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RESUMO: Esse artigo aborda o perfil epidemiolégico dos pacientes submetidos a Angioplastia coronéria
transluminal percutinea em hospital tercidrio no municipio de Cascavel - Parana no periodo de 2024 a
2025 tendo em vista que as doengas cardiovasculares sio as principais causas de ébitos no Brasil. A
pesquisa tem como objetivo geral identificar a quantidade de pacientes submetidos a Angioplastia
coronéria transluminal percutinea bem como realizar uma anilise acerca da divisdo por sexo, faixa
etaria, quadro clinico e relagdo entre as estagdes do ano. Trata-se de um estudo epidemiolégico, ecoldgico,
descritivo e quantitativo, baseado na anadlise de dados obtidos por meio da coleta de dados em
prontudrios médicos. Os resultados obtidos buscam contribuir para uma melhor compreensio do perfil
da populagio submetida a angioplastia coronéria.

Palavras-chave: Infarto Agudo do Miocardio. Angioplastia. Epidemiologia.

ABSTRACT: This study looks at the epidemiological profile of patients undergoing percutaneous
coronary transluminal angioplasty at a tertiary hospital in the city of Cascavel - Parana between 2024
and 2025, considering that cardiovascular diseases are the leading causes of death in Brazil. The main
goal of the research is to identify the number of patients who underwent percutaneous coronary
transluminal angioplasty, as well as to analyze the data according to sex, age group, clinical condition,
and the relationship with the seasons of the year. It is an epidemiological, ecological, descriptive, and
quantitative study, based on data analysis collected from medical records. The results aim to help better
understand the profile of the population undergoing coronary angioplasty.
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RESUMEN: El presente estudio aborda el perfil epidemiolégico de los pacientes sometidos a
angioplastia coronaria transluminal percutdnea en un hospital terciario en el municipio de Cascavel -
Parand en el periodo de 2024 a 2025, teniendo en cuenta que las enfermedades cardiovasculares son las
principales causas de muerte en Brasil. La investigacién tiene como objetivo general identificar la
cantidad de pacientes sometidos a angioplastia coronaria transluminal percutdnea, asi como realizar un
anilisis sobre la divisién por sexo, rango de edad, cuadro clinico y la relacién con las estaciones del afio.
Se trata de un estudio epidemiolégico, ecolégico, descriptivo y cuantitativo, basado en el anlisis de datos
obtenidos mediante la recopilacién de informacién de historiales médicos. Los resultados obtenidos
buscan contribuir a una mejor comprensién del perfil de la poblacién sometida a angioplastia coronaria.

Palabras clave: Infarto Agudo de Miocardio. Angioplastia. Epidemiologia.
1 INTRODUCAO

As doengas cardiovasculares sdo a principal causa de ébitos no Brasil, e dentre elas, o
Infarto Agudo do Miocardio (IAM) é um dos maiores determinantes de morbidade e
mortalidade nos pacientes (PESARO; SERRANO JUNIOR; NICOLAU, 2004). Ademais, é
responsavel por acarretar altos custos ao sistema ptblico de saide brasileiro com estimativas
que ultrapassam 22 bilh&es de reais (STEVENS et al., 2017)

O Infarto Agudo do Miocirdio é descrito como a necrose de cardiomidcitos decorrente
de uma isquemia, ou seja, um déficit no aporte de oxigénio, provocada por uma obstrucio da
luz coronariana. Esse processo é precedido pela formacio da placa de ateroma que é rica em
colesterol e células inflamatérias de modo que sua ruptura ou erosdo desencadeia como evento
agudo trombose da placa provocando uma estenose da luz coronariana, que pode ser parcial ou
total (PESARQO; SERRANO JUNIOR; NICOLAU, 2004; SANTOS et al., 2018)

Dessa maneira o tratamento do Infarto Agudo do Miocardio visa atuar na fisiopatologia
através de medicacdes que inibem a formac3o e propagacio da trombose coronariana associado
a desobstrugio da luz coronariana através de um processo mecinico, sendo assim, a angioplastia
transluminal percutinea apresenta-se como método eficiente para realizar a expansio mecinica
das artérias e assim retornar o fluxo sanguineo (SANTOS et al., 2018; MANTOVANI et al.,,
2023). Logo, faz-se importante avaliar a quantidade de pacientes submetidos a esse procedimento
bem como analisar a divisdo por sexo, faixa etdria, quadro clinico e relacdo entre as esta¢des do
ano.

