido de que a infecgao pelo Sars-
CoV-2 com acometimento pela COVID-19 aumenta os riscos de desenvolvimento de IAM (Zuin et al.,
2023).

Os dados analisados revelaram que a faixa etaria mais hospitalizada por IAM ao longo de todo
o periodo estudado foi a de 60-69, tendo o 6bito pela condigdo predominado nas faixas etarias 70-79 e
80+ anos, conforme denota-se da figura 1. Houve uma relativa tendéncia de aumento no nimero de
Obitos nessas faixas, com um pico notavel em 2021, que pode estar relacionado aos efeitos tardios da
pandemia de COVID-19. Ja as faixas etarias mais jovens, especialmente as de 20-29 e 30-39 anos,
apresentaram uma leve ascensao nos ébitos a partir de 2020, o que sugere uma possivel influéncia de
fatores relacionados a pandemia, como o0 aumento do estresse e atrasos no tratamento de condigbes
preexistentes.
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Figura 1 — Evolugao do ébito por IAM no Brasil durante o periodo 2013-2022, segundo faixas etarias.
Fonte: Autoria propria.

Em relagao ao estado civil, individuos casados representaram a maior parcela de ébitos por IAM
em todas as regides e anos analisados; o que pode estar diretamente ligado a prevaléncia da doenga
entre faixas etarias mais avangadas (Mathioni et al., 2016). Aventa-se tal hipdtese uma vez que as
faixas etarias mais avangadas teriam, em tese, uma maior propor¢do de casados, se comparadas
aquelas mais jovens. Dito isso, notou-se um aumento nos 6bitos de solteiros e outras categorias civis,
particularmente entre 2021 e 2022 (Tabela 1), o que levanta a hipotese de que a pandemia pode ter
impactado mais fortemente populagdes jovens, ou alterado padroes de comportamento que
influenciaram a saude cardiovascular. Adicionalmente, aventa-se a possibilidade de que o atraso na
vacinag&o de grupos mais jovens tenha contribuido para essa discrepancia, deixando essa populagao
mais vulneravel durante os periodos criticos da pandemia.
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Tabela 1 — Evolugéo de 6bitos por IAM segundo o estado civil, no periodo compreendido entre 2013 e

2022.

Solteiro Casado Outros
2013 16159 35073 34707
2014 16441 35362 35431
2015 17595 36669 36547
2016 18475 37643 38030
2017 18644 36512 37501
2018 18946 36750 37576
2019 19862 37091 38604
2020 18092 35040 37333
2021 19657 36087 40068
2022 21324 36190 40505

*outros engloba as categorias vilvo, separado, outro e ignorado. Fonte: autoria prépria.

A anadlise por etnia mostrou que brancos e pardos foram as populagdes mais acometidas por IAM
ao longo dos anos. Embora as tendéncias tenham sido relativamente constantes, houve um aumento
discreto nos obitos entre negros em 2021 e 2022, especialmente nas regides Norte e Nordeste. Esse
dado sugere uma possivel intensificacdo das desigualdades regionais e étnicas no acesso aos
cuidados de saude durante a pandemia (Guedes; Silva, 2023; Viacava et al., 2019).

No que tange ao sexo, os homens foram consistentemente mais afetados pelo IAM, tanto em
numero de hospitalizagbes quanto em obitos, do que as mulheres em todos os anos analisados,
corroborando com a literatura (Freitas; Padilha, 2021; Moreira et al., 2018; Nascimento et al., 2022). A
pandemia parece ter acentuado essa diferenga, com um aumento expressivo nos 6bitos masculinos
em 2021 e 2022, possivelmente relacionado a comorbidades e fatores de risco exacerbados. As
mulheres, embora menos afetadas, também apresentaram um aumento nos 6bitos em 2021, apds uma
queda em 2020. Dados de uma coorte retrospectiva multicéntrica, que explorou o impacto do género,
raca e status de seguro médico no tratamento invasivo e mortalidade hospitalar em pacientes com
Covid-19 e IAM nos Estados Unidos, apontou que as mulheres tiveram 31% menos chances de
tratamentos invasivos e 32% menos chances de revascularizagao coronaria do que os homens (Patel
et al., 2023).

