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Doencas circulatorias
mortalidade

As doengas do aparelho circulatdrio sdo a principal causa
de morte entre os residentes no municipio de Sdo Paulo,
com predominio da doenga isquémica do coragdo e da
doenga cerebrovascular (SAO PAULO, 2003). Varios
fatores — entre eles, a eleva¢do da expectativa de vida, o
aumento da participagdo das faixas etarias idosas no total
da populagdo e as alteragdes nos habitos e modo de vida
da populagdo nas ultimas décadas — contribuem para o
predominio das doencas circulatérias como causa de
morte. Este perfil da mortalidade que, em maior ou
menor intensidade, também é observado em outras
cidades grandes brasileiras, comecou a delinear-se em
Sdo Paulojdapartirdofinal dosanos 60.

As neoplasias (tumores) aparecem como segunda causa

lideram ranking da
na cidade

de morte e, junto as doencgas circulatdrias, respondem
por mais da metade do total de dbitos registrados entre
0s anos 2000 e 2011 no municipio. J4 os dbitos por causas
externas, terceira maior causa de morte no inicio da
década, comegaram a registrar taxas declinantes a partir
de 2002, principalmente em decorréncia da queda no
numero de mortes por homicidios. Isso resultou em
mudanca expressiva na estrutura da mortalidade na
cidade, sendo que, a partir de 2004, as doengas do
aparelho respiratorio substituiram as causas externas na
terceira posicdo entre as causas de morte mais
frequentes. Por sua vez, as doencas digestivas, durante
toda a década passada, permaneceram como quinta
maior causa de mortalidade.

Crafico 1- Taxa de mortalidade por principais grupos de causas
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Fonte: Sistema de Informacdes sobre Mortalidade — SIM/Pro-Aim.
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Existe uma incidéncia diferente da mortalidade por
doencas circulatérias quando vista pela ética do género.
Os homens estdo mais expostos a riscos do que as
mulheres. Eles procuram atendimento médico com
menor freqUiéncia quando comparados a populagdo
feminina e, ainda, mantém estilos de vida que vao
influenciar nas doengas adquiridas e nas condi¢bes de
morte. Em 2000 (Grafico 2), a mortalidade masculina por
doengas circulatdrias aumentou gradativamente a partir
dos 30 anos de idade, mantendo-se em curva ascendente
até os 79 anos, registrando queda expressiva no grupo
etdrio seguinte. Em contraposicdo, a evolugao das mortes
femininas por estas mesmas causas ocorreu mais
lentamente e os Obitos concentraram-se nas faixas
etdrias de 70-79 anos e de 80 anos e mais. Ja no ano de
2011 (Grafico 3), os ébitos masculinos continuaram em
elevacgdo a partir dos 30 anos, mas com uma intensidade
menor do que a registrada em 2000, mantendo esse

crescimento em todos os demais grupos etdrios. A
mortalidade feminina teve uma reducdo nas faixas etdrias
entre 20 anos e 79 anos. Na faixa de 80 anos e mais,
apresentou um crescimento expressivo, com 46,05% do
total dos dbitos femininos concentrando-se nesta faixa
etdria, o que também reflete a maior expectativa de vida
observada entre as mulheres.

As doengas circulatérias foram ainda responsaveis pela
mortalidade precoce (antes dos 60 anos de idade),
atingindo mais o sexo masculino do que o feminino. Em
2000, a mortalidade precoce entre os homens
correspondia a 30,11% do total dos ébitos masculinos
registrados, enquanto que os Obitos femininos
respondiam por 19,67% do total. Este padrdo manteve-se
em 2011: os homens morrem mais prematuramente que
as mulheres, se bem que os percentuais registrados
ficaram em patamares menores, respectivamente,
28,28% € 15,25%.

Grafico 2- Percentual dos ébitos por doengas circulatérias, 2000
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Fonte: Sistema de Informag&es sobre Mortalidade — SIM/Pro-Aim.

Grafico 3- Percentual dos ébitos por doengas circulatérias, 2011
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O Mapa 1 mostra a distribuicdo dos 22.174 dbitos e das
taxas de mortalidade por doencgas circulatérias no
Municipio de Sdo Paulo no ano de 2011. As maiores taxas
(por cem mil hab.) encontram-se nos distritos Lapa
(351,07), Pari (342,76), Sé (329,85) e Vila Guilherme
(318,75) e estdao bem acima da taxa registrada no
conjunto do municipio (196,17). Com excec¢do do distrito
da Sé, os demais distritos citados tém indices de
envelhecimento significativos, que podem também estar

associados a observagdo de taxas mais elevadas de
mortalidade por doengas do aparelho circulatério.

Vale observar que as taxas menores sdo verificadas nas
regides periféricas, o que deve estar associado a
estrutura etaria de sua populagdo, que ainda apresenta
predominancia dos segmentos mais jovens. N&o
obstante, o nimero absoluto de ébitos nessas areas pode
ser elevado, como é mostrado no mapa em relagdo a
distritos tais como Grajau, Jabaquara ou Brasilandia em
razdo direta do tamanho da populagdo desses distritos.

As doencas circulatdrias representam um problema de
saude publica. Sdo a segunda causa de internagado,
superadas apenas pelas internagdes por parto e suas
complica¢des. Noano de 2011, na cidade de Sdo Paulo, as
internagdes nos hospitais publicos e conveniados, tendo
como principal diagndstico as doengas do aparelho
circulatorio, somaram 64.462 procedimentos realizados
que envolveram tratamentos de insuficiéncia cardiaca,
de acidente vascular cerebral, de infarto agudo do
miocdrdio e de crise hipertensiva, entre outros. Quando o
diagnéstico principal foi gravidez, parto e puerpério eles

Mapa - Distribui¢dio dos 6bitos e das taxas de
mortalidade por doengas circulatodrias, 2011
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Fonte: Sistema de Informagdes sobre Mortalidade — SIM/Pro-Aim.

chegarama 120.677. (Informagbes em Salide 2012a).

A grande maioria das doencas circulatdrias é evitavel, se
houver controle dos fatores de risco, diagndstico precoce,
acompanhamento médico e adequada cobertura de
servicos de saude. Hoje, é consenso que eliminar o
consumo de cigarro, evitar a ingestdo de gorduras
animais, controlar a pressao arterial, praticar atividades
fisicas regularmente e reduzir o excesso de peso sdo
algumas das medidas preventivas que podem diminuir a
incidéncia das doengas circulatérias e aumentar a
sobrevida. A informagdo acessivel e confiavel é condicao
primordial, ndo s6 para o planejamento e a programacgao
de agOes voltadas paraa melhoria da saude da populagdo,
mas também para a sua conscientizagdo.
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