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INTRODUCAO

No inicio do ano de 2020 foi declarado pela
Organizagdo Mundial de Saude a Pandemia por
COVID-19, trazendo impacto socioecondémico
importante para o mundo, além de alterar o
comportamento do ser humano frente as
enfermidades.

OBIJETIVO

Analisar retrospectivamente a quantidade de
pacientes que procuraram o setor de Emergéncia por
dor toracica (DT), assim como, o numero de
admissGes por sindrome coronariana aguda (SCA) nos
anos de 2019 e 2020.

METODOS

Foram analisados atendimentos realizados
Emergéncia do Hospital Pré-Cardiaco por motivo de
DT e suas admissdes por SCA nos anos de 2019 e
2020. Também, foi analisado especificamente o més
de Abril (primeira onda de COVID-19) e comparado
com andlises européias e americanas, publicadas no
PubMed nesse periodo.

RESULTADOS

As admissdes hospitalares por SCA diminuiram em 25%
a 51% nos EUA e Europa no inicio da Pandemia (Marc¢o
e Abril). Todavia, neste hospital, houve um aumento de
18% quando comparado os meses de Abril de 2019 e
2020, apds medidas de restricdo social — Grafico 1.
Quando analisa-se o ano todo de 2019 e 2020, no que
diz respeito a abertura do protocolo de DT nota-se uma
reducao de 28% contra um aumento de 5,6% nas
admissdes por SCA. — Grafico 2.

Ae

SOCERJ

81

>/ mDT

50
9 mSCA

O I T T
Abril/19 Abril/20

Grafico 1: Aumento percentual de admissGes por SCA
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Grafico 2: Queda de abertura do protocolo de DT
apesar do aumento de admissoes por SCA

CONCLUSAO

A Pandemia por COVID-19 levou a uma importante
gueda tanto no nimero de abertura do protocolo DT,
assim como, no total de admissdes por SCA na Europa
e EUA, explicada provavelmente, por uma maior
relutdncia em procurar atendimento hospitalar por
medo da contaminac¢do. Porém, o mesmo nao ocorreu
no Hospital Pré-Cardiaco, onde observou-se uma
reducdo no nimero de atendimentos por DT, porém
um aumento no diagndstico de SCA. Ou seja, reduziu-
se a chegada de pacientes com suspeita de DT, porém
os que vinham realmente configuravam como SCA e
eram, assim, admitidos. Isto pode ser explicado pelo
fato dos pacientes se sentirem mais seguros ao
procurar um hospital de referéncia cardiolégica que se
estruturou de forma adequada a atender protocolos de
isolamento da area COVID, assim como, pelo fato de
terem médicos assistente capazes de orienta-los de
forma adequada. 380
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