A Sindrome Coronariana Aguda (SCA) é o evento agudo causado pela obstrugio das
artérias, podendo se apresentar de 2 formas: sindrome coronariana sem supradesnivelamento
do segmento ST, na qual estdo incluidas: angina instivel e infarto sem supradesnivelamento,
em que ocorre obstru¢io parcial do limen e a sindrome coronariana com supradesnivelamento

do segmento ST, caracterizado pelo infarto com supradesnivelamento, caracterizado pela

oclusio total do vaso (SANTOS et al., 2018)
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Esse evento agudo é precedido pela formacio da placa aterosclerdtica, que consiste em
doenca inflamatéria multifatorial que ocorre em resposta a agressio e disfun¢io da camada
endotelial, aumentando a permeabilidade da camada intima as lipoproteinas circulantes, que ao
serem retidas no espaco subendotelial, sofrem oxidacio, manifestando receptores de adesio
leucocitéria atraindo mondcitos e linfécitos que migram para o subendotélio captando particulas
de lipoproteinas, que sofrem oxidagio formando a célula espumosa, principal componente da
estria gordurosa. Ao ser ativado, o macréfago atua levando a progressio da placa aterosclerética,
provocando inflamac3o e protedlise local podendo levar a instabilizagio da placa. As placas que
apresentam maior possibilidade de sofrerem instabilizacio possuem capa fibrosa delgada,
podendo romper-se e gerar trombos, uma menor parte dos casos esta relacionada 3 erosio da
placa de ateroma (CORREA-CAMACHO et al., 2007).

Dentre os fatores de risco para o Infarto Agudo do Miocérdio tem-se a Hipertensio
Arterial Sistémica (HAS) e Diabetes Mellitus (DM) comorbidades de alta prevaléncia na
populagio mundial, associadas a dislipidemia e o tabagismo (SILVA; SOUSA;
SCHARGODSKY, 1999; MORAES; SOUZA; MIRANDA, 2013).

O tratamento da sindrome coronariana é definido de maneira temporal, ao chegar no
hospital o ideal é que seja realizado o eletrocardiograma e interpretado em até 10 minutos para
ser realizado o diagnéstico do quadro de maneira precoce através da avaliacio de sinais
eletrocardiogréficos sugestivos de oclusdo total (IAMCSST) que requerem manejo especifico
de recanalizacdo imediata que deve ser realizada em até 2 horas, podendo ser de maneira
quimica, através da administragdo de trombolitico ou mecinica através de angioplastia priméria
que deve ser realizada em até go minutos apds o contato médico em centros que possuem servico
de cardiologia intervencionista e em até 120 minutos em centros sem a estrutura necessaria,
contabilizando tempo de transferéncia. Caso nio existam sinais eletrocardiogréficos sugestivos
de oclusio, ou seja, sindrome coronariana sem supra desnivelamento do segmento ST, o
diagndstico serd auxiliado através da avaliacdo de biomarcadores de necrose miocédrdica, como
a elevacio da troponina, sugerindo infarto agudo do miocardio sem supra desnivelamento do
segmento ST, enquanto que a angina instdvel ndo apresenta alteragdo desses marcadores, visto
que ndo hid necrose miocédrdica significativa. A partir de entdo, serd feito a classificacdo
conforme a gravidade dessa SCA, podendo se utilizar scores com o GRACE, porém devido a
sua complexidade, no cenirio brasileiro a Sociedade Brasileira de Cardiologia recomenda o
escore HEART para o célculo de risco. Através da classificagio de risco serd definido o

tratamento, tendo como objetivo inicial aliviar a dor tordcica e diminuir a resposta da atividade
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simpdtica no paciente associados ao tratamento antiplaquetdrio e antitrombético, seguido, de
maneira posterior, de intervencio invasiva de acordo com o risco do paciente.

Dessa maneira a angioplastia apresenta-se como método eficaz na reperfusdo tecidual e
restabelecimento do fluxo sanguineo promovendo assim a redugio da isquemia dos
cardiomidcitos. A angioplastia coronariana foi desenvolvida em 1978 por Andreas Gruntzig na
Suica e desde entdo o método se aprimorou, expandindo suas indicagdes, perfil de seguranca
sendo difundida para os demais paises, sendo que em paises ocidentais o nimero estimado de
angioplastias coronarianas anuais é de 400.000. A técnica da angioplastia coronariana envolve a
desobstrucido do vaso através da insergio na artéria coronéria de um cateter com balio, podendo
estar equipada com uma malha metdlica chamada Stent, e ao insuflar-se o baldo ocorre a
desobstrucdo da artéria bem como a restauragio do fluxo sanguineo (GINO et al., 2024).

