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Relacao entre Fatores Sociais e Doencas Cardiovasculares

Relationship between Social Factors and Cardiovascular Diseases
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“It's a recession when your neighbor loses his job;
it’s a depression when you lose your own.”
— Harry Truman

Os paises ocidentais observam as doencas
cardiovasculares liderarem as estatisticas de causa de
morte hd décadas. No Brasil, as doengas do aparelho
circulatério (DAC) também representam as principais
causas de 6bitos, correspondendo a 28,6% de todas as
causas de mortalidade no ano 2011.!

Concretizando um esfor¢o multinacional, a reducdo do
risco de morte prematura por doencas cardiovasculares
foi definida como uma das principais prioridades de
desenvolvimento sustentdvel das Organizag¢des das
Nagdes Unidas até 2030.2 E, apesar de ainda serem as
principais causas de mortalidade em todo o mundo,
tem-se observado um declinio da mortalidade por DAC
nos paises industrializados. Essa reducdo na mortalidade
cardiovascular também ocorreu no Brasil, sendo que Mansur
e Favarato,® mostram que essa reducdo foi significativa e
constante no perfodo de 1980 a 2012, provavelmente
secunddria a maior facilidade no diagndstico e tratamento
do principal fator de risco cardiovascular: a hipertensdo
arterial sistémica. Diversas a¢des contribuem para a
reducdo da mortalidade cardiovascular, destacando-se a
prevencdo cardiovascular com o melhor manejo de fatores
de risco, o0 acesso a novos medicamentos que controlam
a dislipidemia e evitam infartos do miocardio, como a
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aspirina, o combate ao tabagismo e ao sedentarismo, e o
mais efetivo tratamento das doengas cardiovasculares ja
estabelecidas, como € o caso das cirurgias cardiovasculares
e os procedimentos percutaneos.?

Neste ntimero do International Journal of Cardiovascular
Sciences, Soares et al.,* vém apontar para dados
importantes e pouco apreciados da cardiologia: a
relacdo da mortalidade cardiovascular com indicadores
da macroeconomia. Tracando uma correlacdo entre
dados do Produto Interno Bruto per capita (PIBpc) dos
diversos municipios do Estado nas tltimas décadas com
a reduc¢do da mortalidade por DAC, observa-se que a
queda da mortalidade foi precedida por elevagido do
PIBpc, com forte correlacdo entre o indicador e as taxas
de mortalidade. Os autores concluem que a variagdo
evolutiva do PIBpc demonstrou forte associagdo com a
redugdo da mortalidade por DAC.*

A associagdo dos fatores sociais com as doencas
cardiovasculares é extremamente importante, porém
ainda é pouco estudada. Em 2015, a American Heart
Association publicou um documento com o objetivo de
aumentar a consciéncia sobre a influéncia dos fatores
sociais na incidéncia, no tratamento e nos desfechos das
doengas cardiovasculares.” A Organizacdo Mundial da
Satde define os componentes sociais da satiide como as
“circunstancias em que os individuos nascem, crescem,
vivem, trabalham e envelhecem, além dos sistemas
empregados para lidar com doengas”. Dentre os diversos
fatores sociais ligados as doengas cardiovasculares
destaca-se a educagdo, com estudos demonstrando que
as pessoas com menores niveis educacionais tém maior
prevaléncia de fatores de risco cardiovasculares, maior
incidéncia de eventos cardiovasculares e maior taxa de
mortalidade cardiovascular independentemente de outros
fatores demogréficos.> A menor escolaridade estd ligada
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a diversos fatores de risco, inclusive a maiores taxas de
sedentarismo.® Outros estudos apontam também para
a combinacdo do estresse emocional com baixo status
econdmico-social em pacientes que experimentam episédio
de sindrome coronariana aguda como determinantes
para maior vulnerabilidade para ansiedade e depressao
subsequente, fatores associados a pior progndstico.”
Andrade et al.,® observaram que certos fatores sociais
contribuem para a mortalidade por doenca isquémica
do coragdo no Brasil, como o indice de idosos, a taxa de
analfabetismo e o indice de desenvolvimento humano.
Os autores encontraram uma relagdo inversa entre o PIB
e a mortalidade cardiovascular, assim como observaram
menor mortalidade cardiovascular em cidades mais
populosas, que provavelmente tém mais recursos para lidar
com complicagdes agudas da doenca isquémica cardiaca.
Interessantemente os autores encontraram uma relagio
negativa entre a mortalidade cardiovascular e a distancia
entre a residéncia dos pacientes e os centros de satide,
indicando que os pacientes que residem nas periferias tém
maiores taxas de complicacdes cardiovasculares.®

Um dado preocupante pode ser inferido a partir do
grafico da Figura 1, que ilustra o comportamento do PIB

no Brasil nas tiltimas décadas. Apds um periodo varidvel
de crescimento do PIB, o nosso pais enfrentou dois anos
seguidos de retracdo do PIB, sendo que o estado do
Rio de Janeiro foi especialmente afetado do ponto de
vista social com regressdo de diversos indicadores de
desenvolvimento social, tendo em vista a contribui¢do
significativa da crise no setor petrolifero. Esses dados
adicionados ao aumento da obesidade e ao crescimento
da prevaléncia de diabetes no Brasil podem se somar a
interrupcdo da queda da mortalidade cardiovascular
observada por Mansur e Favarato,® a partir de 2010
no Brasil e contribuir para um inédito aumento da
mortalidade cardiovascular apés anos de progressivas
quedas. Nos Estados Unidos, um fenémeno similar
também foi recentemente observado e tem criado
expectativas muito adversas quanto a trajetéria de
reducdo da mortalidade cardiovascular.” Congratulamos
os autores pelo trabalho que atesta a importancia da
melhoria das condi¢des de vida da populagdo para
reducdo da mortalidade cardiovascular. Todos os
esforgcos dos gestores de satide ptuiblica devem ser
realizados para que ndo tenhamos mais oportunidades
perdidas nesta drea.

Variagao percentual anual do PIB no BRASIL entre 1979 e 2016
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Figura 1 - Variacdo percentual anual do produto interno bruto (PIB) no Brasil entre 1979 e 2016. Fonte: Fundagdo Getiilio Vargas - Centro de Contas
Nacionais - diversas publicacdes, periodo 1947 a 1989; IBGE. Diretoria de Pesquisas. Coordenagiio de Contas Nacionais. https://agenciadenoticias.ibge.
gov.br. [Acesso em 2018 fev 19]. Disponivel em: https://seriestatisticas.ibge.gob.br/series.aspx?=produto-interno-bruto&cédigo=SCN52.
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