*

ISSN: 2358-2472

DOENCA CARDIACA E RENAL: OBITOS DE 2000 A 2023
d.| https://doi.org/10.56238/arev7n5-364
Data de submisséo: 25/04/2025 Data de publicac¢io: 25/05/2025

Tiago Halyson de Oliveira Gomes
Graduando em Medicina

Universidade Nove de Julho
E-mail:thiagohalyson@yahoo.com.br

Orcid: https://orcid.org/0000-0001-8995-4828
Lattes: http://lattes.cnpq.br/5160620830348279

Ana Beatriz Gong¢alves da Cruz

Graduanda em Medicina

Universidade Estadual de Roraima (UERR)
Email: anabeatrizgcruz@gmail.com

Orecid: https://orcid.org/0000-0003-3134-1417
Lattes: https://lattes.cnpq.br/8187209176354168

Andressa Maria Silva Fernandes

Graduanda em Nutri¢ao

Universidade Federal de Campina Grande

Email: andressa.fernandes@estudante.ufcg.edu.br
Orcid: https://orcid.org/0009-0006-8861-2977
Lattes: http://lattes.cnpq.br/5862585093996814

Carolina Araujo Silva

Graduanda em Medicina

Universidade Nove de Julho

Email: carolinaraujos98@gmail.com

Orecid: https://orcid.org/0009-0000-9003-3102
Lattes: https://lattes.cnpq.br/5225904943525311

Giordano Crivilatti Soldera

Graduando em Medicina

Universidade Federal de Santa Maria

Email: giordano.soldera@acad.ufsm.br

Orcid: https://orcid.org/0009-0003-2884-0845
Lattes: http://lattes.cnpq.br/0938336043063301

Tacilla Gomes Dias

Graduanda em Medicina

Universidade Nove de Julho

Email: tacillagdias@gmail.com

Orcid: https://orcid.org/0009-0006-0149-9001
Lattes: http://lattes.cnpq.br/3785920757308103

REVISTA ARACE, Sio José dos Pinhais, v.7, n.5, p. 27362-27370, 2025

- 27362



https://doi.org/10.56238/arev7n5-364

*

Revista Py

ARAC

ISSN: 2358-2472

Thiago Rodrigues da Silva Barbosa

Graduando em Medicina

Faculdade de Ciéncias da Saude Pitdgoras de Cod6
Email: compreaqui@gmail.com

Orcid: https://orcid.org/0009-0004-8065-5003
Lattes: https://lattes.cnpq.br/7332579380644661

Thainara Villani

Graduanda em Medicina

Universidade Luterana do Brasil

Email: villanithainara@gmail.com

Orcid: https://orcid.org/0009-0007-3063-2411
Lattes: https://lattes.cnpq.br/7332579380644661

