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RESUMO

Introducio: A obesidade ¢ uma condicao cronica de natureza multifatorial que se tornou uma epidemia
mundial, sendo um fator de risco para o surgimento de doencas cardiovasculares (DCV), sendo um desafio na
emergéncia esses pacientes. Objetivos: Busca analisar a prevaléncia da sindrome coronariana aguda (SCA)
no Brasil. Metodologia: O estudo foi realizado através de uma revisdo bibliografica, descritivo, quantitativo
no periodo de 2019 a 2023. Fundamentacdo Tedrica: No ano de 2021, a prevaléncia das doencas
cardiovasculares chegou a 612 milhdes de individuos, sendo que destes 26,8% evoluem para 6bito. Por outo
lado, a incidéncia e prevaléncia da obesidade cresceu nos ultimos anos, sendo reconhecido como um fator de
risco para doencas cardiovasculares, tabagismo, idade, dislipidemia e predisposi¢cdo genética. Consideracoes
Finais: O excesso de gordura ndo apenas aumenta a probabilidade de infartos e arritmias, mas também

compromete a precisdo dos diagndsticos e dos tratamentos realizados pelos profissionais de emergéncia.

PALAVRAS-CHAVE: Cardiovascular. Obesidade. Tratamento.

AREA TEMATICA: Emergéncias Cardiovasculares

INTRODUCAO

A obesidade ¢ uma condic¢do cronica de natureza multifatorial que se tornou uma epidemia mundial,
sendo um fator de risco para o surgimento de doencas cardiovasculares (DCV). Na emergéncia, individuos
obesos apresentam um desafio complexo, visto que o excesso de tecido adiposo inflamatodrio esta intimamente
associado a um aumento do risco de infarto agudo do miocardio, insuficiéncia cardiaca, arritmias (como a
fibrilagdo atrial) e morte subita (LIMA et al., 2022).

No ano de 2019 as doencas cardiovasculares foram responsaveis por 17,9 milhdes de 6bitos
representando 32% de morte mundo, destacando-se para ataques cardiacos e acidente vascular encefalico
(AVE). Entre os fatores de risco para essa condi¢do aponta-se a obesidade, dislipidemia e hipertensao arterial

sistémica (HAS) (OLIVEIRA et al., 2025).
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A obesidade ¢ considerada uma doenga nao transmissivel cronica (DCNT) caracterizada pelo acumulo
de tecido adiposo no organismo trazendo diversas complicacdes € consequéncias morbidas. No ano de 2015,
o aumento do indice de massa corporal (IMC) foi responsavel por quatro milhdes de morte, e destes 2/3
correspondia a eventos cardiovasculares e para o ano de 2025 estima-se dois bilhdes de individuos com
obesidade (GISMONDI; SOUZA, 2024).

Dentre os fatores de risco associado com a obesidade ¢ doenca cardiovasculares incluem diabetes
mellitus, hipertensao arterial, dislipidemia, apneia obstrutiva do sono, aumento das citocinas inflamatdrias que
age diretamente no coragdo provocando hipertrofia ventricular esquerda e disfuncdo diastdlica. Ademais, a
adiposidade central aumenta as chances do surgimento das doengas cardiovasculares aterosclerdtica e a
visceral favorece um processo inflamatorio sistémico e vascular (GISMONDI; SOUZA, 2024).

A abordagem em emergéncias ndo se limita apenas ao tratamento das complicacdes cardiovasculares,
mas também requer adaptagdes técnicas, considerando as dificuldades na avaliagdo fisica (PERONE et al.,

2024).

OBJETIVO
O objetivo do estudo, busca analisar a relacdo da obesidade e a incidéncia doengas cardiovasculares
agudas no ambiente de emergéncia, enfatizando as dificuldades clinicas no tratamento e as consequéncias

dessa condi¢do na taxa de mortalidade e nos resultados hospitalares.

