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R E S U M OR E S U M OR E S U M OR E S U M OR E S U M O

As doenças cardiovasculares representam as maiores causadoras de óbitos em países desenvolvidos e subdesen-
volvidos. Na medida em que a mulher inicia no mercado de trabalho, tornam-se mais susceptíveis à exposição aos
maus hábitos alimentares, ao fumo e ao estresse da vida moderna. Objetivo: Analisar os artigos científicos publica-
dos sobre a mortalidade de mulheres em decorrência de doenças cardiovasculares, conhecer os principais fatores
contribuintes para a mortalidade em mulheres devido a doenças cardiovasculares, além de relacionar as mudanças no
estilo de vida às mudanças do perfil epidemiológico no Brasil. Método: Trata-se de uma revisão bibliográfica sobre
a “mortalidade de mulheres por doenças cardiovasculares”. Os artigos foram obtidos através da revisão bibliográfica
nas bases de dados Lilacs e Scielo. Conclusão: Identificamos a importância da enfermagem nesse contexto no âmbito
da educação em saúde, além de analisarmos os fatores de risco cardiovasculares.
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INTRODUÇÃO

As doenças cardiovasculares representam a prin-
cipal causa de óbitos no Brasil e no mundo, indepen-
dente da faixa etária e sexo (HARTMANN et al,
2007). Segundo dados do Ministério da Saúde (2009),
no ano de 2006, as principais causas de óbitos no país
foram o infarto agudo do miocárdio e o acidente vas-
cular cerebral, com o índice correspondente a 300
mil pessoas, o que representa 30% do total de óbitos
registrados. Em conformidade a esta realidade, da-
dos do DataSUS (2004) demonstram que a mortali-
dade por doenças do aparelho circulatório no Brasil é
de 74.216 óbitos, sendo 36.876 do sexo feminino. Neste
mesmo ano, houve 10.991 óbitos em mulheres por
doenças isquêmicas do coração e 12.165 óbitos por
doenças cerebrovasculares.

No contexto histórico, no inicio do século XX
eram raros os registros de óbitos apontando como
causa as doenças cardiovasculares. Após a 2ª Guerra
Mundial ocorreram mudanças no estilo de vida da
população dos países ocidentais, consequentemen-
te, surgiram fatores de risco como hipertensão arte-
rial, diabetes, dislipidemias, tabagismo, obesidade e
sedentarismo, que por sua vez contribuíram para
uma acelerada ascensão da morbidade e mortalida-
de cardiovascular em ambos os sexos (CORREIA;
CAVALCANTE; SANTOS, 2010).

Não podemos deixar de destacar que a saúde
cardiovascular envolve muitos aspectos, como o la-
zer, a alimentação, as condições de trabalho e mo-
radia. Com relação às principais doenças que aco-
metem o sistema cardiovascular, pode-se destacar
a hipertensão arterial, que é também o principal fa-
tor de risco para complicações mais comuns, como
acidente vascular cerebral e infarto agudo do mio-
cárdio. No Brasil, a morbimortalidade devido a essa
doença vem crescendo de forma alarmante, com
isso a hipertensão arterial se consolida como um
grave e importante problema na saúde pública. (AS-
SIS; STIPP; LEITE e CUNHA, 2009)

Os dados sobre mortalidade tem despertado um
crescente interesse na área da saúde, sobretudo os
relacionados à mortalidade da mulher. Muito desse
interesse deve-se ao aumento das ações e progra-

mas de saúde da mulher, os quais pretendem abran-
ger não só a questão da reprodução, como também
aquelas questões vinculadas às suas condições es-
pecíficas de trabalho e de vida. Neste sentido, veri-
fica-se que a mulher brasileira, nas últimas déca-
das, vem adquirindo uma diferenciada posição na
sociedade, uma acentuada presença na força de tra-
balho, além de alterações na organização familiar
(CAVALHEIRO; MANCO, 1992).

A mulher passa então a ter uma sobrecarga de
responsabilidades, como por exemplo, o trabalho e
atividades domésticas, em função disto, sua saúde
cardiovascular merece especial atenção (ASSIS,
2009). Sendo assim, temas relacionados à saúde,
como educação e emprego, tornam-se de suma im-
portância na determinação das condições de vida e
morte da mulher. Em vista disso surge a necessida-
de de se tomar conhecimento sobre o quadro de
mortalidade feminina atual (CAVALHEIRO; MAN-
CO,1992).

Tendo consciência da alta prevalência da morta-
lidade por doenças cardiovasculares na população
feminina, a gravidade das suas consequências e o
elevado custo para o sistema de saúde, este projeto
se propõe a aprofundar conhecimentos sobre a mor-
talidade de mulheres por doenças cardiovasculares,
pretendendo contribuir, dessa forma, para melhor
dimensionar o problema e caracterizá-lo segundo
nossa realidade.

