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APRESENTAÇÃO

A interdisciplinaridade é fruto da tradição grega, onde os programas de ensino 
recebiam nome de enkúklios Paidéia e com objetivo de trabalhar a formação da 
personalidade integral do indivíduo, acumulando e justapondo conhecimentos e articulação 
entre as disciplinas. A partir da década de 70 esse conceito se tornou muito enfático em 
todos os campos do conhecimento, inclusive nas ciências médicas.

Sabemos que a saúde apresenta-se como campo totalmente interdisciplinar e 
também com alta complexidade, já que requer conhecimentos e práticas de diferentes áreas 
tais como as ambientais, clínicas, epidemiológicas, comportamentais, sociais, culturais etc. 
Deste modo, o trabalho em equipe de saúde, de forma interdisciplinar, compreende ações 
planejadas em função das necessidades do grupo populacional a ser atendido não se 
limitando às definições exclusivistas de cada profissional.

Tendo em vista a importância deste conceito, a Atena Editora nas suas atribuições 
de agente propagador de informação científica apresenta a nova obra no campo das 
Ciências Médicas intitulada “ Medicina: Ciências da Saúde e Pesquisa Interdisciplinar” 
em seis volumes, fomentando a forma interdisciplinar de se pensar na medicina e mais 
especificadamente nas ciências da saúde. É um fundamento extremamente relevante 
direcionarmos ao nosso leitor uma produção científica com conhecimento de causa do seu 
título proposto, portanto, esta obra compreende uma comunicação de dados desenvolvidos 
em seus campos e categorizados em volumes de forma que ampliem a visão interdisciplinar 
do leitor.

Finalmente reforçamos que a divulgação científica é fundamental para romper com 
as limitações ainda existentes em nosso país, assim, mais uma vez parabenizamos a 
estrutura da Atena Editora por oferecer uma plataforma consolidada e confiável para estes 
pesquisadores divulguem seus resultados. 

Desejo a todos uma proveitosa leitura!

Benedito Rodrigues da Silva Neto
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MULHERES RESIDENTES DE BAIRRO DA 
PERIFERIA DE UMA CIDADE DO INTERIOR. 

AVALIAÇÃO DO AUTOCONHECIMENTO DOS 
FATORES DE RISCO CARDIOVASCULAR
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RESUMO: Nos Estados Unidos da América 
(EUA), a DCV já foi a maior causa de morte 
feminina, além de ter maior probabilidade 
de desfechos fatais de infarto do miocárdio. 

Contudo, pouco se sabe sobre a relação dos 
fatores de riscos cardiovasculares (FRCV) em 
mulheres moradoras de regiões periféricas e 
as possíveis interferências que a imposição 
de barreiras geográficas pode exercer sobre o 
autoconhecimento da doença e sobre o cuidado 
em saúde. O objetivo do presente estudo foi 
avaliar o autoconhecimento dos fatores de 
risco para as doenças cardiovasculares em 
mulheres da periferia no município de Vassouras 
no estado do Rio de Janeiro. Trata-se de um 
estudo observacional e transversal realizado no 
período de março de 2017 a novembro de 2018, 
por meio de questionário estruturado, contendo 
45 perguntas de rápida resposta em mulheres 
com idade ≥ 20anos. A amostra foi constituída 
por 182 mulheres. Do total amostral analisado, 
73% relataram renda familiar ≤ a 3 salários-
mínimos, 60,99% desempregadas, 62,1% 
tinham apenas o ensino fundamento incompleto 
ou eram analfabetas. FRCV: 15,38% fumantes 
e 17,58% ex fumantes, 35,74% hipertensas ou 
pré hipertensas, 14,84% diabéticas, 19,78% 
relataram hipercolesterolemia, 72,53% eram 
sedentárias, 41,21% relataram história de 
hipertensão gestacional, diabetes gestacional 
ou pré eclampsia, 16,48% histerectomizadas, 
13,90% ooferectomizadas. As mulheres 
avaliadas demonstraram um predomínio de 
autodesconhecimento da presença dos FRCV, 
bem como alta porcentagens de exposição 
aos mesmos. Além disso, o estudo sugere que 
o desconhecimento dessa população esteja 
ligado às interferências socioeconômicas que os 
circundam.  
PALAVRAS-CHAVE: Saúde da mulher;  Doenças 
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Cardiovasculares; Epidemiologia; Saúde Coletiva.