RESUMO

INTRODUCAO: As doengas cardiacas e renais representam um grave problema de satide ptiblica no
Brasil, sendo responsaveis por uma significativa parcela da mortalidade, especialmente entre idosos.
Fatores como envelhecimento populacional, sedentarismo, ma alimentacao e dificuldades no acesso
ao tratamento agravam o cenario, aumentando a incidéncia dessas enfermidades. Além disso, ha
desigualdades regionais na distribuicdo dos Obitos, evidenciando a necessidade de politicas mais
eficazes para prevencao e manejo dessas doengas. OBJETIVOS: O objetivo do presente trabalho foi
realizar o levantamento epidemiologico acerca dos obitos por doenca cardiaca e renal, entre 2000 a
2023. METODOLOGIA: O presente estudo trata-se de um estudo epidemiologico ecologico,
descritivo, transversal e retrospectivo. Os dados foram coletados a respeito dos casos novos notificados
no Sistema de Informacao de Mortalidade (SIM), acerca dos 6bitos por doenca cardiaca e renal, os
quais encontram-se disponiveis no banco de dados online do Departamento de Informdtica do Sistema
Unico de Satude (DATASUS). A coleta dos dados foi realizada em 2025, sendo selecionados os dados
relativos levantando-se as varidveis: numero de Obitos por regido, Obitos anuais, idade, sexo e raca
(CID I13). RESULTADOS: Entre 2000 a 2023 houveram 44.706 6bitos por doencas cardiacas e
renais. Sendo a distribui¢do por regido: 1) Regido Norte: 2.639 (5,9%), ii) Regido Nordeste: 9.982
(22,3%), 111) Regido Sudeste: 21.679 (48,5%), 1v) Regido Sul: 7.419 (16,6%) e v) Regidao Centro-Oeste:
2.987 (6,7%). A distribuicao anual dos casos se deu: 1) 2000: 972 (2,1%), 2) 2001: 1.013 (2,2%), 3)
2002: 893 (2%), 4) 2003: 1.127 (2,5%), 5) 2004: 1.211 (2,7%), 6) 2005: 1.260 (2,8%), 7) 2006: 1.338
(3%), 8) 2007: 1.490 (3,3%), 9) 2008: 1.597 (3,6%), 10) 2009: 1.671 (3,7%), 11) 2010: 1.706 (3,8%),
12) 2011: 1.785 (4%), 13) 2012: 1.686 (3,7%), 14) 2013: 1.881 (4,2%), 15) 2014: 1.841 (4,1%), 16)
2015: 1.941 (4,3%), 17) 2016: 2.145 (4,8%), 18) 2017: 2.605 (5,8%), 19) 2018: 2.801 (6,2%), 20)
2019: 2.732 (6,1%), 21) 2020: 2.630 (5,8%), 22) 2.694 (6%) e 23) 3.032 (6,8%). A distribuigdo por
faixa etaria se deu: 1) Menor de 1 ano: 15 (0,03%), 2) 1 a 9 anos: 26 (0,05%), 3) 10 a 19 anos: 61
(0,13%), 4) 20 a 29 anos: 240 (0,53%), 5) 30 a 39 anos: 696 (1,55%), 6) 40 a 49 anos: 2.018 (4,51%),
7) 50 a 59 ano: 4.743 (10,60%), 8) 60 a 69 ano: 8.285 (18,5%), 9) 70 a 70 anos: 11.546 (25,8%), 10)
80 anos e mais: 17.059 (38,27%) e 11) idade ignorada: 17 (0,03%). A distribuicao por sexo se deu: 1)
masculino: 22.966 (51,37%), ii) feminino: 21.737 (48,62%) e iii) ignorado: 3 (0,01%). E por fim, a
distribuicao racial se deu: 1) branca: 23.110 (51,7%), i1) preta: 4.906 (11%), iii) amarela: 285 (0,6%),
iv) parda: 14.083 (31,5%), v) indigena: 87 (0,20%), vi) ignorado: 2.235 (4,8%). CONCLUSAO: Entre
2000 e 2023, o Brasil registrou 44.706 obitos por doengas cardiacas e renais, com maior concentragao
na Regido Sudeste (48,5%). O nimero de mortes aumentou progressivamente, atingindo o pico em
2023 (6,8%). A maioria dos 6bitos ocorreu em idosos, especialmente acima de 80 anos (38,27%), e
houve leve predominancia do sexo masculino (51,37%). Quanto a distribuicdo racial, a maior parte
dos falecidos era branca (51,7%) e parda (31,5%). Esses dados destacam a importancia do
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aprimoramento das politicas de preven¢do e tratamento, especialmente para idosos e grupos mais
vulneraveis.

Palavras-chave: Sindrome Cardiorenal. Nefropatias. Doengas urogenitais.
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1 INTRODUCAO

As doencas cardiacas e renais sao responsaveis por um grande nimero de 6bitos no Brasil,
refletindo um problema de satide publica de grande impacto (BRASIL, 2023). Essas condi¢des
frequentemente coexistem, uma vez que a insuficiéncia renal pode agravar problemas cardiovasculares
e vice-versa, resultando em alta morbimortalidade (SILVA; MENDES, 2021). A incidéncia dessas
doengas tem crescido ao longo dos anos, impulsionada por fatores como envelhecimento populacional,
aumento da obesidade e hipertensao arterial nao controlada (SOUZA et al., 2022).

As desigualdades regionais influenciam significativamente a mortalidade por essas
enfermidades no Brasil. Regides com maior infraestrutura hospitalar e acesso a servigos especializados
apresentam melhores indicadores de sobrevida, enquanto areas com menor acesso ao diagnostico e
tratamento precoce registram taxas mais elevadas de obitos (FERREIRA et al., 2020). Além disso,
fatores socioecondmicos, como baixa escolaridade e dificuldade no acesso a tratamentos continuos,
afetam diretamente a evolugdo dos pacientes com doencas cardiacas e renais (COSTA; ALMEIDA,
2019).

Diante desse cenario, a implementacao de politicas publicas mais eficazes se torna essencial
para a redu¢do da mortalidade. Medidas como ampliagdo do acesso a aten¢ao primaria, incentivo a
adocdo de habitos saudaveis e investimentos em tecnologias para diagnéstico precoce podem
contribuir para a diminuicdo dos obitos (BRASIL, 2023). Além disso, ¢ necessario aprimorar os
registros epidemioldgicos, garantindo dados mais precisos para o planejamento de agdes preventivas

e terapéuticas no pais (SILVA; MENDES, 2021).

2 OBJETIVOS
O objetivo do presente trabalho foi realizar o levantamento epidemioldgico acerca dos Obitos

por doenga cardiaca e renal, entre 2000 a 2023.