Entende-se que para promoção da saúde e pre-
venção de doenças, é necessário conhecimento so-
bre os agravos prioritários à saúde da população.
Nesta lógica, visamos fornecer subsídios para pla-
nejamento de intervenções de enfermagem efeti-
vas junto à população que convive com os fatores
de risco cardiovasculares, com a finalidade de auxi-
liar a enfermagem na realização de um plano de
cuidado específico, na prevenção das doenças car-
diovasculares, promoção da saúde, proporcionando
assim uma melhor qualidade de vida.

Acreditamos que a partir desse estudo será pos-
sível identificar e analisar o que se tem publicado na
forma de artigo científico sobre a mortalidade de
mulheres em decorrência de doenças cardiovascu-
lares, conhecer os principais fatores contribuintes
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para a mortalidade em mulheres devido a doenças
cardiovasculares, além de relacionar as mudanças
no estilo de vida às mudanças do perfil epidemioló-
gico no Brasil;

MÉTODO

Realizou-se uma revisão bibliográfica sobre a
“mortalidade de mulheres por doenças cardiovascu-
lares”. Os artigos analisados foram obtidos a partir
de uma busca sistematizada na procura dos descrito-
res através do site Descritores em Ciências da Saú-
de (DeCS). Para refinar os resultados, foi estabele-
cido como critérios de inclusão o idioma, textos em
português, inglês e espanhol. A presente busca foi
feita nas bases de dados LILACS e Scielo. Não fo-
ram estabelecidos períodos específicos de publica-
ção nem restrição quanto ao delineamento do estudo.

Todas as buscas (LILACS/SCIELO) foram re-
alizadas no período de maio a junho de 2011. A sele-
ção dos artigos foi realizada em conformidade com
o assunto proposto.

RESULTADOS E DISCUSSÃO

As doenças cardiovasculares são a maior causa
de morte em países desenvolvidos e subdesenvolvi-
dos, gerando enormes gastos financeiros aos cofres
públicos e privados (DIAS; HEEREN e ANGELIS,
2008). No Brasil, dados do perfil de mortalidade in-
dicam que as doenças do aparelho circulatório (com
predomínio das doenças cerebrovasculares e doen-
ça isquêmica do coração) representam a primeira
causa de morte.

Nota-se, ao revisar alguns estudos sobre o perfil
de mortalidade da população, o quanto este é influ-
enciado pelo avanço tecnológico e industrial (AS-
SIS et al., 2009). O ponto reconhecido como desen-
cadeador dos processos causadores de mudanças
que provocaram um impacto negativo à saúde e
aumento da mortalidade da população em geral, é a
rápida urbanização ocorrida no século XX, a partir

de então houve uma modificação do estilo de vida
da população e adoção de maus hábitos alimentares
(DIAS et al., 2008). Para Silva e Zanesco (2010) o
crescimento da prevalência de fatores de riscos
cardiovasculares, como o sedentarismo, a obesida-
de e alterações do perfil lipídico, marcaram as ulti-
mas décadas. Consequentemente, ocorreu o predo-
mínio do adoecimento e mortes devido a doenças
crônicas não transmissíveis, entre elas as doenças
cardiovasculares.

Especificamente no gênero feminino, eventos car-
diovasculares vêm assumindo valores importantes nas
estatísticas de morbimortalidade. No Brasil, segundo
Dias et al. (2008) elas representam 28,8% das cau-
sas de morte em homens e 36, 9% para mulheres.
Ainda no entendimento da autora, a entrada da mu-
lher no mercado de trabalho, a partir dos anos 60,
somada aos avanços tecnológicos tornaram o sexo
feminino mais suscetível aos estresses da vida mo-
derna, que juntamente aos maus hábitos alimentares
e ao fumo, aumentaram significativamente o risco e
a incidência de doenças cardiovasculares, elevando
assim, rapidamente, a taxa de mortalidade devido a
esta patologia. Complementando, Assis et al. (2009)
acredita que outra explicação provável são as altera-
ções do padrão de vida das mulheres: além da manu-
tenção das responsabilidades tradicionais da casa, e
afazeres com os filhos, as mulheres assumiram no-
vas obrigações do mercado de trabalho, que antes se
destinavam aos homens.

Sendo assim, para Assis et al. (2009),

atualmente uma visão simplista da doença cardio-
vascular na mulher não mais se justifica, a doença
coronária tornou-se a principal causa de morte no
sexo feminino do mundo ocidental, maior que o
câncer de útero, de mama ou mortes no parto.