WOMENRESIDING IN A PERIPHERALNEIGHBORHOODOF A 
COUNTRYSIDECITY. EVALUATIONOF SELF-KNOWLEDGEOF 

CARDIOVASCULAR RISK FACTORS
ABSTRACT: In the United States of America (USA), CVD was already a major cause os 
female death, in addition to having a higher probability of fatal myocardial infarction out 
comes. However, little is know about the relationship between cardiovascular risk factors 
(CVRF) in women living in pheripheral regions and the possible interferences that the im 
position of geographical barriers can have on the self- knowledge of the disease and on health 
care. The objective of the present study was to evaluate the self-knowledge of risk factors 
for cardiovascular diseases in women from the periphery in the municipality of Vassouras 
in the state of Rio de Janeiro. This is an observational and cross-sectional study carried 
out from March 2017 to November 2018, using a structured questionnaire, containing 45 
quick-answer questions for women aged ≥20 years. The sample consisted of 182 women. Of 
the total sample analyzed, 73% reported family income ≤ 3 minimum wages, 60.99% were 
unemployed, 62.1% had only incomplete basic education or were illiterate. FRCV: 15.38% 
smokers and 17.58% ex-smokers, 35.74% hypertensive or pre-hypertensive, 14.84% diabetic, 
19.78% reported hypercholesterolemia, 72.53% were sedentary, 41.21% reported history 
gestational hypertension, gestational diabetes or pre-eclampsia, 16.48% hysterectomized, 
13.90% oopherectomized. The women evaluated demonstrated a predominance of self-
ignorance of the presence of CVRFs, as well as high percentages of exposure to them. In 
addition, the study suggests that the ignorance of this population is linked to the socioeconomic 
interferences that surround them. 
KEYWORDS: Women’s health; Cardiovascular Diseases; Epidemiology; Public Health.

INTRODUÇÃO
As doenças cardiovasculares (DCV) representam a principal causa de morte em 

homens e mulheres em todo território brasileiro¹. Segundo dados obtidos no Departamento 
de Informática do Sistema Único de Saúde (DATASUS), aproximadamente 1.2015.000 
indivíduos foram internadosem hospitais de todo território brasileiro, durante o ano de 2020, 
devido as doenças cardíacas e do aparelho circulatório. Sendo registrado 115.435 óbitos 
como consequência da DCV, o que representa um custo direto relacionado ao manejo 
das DCV no Brasil também elevado, com impacto significativo no orçamento dos órgãos 
financiadores da saúde, segundo o Ministério da Saúde2.

Muitos são os fatores envolvidos no desenvolvimento e na progressão da doença 
ao longo do tempo e também reflete a essência das relações entre os diversos fatores de 
risco, sendo eles genéticos e/ou ambientais, influenciando assim na doença em seu nível 
clínico³. Alguns dos fatores de risco cardiovascular incluem: colesterol alto, hipertensão 
arterial, diabetes mellitus, tabagismo, obesidade e sedentarismo que de forma sinérgica 
atuam no desenvolvimento da doença 1,3,5. Estudos recentes, atribuem também ao aumento 
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da expectativa de vida e controle das principais doenças infecciosas como principais fatores 
relacionados ao crescimento da DCV em países em desenvolvimento5. 

Muito se discute sobre a incidência de DCV em países em desenvolvimento e seu 
desfecho em morte tanto em homens quanto mulheres. A literatura demonstra a relação 
de mortalidade associada ainda a atrasos no atendimento hospitalar, devido à distância 
de serviços especializados, onde raramente os pacientes recebem tratamento imediato, 
aumentando assim a prevalência e a taxa de mortalidade da doença1,5.

A progressão na incidência de Doença Arterial Coronariana (DAC) na população do 
sexo feminino, principalmente naquelas que se encontram no seu período do climatério, 
se relaciona com alterações hormonais e sanguíneas. Dessa forma, já é sabido que o 
envelhecimento nas mulheres, desencadeia uma série de alterações hormonais e metabólicas 
que consequentemente modificam a composição e distribuição do tecido adiposo, elevando 
assim, o número de obesidade e processos ateroscleróticos nesse grupo3, 6-7.

Nos Estados Unidos da América (EUA), a doença cardiovascular já foi a maior 
causa de morte feminina, além de ter maior probabilidade de desfechos fatais de infarto 
do miocárdio8. Por muitos anos a DCV em mulheres foi desassistida e pouco representada 
em estudos científicos, por acreditar-se que sua apresentação era similar em ambos os 
sexos, sendo posteriormente demonstrado que psicológica e fisiopatologicamente são 
diferentes9-10. 