METODOLOGIA
O estudo ¢ uma revisao bibliografica e descritivo em que a coleta de dados deu-se através de artigos
disponiveis nas bases de dados do Scientific Electronic Library Online (Scielo) e Google Académico no

periodo de 2022 a 2025

FUNDAMENTACAO TEORICA

No ano de 2021, a prevaléncia das doengas cardiovasculares chegou a 612 milhdes de individuos,
sendo que destes 26,8% evoluem para 6bito (VALERIO et al., 2025). Por outo lado, a incidéncia e prevaléncia
da obesidade cresceu de forma significativa nos ultimos anos, sendo reconhecido como um fator de risco para
doencas cardiovasculares, tabagismo, idade, dislipidemia e predisposi¢ao genética (VALERIO et al., 2025).

O individuo obeso pode apresentar um desequilibrio no perfil lipidico com aumento dos niveis de
triglicerideos e reducao do colesterol HDL. Ademais, essas mudangas levam a formacao de placas de ateromas
nas artérias aumentando o risco para eventos como infarto agudo do miocardio e acidente vascular encefalico
(LIMA et al., 2022).

Além disso, a obesidade resulta no aumento do débito cardiaco e no volume sistolico resultando em
maior carga cardiaca. Também o aciimulo de tecido adiposo leva alteragdes morfoldgicas como hipertrofia do
ventriculo esquerdo, disfuncao diastoélica do ventriculo direito e esquerdo, e disfuncao sistolica do ventriculo

esquerdo. Desse modo, uma medida importante nos pacientes obesos € a circunferéncia abdominal que quando



ultrapassa os limites de normalidade o risco aumenta tanto para homens quanto para mulheres, sendo sexo
feminino 80 cm e sexo masculino 90 cm (NEGROIU et al., 2023).

Dentre as doengas cardiovasculares que mais afetam os individuos obesos destaca-se, a doenga arterial
corondria (DAC) devido ao comprometimento dos vasos epicardicos e a microvasculatura coronariana com
maior taxa de mortalidade. A obesidade predispdes a insuficiéncia cardiaca pelos danos cardiacos com
remodelacdo atrioventricular, aumento da pressao pulmonar e disfuncao sistolica e diastolica do ventriculo
esquerdo, também aumenta o risco para casos de fibrilagcdo atrial. Desse modo, a orientacao no atendimento
de emergéncia quanto as mudancas no estilo de vida com alimentagdo, pratica de atividade fisica, perda de
peso e uso de medicagdes sdo pontos primordiais para reduzir a ocorréncias desses eventos cardiacos
(PERONE et al., 2024).

Nesse sentindo, evidencia-se que a obesidade tem relagdo importante com os eventos de doenga arterial
coronariana (DAC) e com a mortalidade cardiovascular (VALERIO et al., 2025). Desse modo, o manejo
clinico na emergéncia ¢ rapido e decisivo nas primeiras horas, principalmente em relacdo a mortalidade. O
preparo da equipe e protocolos contribuem para um desfecho com melhor em pacientes obesos, sendo
fundamental abordagem para prevencdo de doencas associadas e complicagdes decorrentes do tratamento
inadequado, sendo necessario uma otimizacao da terapéutica medicamentosa e ndo — medicamentosa (LIMA

etal., 2023).

CONSIDERACOES FINAIS

A obesidade em servigos de emergéncia ndo € apenas um fator de risco, mas um agravante para as
doengas cardiovasculares. O excesso de gordura ndo apenas aumenta a probabilidade de infartos e arritmias,
mas também compromete a precisdo dos diagndsticos e dos tratamentos realizados pelos profissionais de
emergéncia. Pacientes com sobrepeso tém uma probabilidade aumentada de serem internados, necessitam de
mais intervengdes médicas e geram custos hospitalares mais elevados. Dessa forma, ¢ essencial uma equipe
multiprofissional prepara para identificagdo precoce do risco cardiovascular em pacientes obesos reduzindo a

taxa de mortalidade e melhor desfecho do cenério.
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