A escolaridade apresentou padrbées heterogéneos. Individuos com 1-3 anos de escolaridade
mostraram uma redug&o nos o6bitos a partir de 2016, com 0 menor numero registrado em 2020, seguido
por um leve aumento nos anos subsequentes. Por outro lado, aqueles com 4-7 e 8-11 anos de estudo
apresentaram um crescimento nos o6bitos até 2019, seguido de uma queda em 2020 e posterior
retomada de ascensdo. Isso sugere que as desigualdades no acesso a saude podem ter sido
exacerbadas pela pandemia, especialmente entre os menos escolarizados (Viacava et al., 2019).

Por fim, a analise dos ébitos por IAM revelou dindmicas e disparidades significativas. Em 2020,
0 numero de o6bitos caiu para 90.465, o menor desde 2015, possivelmente refletindo subnotificagao
devido as dificuldades enfrentadas durante o auge da pandemia (Carvalho; Boschiero; Marson, 2021).
Em 2021, os 6bitos subiram para 95.812, o maior valor registrado desde 2012, indicando a retomada
das notificagdes e, possivelmente, o efeito cumulativo das complicagbes cardiovasculares associadas
a COVID-19. No recorte regional, o Sudeste registrou os maiores nimeros de 6bitos entre 2013 e 2022,
enquanto o Norte apresentou as menores médias anuais, como pode-se perceber na Figura 2. O
Nordeste e o Sul mantiveram padrbes mais estaveis, e o Centro-Oeste apresentou um crescimento
gradual. Esses dados indicam que, além de fatores demograficos e socioecondmicos, 0 acesso aos
servigcos de saude e o desenvolvimento regional influenciam as disparidades nos 6bitos por IAM no
Brasil.
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Figura 2 — Evolugdo do 6bito por IAM no Brasil durante o periodo 2013-2022, segundo regides
geograficas do IBGE

Fonte: Autoria propria.

Conclusao

Este estudo permitiu identificar e caracterizar o perfil epidemiolégico do infarto agudo do
miocardio (IAM) na populagao brasileira durante a ultima década, com especial aten¢do ao periodo da
pandemia de COVID-19. Observou-se uma maior prevaléncia de ébitos entre homens, individuos
casados, brancos e pardos, e nas faixas etarias mais avangadas. A analise revelou mudangas nos
padrdes epidemioldgicos apds 2020, incluindo um aumento nos ébitos entre jovens solteiros e uma
queda abrupta nos registros em 2020, possivelmente associada a subnotificagéo.

As diferengas regionais foram evidentes, com o Sudeste apresentando a maior incidéncia de
Obitos, e variagdes na distribuicdo por etnia e escolaridade. A pandemia de COVID-19 parece ter
exacerbado as desigualdades existentes, afetando especialmente as populagées mais vulneraveis.

Os achados deste estudo ressaltam a importancia de estratégias de salde publica direcionadas
para o monitoramento continuo dos fatores de risco associados ao IAM, especialmente em periodos
de crise sanitaria. Recomenda-se a continuidade das investigagbes para aprofundar o entendimento
das correlagbes entre a COVID-19 e o aumento da mortalidade cardiovascular, visando a elaboragéo
de politicas mais eficazes para a prevengao e tratamento do IAM no Brasil.
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	GIUSTINO, G. et al. Characterization of Myocardial Injury in Patients With COVID- 19. Journal of the American College of Cardiology, Washington, v. 76, n. 18, p. 2043–2055, nov. 2020.
	GUEDES, T. A. .; SILVA, F. S. . Gestão de saúde pública no Brasil à luz da teoria da burocracia: escassez de médicos especialistas e desigualdade regional de acesso. Boletim de Conjuntura (BOCA), Boa Vista, v. 13, n. 37, p. 111–129, 2023.
	IBGE. Regiões de Influência das Cidades 2018. Rio de Janeiro: IBGE, 2020.
	MATHIONI, S. M. et al. Prevalência de fatores de risco em pacientes com infarto agudo do miocárdio. Revista Avances en Enfermería. Bogotá, v. 34, n. 1, p. 30-38, Jan. 2016.
	MODIN, D. et al. Acute COVID-19 and the Incidence of Ischemic Stroke and Acute Myocardial Infarction. Revista Circulation, Dallas, v. 142, n. 21, p. 2080-2082, 2020.
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