Contudo, pouco se sabe sobre a relação dos riscos cardiovasculares em mulheres 
moradoras de regiões periféricas e as possíveis interferências que a imposição de barreiras 
geográficas pode exercer sobre o autoconhecimento da doença e sobre o cuidado em 
saúde. Isto posto, o objetivo do presente estudo foi avaliar o autoconhecimento dos fatores 
de risco para as doenças cardiovasculares em mulheres da periferia no município de 
Vassouras no estado do Rio de Janeiro.

MATERIAL E MÉTODOS
Estudo observacional e transversal realizado no período de março de 2017 

a novembro de 2018, através de aplicação e validação de questionário, adaptado de 
um modelo pré-existente11 relacionado ao autoconhecimento dos fatores de riscos 
cardiovasculares em mulheres da periferia do município de Vassouras-RJ.O presente 
estudo foi aprovado pelo Comitê de Ética da Universidade de Vassouras sob o parecer do 
CEP de número 1.883.015 de 28 de dezembro de 2016.

Incluídos os residentes de Itakamosi e de Ipiranga da periférica do município de 
Vassouras; sexo feminino e idade igual ou superior a 20 anos (DATASUS). 

Questionários aplicados de forma anônima, contendo 45 perguntas de múltipla 
escolha, abordando as condições socioeconômicas e o autoconhecimento sobre fatores 
de risco cardiovascular.
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Condições socioeconômicas avaliadas: beneficiário de algum programa social; 
local de residência; tipo de residência; números de moradores; tratamento de esgoto; 
número de cômodos; energia elétrica; abastecimento de água; tratamento do lixo; grau de 
escolaridade; renda mensal para quantas pessoas.

Fatores de risco cardiovascular avaliados quanto ao autoconhecimento: idade; 
tabagismo; hipertensão; valor do colesterol e frações; histórico familiar de DAC ou acidente 
vascular cerebral (AVC); diabetes e glicemia; índice de massa corporal (IMC); exercícios 
físicos por mais que 150 minutos por semana; passado de infarto ou angina pectoris; 
sintomas de fadiga ou palpitações ou falta de ar ou desmaio ou dor nas pernas ao caminhar; 
sintomas de desconforto no peito, pescoço, mandíbulas ou ombro com esforço ou repouso; 
gravidez; hipertensão na gravidez, pré-eclâmpsia; diabetes na gravidez; menopausa; útero 
removido; ovários removidos; reposição hormonal; prevenção ginecológica regularmente, 
prevenção cardiológica regularmente e auto percepção do estresse.

Dados inseridos em banco de dados no programa Excel e analisados por 
porcentagens em gráficos.

RESULTADOS
Do total de 182 mulheres participantes, com média de idade foi de 45 anos. No 

contexto socioeconômico, 130 (71,43%) dessas mulheres residem na zona urbana e 52 
(28,57%) na rural. Além disso, 72 (39,56%) fazem parte de programas sociais; 108 (59,34%) 
negam e 2 (1,10%) não informaram. Em relação ao acesso ao sistema de saneamento 
básico, 133 (73,08%) afirmaram ter acesso e 49 (26,92%) negaram.

Em relação ao nível de escolaridade, a analfabetização estava presente em 
8 participantes (4,40%); ensino fundamental completo relatado por 26 (14,29%) e 
incompleto por 79 (43,41%); médio completo por 46 (25,27%) e incompleto por 17 
(9,34%); superior completo por 4 (2,20%) e incompleto por 2 (1,10%) (Figura 1).

FIGURA 1: NÍVEL DE ESCOLARIDADE.
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Quanto ao trabalho, 70(38,46%) estavam empregadas e 111(60,99%) 
desempregadas, houve abstenção de resposta por 1 participante(0,55%). A renda familiar 
obtida foi de 1 salário mínimo (SM) em 23 mulheres(12,64%); 2 SM em 22(12,09%); 3 SM 
em 88(48,35%), 4 SM em 11(6,04%), 5 SM em 7(3,85%); 6 SM em 3(1,65%), em 13(7,14%) 
não se aplica e 15(8,24%) não informaram.