Este trabalho tem como objetivo identificar a quantidade de pacientes submetidos a
Angioplastia Coronéria Transluminal Percutinea em um hospital tercidrio no municipio de
Cascavel-Parani, a fim de realizar uma anélise no que diz respeito a divisdo por sexo, faixa
etaria, desfecho e a relagio entre procedimentos eletivos e urgéncias, e descrever os resultados

obtidos.

2 METODOS

Trata-se de um estudo epidemiolégico, ecolégico e quantitativo, com delineamento
descritivo e analitico visando compreender o perfil dos pacientes submetidos a angioplastia
corondria transluminal percutinea.

A coleta de dados se dard em prontudrios médicos de pacientes submetidos a angioplastia
corondria transluminal percutinea no Hospital So Lucas, do municipio de Cascavel-Parani no
periodo de fevereiro de 2024 a fevereiro de 2025.

As informagdes foram organizadas por sexo, faixa etdria, quadro clinico e relacdo entre
as estagdes do ano. Os resultados foram apresentados em forma de graficos, expressos em
nimeros absolutos e percentuais.

Critérios de inclusdo: foram incluidos na pesquisa pacientes de ambos os sexos, com
idade superior a 18 anos e que tenham sido submetidos a Angioplastia coronéria transluminal
percutinea no periodo de 2024 a 2025.

Critérios de exclusio: foram excluidos da pesquisa pacientes com idade inferior a 18 anos
e que nio tenham sido submetidos a Angioplastia coronaria transluminal percutinea no periodo

de 2024 a 202s.

Revista Ibero-Americana de Humanidades, Ciéncias e Educacio. Sao Paulo, v. 12, n. 10, out. 2026.
ISSN: 2675-3375



. Revista Ibero-Americana de Humanidades, Ciéncias e Educacaio — REASE

Essa pesquisa foi aprovada pelo Comité de Etica e Pesquisa (CEP) do Centro

Universitario Assis Gurgacz sob parecer nimero 7.855.436.

3 RESULTADOS E DISCUSSAO

Durante o periodo analisado - de fevereiro de 2024 e fevereiro de 2025 - foram realizados
516 procedimentos de angioplastia coronaria no Hospital Sio Lucas, localizado em Cascavel,
Parana. Do total, 353 (68,419%) eram do sexo masculino e 163 (31,599%) do sexo feminino (Grafico
1). Esses resultados demonstram uma predominincia marcante de individuos do sexo masculino
entre os pacientes submetidos 4 angioplastia coronéria, corroborando com os achados de CALE
et al., 2014, que também relatam maior prevaléncia desse procedimento em homens em relagio
as mulheres. Essa predominincia masculina pode estar relacionada & maior incidéncia dos
fatores de risco cardiovasculares entre os homens, como o tabagismo, conforme apontado por

MOREIRA et al., 2003, e menor procura por servigos preventivos a satde conforme ROCHA;

ARAUJO; NUNES, 2018.

Grafico 1 - Divisio por sexo dos pacientes submetidos a angioplastia corondria em hospital terciario no municipio
de Cascavel - Paran4, no periodo entre fevereiro de 2024 e fevereiro de 2025

MULHERES 163
31,59%

HOMENS 353
68,41%

Fonte: Elaborado pelos autores a partir de dados do Hospital Sdo Lucas (Cascavel, PR), 2024-2025.

Quanto ao quadro clinico dos pacientes, pode observar-se que a maioria dos
procedimentos foi realizada em individuos com sindrome coronariana sem
supradesnivelamento do seguimento ST com 208 casos (40,31%), seguido de angina estavel,
totalizando 204 casos (39,53%), e infarto agudo do miocirdio com supradesnivelamento do
segmento ST (IAMCSST), com 104 pacientes (20,16%) conforme demonstrado no Gréfico 2,
reforcando assim a relevincia da angioplastia coronéria transluminal percutinea tanto em

situagdes eletivas quanto emergenciais.
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Gréfico 2 -~ Quadro clinico dos pacientes submetidos a angioplastia corondria em hospital tercidrio no municipio
de Cascavel - Paran4, no periodo entre fevereiro de 2024 e fevereiro de 2025

QUADRO CLINICO

SCASST 40.31% 208
Angina Estavel 39.53% 204
IAMCSST | 20.16% 104

QUANTIDADE DE PROCEDIMENTOS

Fonte: Elaborado pelos autores a partir de dados do Hospital Sdo Lucas (Cascavel, PR), 2024-2025.

