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FATORES DE RISCO AGREGADOS

Fatores de Risco e Comorbidades 
na população com doença coronariana

FEMININO MASCULINO

A doença arterial coronariana (DAC) é a primeira causa de morte e

responsável por 43% de todas as mortes por doença cardiovascular

(CV) no Brasil. Os fatores de risco (FR) relacionados às cardiopatias

estão significativamente associados ao desenvolvimento de DAC e

ao seu pior prognóstico.

Descrever a análise do perfil sociodemográfico e de FR em uma

amostra populacional transversal de pacientes com DAC

comprovada, do setor ambulatorial de um Hospital Terciário da Zona

Sul do Rio de Janeiro.

O estudo é parte da formação de um banco de dados para projetos

de iniciação científica com alunos de uma escola de medicina na

zona norte do Rio de Janeiro. Para avaliação do perfil dos

participantes, aplicou-se um questionário estruturado e utilizou-se

análise descritiva transversal de dados social-epidemiológico, FR

CV e avaliação de conhecimento da população a respeito de

fatores relacionado à DAC. Foram coletados dados de 184

pacientes com DAC comprovada (cineangiocoronariografia com

lesão ateromatosa >70% e clínica de angina, infarto prévio,

revascularização miocárdica percutânea ou cirúrgica.’’

O perfil sociodemográfico da população estudada demonstrou que 55,4% eram homens (n 102), com média de idade 65,6±4,2anos,

49,2% casados ou em união estável (Gráfico 1), na sua maioria auto identificados como pardos, brancos ou pretos (39%, 37,7%, e 22,5%

respectivamente) (Gráfico 2) e, nível de escolaridade com ensino fundamental em 53%, médio 34% e superior 9% (Gráfico 3).

As comorbidades e FR associados mais prevalentes (Gráfico 4), foram a hipertensão arterial sistêmica – HAS (82,25%),

sobrepeso/obesidade (78,68%), sedentarismo (60,10%), a história familiar de DAC precoce (57,2%) e acidente vascular (AVC) precoce

(32,2%) em parentes de primeiro grau, tabagismo atual ou passado (54,1%), sendo 47% de ex-tabagistas e 4,1% tabagistas, a diabetes

mellitus (D Mellitus) (37,16%) e a dislipidemia (37,15%).

A demonstração da importância da agregação de FR e da influência que eles têm entre si na multicausalidade da DAC merece ser

divulgada em projetos de educação continuada em pacientes de alto risco CV. Quanto maior o número de FR presentes, maior a chance

de apresentar um evento CV. Embora com limitações pela presença de FR não-modificáveis (idade, sexo, herança genética), existe a

possibilidade de se alterar o estilo de vida de um indivíduo, trazendo um impacto significativo na redução de desfechos clínicos e

mortalidade.
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Gráfico 1. Estado civil da população entrevistada

Gráfico 2. Cor da pele referida pela população entrevistada

Gráfico 3. Nível de escolaridade da população entrevistada

Gráfico 4. Fatores de risco e comorbidades na população entrevistada
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