Em nosso país, a saúde da mulher for introduzi-
da nas políticas nacionais de saúde no início do sé-
culo XX com o foco direcionado à gravidez e ao
parto. Ainda na literatura, há diversos conceitos so-
bre saúde da mulher onde são encontrados desde
conceitos mais restritos, que abordam somente as-
pectos biológicos e anatômicos, a conceitos mais
amplos, que relacionam a mulher com seus direitos
humanos e de cidadã. O atributo principal das con-
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cepções mais restritas mostra o corpo feminino ape-
nas na funcionalidade de reprodução e maternidade
(BRASIL, 2004).

Nessa dinâmica, o Ministério da Saúde, a fim de
concretizar as diretrizes do SUS em relação à saú-
de da mulher, em 1984, iniciou o Programa de As-
sistência Integral à Saúde da Mulher (PAISM).
Assim, rompeu-se com os princípios que norteavam
a política de saúde das mulheres. Atualmente, o pro-
grama tem como objetivo atingir o gênero feminino
em todos os ciclos de vida, incluindo todas faixas
etárias e os diferentes grupos da população (negras,
indígenas, moradoras de áreas rurais ou urbanas,
com deficiência, dentre outras) (BRASIL, 2004).
Pode-se afirmar então, segundo o Ministério da Saú-
de (2004), que o Sistema Único de Saúde (SUS)
deve ser capacitado para atender as mulheres em
atenção integral, levando em consideração a pro-
moção da saúde, as necessidades de saúde da po-
pulação feminina, o controle de patologias preva-
lentes e o direito à saúde.

Com relação à etiologia das doenças cardiovas-
culares em mulheres, é essencial sabermos os fato-
res de risco contribuintes para elevação da sua inci-
dência. Dias et al. (2008) diz que “a presença de
um fator de risco juntamente com a manutenção de
maus hábitos de vida favorece o aparecimento de
outros fatores de risco, sendo responsáveis pela cres-
cente deterioração da saúde cardiovascular das pes-
soas”. Ainda em conformidade com a autora, den-
tre os principais fatores destacam-se o sedentaris-
mo, a obesidade, o Diabetes Mellitus e a dislipide-
mia, além da hipertensão, principalmente a sistólica,
que é o mais importante fator de risco. É importante
destacar que a menopausa, apesar de ser uma das
grandes discussões entre os epidemiologistas, tam-
bém tem sido avaliada como marco no qual a mu-
lher perde uma possível proteção cardiovascular em
razão a diminuição da concentração dos hormônios
ovarianos, tornando-se assim, também, um fator de
risco (DIAS et al., 2009).

Em função dos avanços na compreensão das
doenças cardiovasculares que afetam a população
feminina, viu-se a necessidade de alertá-las sobre

as doenças cardiovasculares e seus fatores de ris-

cos como a HAS, tabagismo, colesterol alterado,

diabetes e outras patologias associadas, assim como

a importância de um estilo de vida saudável e de

bem-estar. Diante dessa situação, há uma necessi-

dade de desenvolver ações de saúde pública para

conscientizar as mulheres sobre a vulnerabilidade

aos fatores de risco. A partir de então haverá a pos-

sibilidade de um estilo de vida saudável e um con-

trole adequado desses riscos à saúde dessas mulhe-

res (CARRAGETA, 2008).

CONSIDERAÇÕES FINAIS

As doenças cardiovasculares representam as

maiores causadoras de óbitos em países desenvol-

vidos e subdesenvolvidos, consequentemente, geram

gastos gigantescos nos cofres públicos e privados.

Quadro esse, agravado pela entrada da mulher no

mercado de trabalho, visto que elas tornaram-se

mais susceptíveis à exposição aos maus hábitos ali-

mentares, ao fumo e ao estresse da vida moderna.

O que aumentou de forma exponencial o risco e a

incidência de eventos cardiovasculares no sexo fe-

minino.

Tendo consciência da realidade atual, dos im-

pactos que as doenças cardiovasculares causam a

saúde pública, alem do conhecimento proporcio-

nado ao revisarmos alguns estudos, percebemos a

importância de realizarmos esforços para redução

da mortalidade devido a doenças cardiovascula-

res. Pode-se destacar como principal ação investir

na prevenção primária e promoção da saúde.

Como futuras profissionais da área da saúde, es-

pecificamente da enfermagem, compreendemos a

importância da consulta de enfermagem, identifi-

cando os fatores de risco cardiovasculares, além

da realização da educação em saúde, que se cons-

titui um dos principais intrumentos para qualificar

as condições de vida de pessoas portadoras de

doenças cardovasculares.
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