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Introducfo:O infarto agudo do miocéardio (IAM) constitui uma das principais emergéncias cardiovasculares
atendidas no departamento de emergéncia, sendo responsavel por elevada morbimortalidade no Brasil.
Trata-se de uma condigdo clinica aguda e potencialmente grave, cujo prognostico estd diretamente
relacionado ao reconhecimento precoce dos sinais e sintomas e a rapidez na instituicdo das medidas
terapéuticas. No contexto da urgéncia e emergéncia, o atendimento adequado depende da identificacao
rapida do quadro clinico, da priorizagdo correta do paciente e da atuagdo integrada da equipe
multiprofissional. A compreensdo do perfil epidemioldgico do IAM permite identificar padrdes de
ocorréncia e grupos mais vulneraveis, subsidiando o planejamento de acdes de prevengdo, organizacdo do
fluxo assistencial e melhoria da qualidade do atendimento.Objetivo: Descrever o perfil epidemioldgico das
internacdes e dos obitos por infarto agudo do miocardio no Brasil, no periodo de 2014 a 2024, segundo sexo
e faixa etdria, no contexto do atendimento em urgéncia e emergéncia. Metodologia: Trata-se de um estudo
descritivo, retrospectivo, de abordagem quantitativa, realizado a partir da andlise de dados secundarios
provenientes do Departamento de Informatica do Sistema Unico de Satde (DATASUS). Foram utilizados
dados do Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS) para a andlise das internacdes ¢ do
Sistema de Informacgdes sobre Mortalidade (SIM) para a analise dos obitos por infarto agudo do miocardio,
classificados segundo a Classificacdo Internacional de Doengas — CID-10 (I21). As variaveis analisadas
incluiram sexo, faixa etaria e evolu¢do do caso, considerando o periodo de 2014 a 2024, com os dados
organizados e analisados de forma descritiva. Resultados: No periodo analisado, foram registradas
1.452.986 internagdes por infarto agudo do miocérdio no Brasil, com predominancia do sexo masculino, que
representou aproximadamente dois ter¢os das internagdes. Observou-se maior concentragdo dos casos nas
faixas etarias mais avangadas, especialmente entre individuos com 60 a 69 anos, seguida pelas faixas de 50 a
59 anos e 70 a 79 anos. Em relacdo aos Obitos, foram registrados 141.227 obitos por IAM no mesmo
periodo, também com predomindncia do sexo masculino, embora a participacdo feminina tenha sido
expressiva. A mortalidade concentrou-se principalmente nas faixas etarias acima dos 60 anos, com destaque
para individuos entre 70 e 79 anos e aqueles com 80 anos ou mais. A taxa geral de mortalidade hospitalar
aproximou-se de 10%, evidenciando a gravidade dessa condi¢do clinica no contexto da urgéncia e
emergéncia. Consideracdes finais: O infarto agudo do miocardio apresenta elevada relevancia no cenario
da urgéncia e emergéncia, com importante impacto sobre a morbimortalidade hospitalar, especialmente em
individuos do sexo masculino e em faixas etarias mais avangadas. Os resultados refor¢am a necessidade de
reconhecimento precoce do quadro clinico, adog¢do de protocolos assistenciais eficazes e atuagdo rapida da
equipe multiprofissional, visando a reducao de complicagdes e 6bitos. A analise do perfil epidemiologico
contribui para o aprimoramento da organizacdo dos servicos de emergéncia e para o planejamento de
estratégias voltadas a prevenc¢do e ao cuidado qualificado dos pacientes com IAM.
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