3 METODOLOGIA

O presente estudo trata-se de um estudo epidemioldgico ecoldgico, descritivo, transversal e
retrospectivo. Os dados foram coletados a respeito dos casos novos notificados no Sistema de
Informagao de Mortalidade (SIM), acerca dos dbitos por doenca cardiaca e renal, os quais encontram-

se disponiveis no banco de dados online do Departamento de Informatica do Sistema Unico de Saude

(DATASUS).
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A coleta dos dados foi realizada em 2025, sendo selecionados os dados relativos levantando-se
as varidveis: namero de obitos por regido, Obitos anuais, idade, sexo e raca (CID I13).

Em conformidade com a Resolugdao n°® 4661/2012, como o estudo trata-se de uma analise
realizada por meio de banco de dados secundarios de dominio publico, este ndo foi encaminhado para

apreciagdo de um Comité de Etica em Pesquisa.
4 RESULTADOS

Entre 2000 a 2023 houveram 44.706 obitos por doencgas cardiacas e renais.

Sendo a distribuicdo por regido: i) Regido Norte: 2.639 (5,9%), ii) Regido Nordeste: 9.982
(22,3%), 1i1) Regido Sudeste: 21.679 (48,5%), iv) Regido Sul: 7.419 (16,6%) e v) Regido Centro-Oeste:
2.987 (6,7%) (Grafico 1).

Grafico 1. Distribui¢ao dos 6bitos por doenca cardiaca e renal, no Brasil, entre 2000 a 2023.
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Fonte: Datasus.

A distribui¢@o anual dos casos se deu: 1) 2000: 972 (2,1%), 2) 2001: 1.013 (2,2%), 3) 2002:
893 (2%), 4) 2003: 1.127 (2,5%), 5) 2004: 1.211 (2,7%), 6) 2005: 1.260 (2,8%), 7) 2006: 1.338 (3%,
8) 2007: 1.490 (3,3%), 9) 2008: 1.597 (3,6%), 10) 2009: 1.671 (3,7%), 11) 2010: 1.706 (3,8%), 12)
2011: 1.785 (4%), 13) 2012: 1.686 (3,7%), 14) 2013: 1.881 (4,2%), 15) 2014: 1.841 (4,1%), 16) 2015:
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1.941 (4,3%), 17) 2016: 2.145 (4,8%), 18) 2017: 2.605 (5,8%), 19) 2018: 2.801 (6,2%), 20) 2019:
2.732 (6,1%), 21) 2020: 2.630 (5,8%), 22) 2.694 (6%) ¢ 23) 3.032 (6,8%) (Grafico 2).

Grafico 2. Distribui¢do anual dos dbitos por doenga cardiaca e renal, no Brasil, entre 2000 a 2023.
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Fonte: Datasus.

A distribui¢do por faixa etaria se deu: 1) Menor de 1 ano: 15 (0,03%), 2) 1 a9 anos: 26 (0,05%),
3) 10 a 19 anos: 61 (0,13%), 4) 20 a 29 anos: 240 (0,53%), 5) 30 a 39 anos: 696 (1,55%), 6) 40 a 49
anos: 2.018 (4,51%), 7) 50 a 59 ano: 4.743 (10,60%), 8) 60 a 69 ano: 8.285 (18,5%), 9) 70 a 70 anos:
11.546 (25,8%), 10) 80 anos e mais: 17.059 (38,27%) e 11) idade ignorada: 17 (0,03%) (Grafico 3).
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Grafico 3. Distribui¢do por faixa etaria dos 6bitos por doenca cardiaca e renal, no Brasil, entre 2000 a 2023.
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Fonte: Datasus.

A distribuicao por sexo se deu: 1) masculino: 22.966 (51,37%), ii) feminino: 21.737 (48,62%)
e iii) ignorado: 3 (0,01%) (Tabela 1).

Tabela 1. Distribuigdo por sexo dos dbitos por doenga cardiaca e renal, no Brasil, entre 2000 a 2023.
Masculino 22.966

Feminino 21.737

Ignorado

Fonte: Datasus.

E por fim, a distribuigdo racial se deu: i) branca: 23.110 (51,7%), ii) preta: 4.906 (11%), iii)
amarela: 285 (0,6%), iv) parda: 14.083 (31,5%), v) indigena: 87 (0,20%), vi) ignorado: 2.235 (4,8%)
(Gréfico 4).
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Grafico 4. Distribuicdo racial dos 6bitos por doenga cardiaca e renal, no Brasil, entre 2000 a 2023.
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5 CONCLUSAO

Entre 2000 e 2023, o Brasil registrou 44.706 6bitos por doencgas cardiacas e renais, com maior
concentragdo na Regido Sudeste (48,5%). O nimero de mortes aumentou progressivamente, atingindo
o pico em 2023 (6,8%). A maioria dos Obitos ocorreu em idosos, especialmente acima de 80 anos
(38,27%), e houve leve predominancia do sexo masculino (51,37%). Quanto a distribuigdo racial, a
maior parte dos falecidos era branca (51,7%) e parda (31,5%). Esses dados destacam a importancia do

aprimoramento das politicas de prevencdo e tratamento, especialmente para idosos e grupos mais

vulneraveis.
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