No que se refere a faixa etdria dos pacientes submetidos a angioplastia coroniria,
observou-se que a maior parte estava na faixa de 66 a 75 anos, totalizando 164 pacientes, seguida
por 157 pacientes de 56 a 65 anos, 83 pacientes de 76 a 85 anos, 79 pacientes de 46 a 55 anos, 21
pacientes com menos de 45 anos e 12 pacientes com mais de 86 anos (Grafico 3).

Esses achados refletem que a idade avangada é um relevante fator de risco para doengas
cardiovasculares, como o infarto agudo do mioc4rdio e a doenga arterial coronariana como
descrito por PEREIRA; BARRETO; PASSOS, 2008. No entanto, observa-se um ntmero
pequeno de pacientes com mais de 80 anos, o que pode estar relacionado a expectativa de vida
no Brasil, que atualmente em torno de 76 anos (IBGE 2024), reduzindo a proporgio de pacientes

muito idosos submetidos a procedimentos invasivos, como a angioplastia.

Grafico 3 - Faixa etaria dos pacientes submetidos a angioplastia coronaria em hospital tercidrio no municipio de
Cascavel - Paran4, no periodo entre fevereiro de 2024 e fevereiro de 2025
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Fonte: Elaborado pelos autores a partir de dados do Hospital Sdo Lucas (Cascavel, PR), 2024-2025.
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Durante o periodo analisado, observou-se uma variagio significativa da incidéncia de
angioplastias conforme a estagio do ano. O inverno apresentou o maior ntmero de
procedimentos, totalizando 183 casos (35%), seguido pelo verdo com 134 casos (269%), primavera
com 113 casos (229%) e outono com 86 casos (17%) (Grafico 4). Esse padrio sazonal estd em
consonincia com MORAES 2023, que sugere que durantes os meses mais frios, hd maior
probabilidade de morte devido a doencas isquémicas cardiacas, devido a fatores como elevacio
intrinseca da pressio arterial e aumento da vasoconstri¢do periférica, maior ativagio simpdtica

com elevagio da demanda de oxigénio e aumento da viscosidade sanguinea

Gréfico 4 - Ndimero de angioplastia corondria em hospital tercidrio no municipio de Cascavel - Paran4, no periodo
entre fevereiro de 2024 e fevereiro de 2025 de acordo com cada estacdo do ano
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VERAO OUTONO INVERNO PRIMAVERA
ESTACOES DO ANO

Fonte: Elaborado pelos autores a partir de dados do Hospital Sdo Lucas (Cascavel, PR), 2024-2025.

4 CONCLUSAO

O estudo evidenciou o perfil epidemiolégico dos pacientes submetidos a angioplastia
corondria transluminal percutinea no Hospital Sio Lucas, em Cascavel -- PR, entre fevereiro
de 2024 e fevereiro de 2025.

Observou-se maior prevaléncia no sexo masculino, corroborando a maior incidéncia de
risco cardiovascular nessa populagio. Em relagio a faixa etdria, considerando os pacientes
submetidos a angioplastia, maior parte estava na faixa de 66 a 75 anos, indicando que a idade
avangada ainda é um fator de risco relevante para doengas cardiacas e procedimentos invasivos.

Além disso, em relagdo a sazonalidade, mostrou maior nimero de procedimentos
durante o inverno, em consonincia com a literatura que associa meses mais frios a maior

mortalidade por doencas isquémicas cardiacas, que decorre devido elevagio intrinseca da
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pressdo arterial e aumento da vasoconstri¢do periférica, maior ativagdo simpética com elevacio
da demanda de oxigénio e aumento da viscosidade sanguinea

Esses achados contribuem para um maior entendimento em relagio ao perfil dos
pacientes submetidos a angioplastia corondria percutinea, permitindo que servigos de satide
direcionam estratégias de prevencio e assisténcia de forma mais eficaz, considerando sexo, faixa

etaria e possiveis varia¢des sazonais.
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