Quanto a moradia, 151(82,97%) são de pau a pique, 21 (11,54%) de alvenaria, 
8 cedida (4,40%), outros 1(0,55%) e 1 não informou (0,55%). Quanto ao acabamento, 
150 (88,42%) possuíam e 29 (15,93%) negaram. A rede de esgoto estava presente em 
133(73,80%) das casas e ausente em 49(26,92%). Fossa presente em 108(59,34%) e 
ausente em 74(40,66%). A coleta de lixo não era realizada em 7(3,85%) casas, enquanto 
era realizada de formamensal em 1(0,55%), semanal em 13(7,14%), mais de uma vez por 
semana em 158(86,81%) e não informada por 3(1,65%).

Todas as casas possuíam banheiro, onde 115(63,19%) possuíam apenas 1, 
48(26,37%) dois, 5(2,75%) três e 14(7,69%) dos participantes não informaram. Chuveiro 
foi relatado presente em 179(98,35%), ausente em 2(1,10%) e não informado por 1(0,55%). 
Todas relataram possuir sistema de energia instalado na residência. O abastecimento de 
água de 141(77,47%) dos participantes era com água encanada, 31(17,03%) de poço, 
9(4,95%) de mina e 1(0,55%) não informou.

Relacionado ao tabagismo, 122(67,03%) não eram fumantes; 32(17,58%)ex-
fumantes e 28 (15,38%) fumantes. Quanto a pressão arterial maior que 120x80mmHg, 
91(50%) negaram; 82(45,05%) afirmaram e 9(4,95%) não sabem. Em relação ao 
autoconhecimento em relação ao estágio de hipertensão, apenas 154 responderam, onde 
62(40,26%)se declararam não hipertensas; 35(22,75%) como hipertensas; 34(22,08%) não 
se aplica; 20(12,99%) como pré-hipertensão e 3(1,95%) não pré-hipertensas (figura 2).

FIGURA 2: HIPERTENSÃO ARTERIAL.
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No grupo total das 182 participantes, o exame de colesterol já havia sido realizado 
por 142(78,02%) mulheres, 37(20,33%) negaram e 3(1,65%) não sabem. O colesterol 
maior que 200 foi relatado por 36 mulheres(19,78%); negado por 80(43,96%) e 66(36,26%) 
não sabem. No valor do HDL menor que 45 ao exame, 12(6,59%) afirmaram positivamente; 
negado por 33(18,13%) e 137(75,27%) não sabem. O uso de medicação para controle 
do colesterol foi observado em 35(19,23%) das entrevistadas; negada por 145(79,67%) e 
10(4,5%) não souberam ou não informaram. 

Quanto à história familiar, 35 participantes (19,23%) relataram infarto agudo 
do miocárdio no pai e 33 (18,13%) na mãe. O exame de glicemia foi realizado por 155 
(85,16%), não realizado por 25 (13,74%) e 1 (0,55%) não respondeu. Questionadas sobre 
a glicemia ser maior que 126mg/dl, 27 (14,84%) afirmaram se enquadrar acima do alvo; 
125 (68,68%) negaram e 30 (16,48%) não sabem. A medicação para controle glicêmico era 
utilizada por 26 (14,29%). 

O IMC >25 foi relatado por 38 (20,88%); negado por 20 (10,99%) e 124 (68,13%) 
não sabem ou não informaram. O exercício físico por mais de 30 minutos cinco vezes por 
semana foi praticado por 47 entrevistadas (25,82%), 132 (72,53%) negam e 3 (1,65%) não 
informaram. IAM prévio é relatado por 12 (6,59%), negado por 164 (90,11%) e 6 (3,3%) 
não informaram. Quando as participantes foram questionadas a respeito de 7 sintomas 
cardiovasculares, 107 (58,79%) referiram cansaço; 71 (39,01%) palpitação; 69 (37,91%); 
22 (12,09%) desmaio sem explicação; 100 (54,95%) dor nas pernas ao caminhar; 41 
(22,53%) dor no peito aos esforços; 25 (13,74%) dor no peito em repouso (Figura 3). 

FIGURA 3: OCORRÊNCIA DE SINTOMAS.

Quando perguntadas sobre gestações anteriores, 49(26,92%) tiveram hipertensão 
gestacional; 6(3,3%) diabetes gestacional e 20(10,99%) tiveram pré-eclampsia. Relacionado 
a menopausa, 80(43,96%) afirmaram estarnessa transição fisiológica feminina. A 
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histerectomia foi relatada por 30 mulheres(16,48%), onde a idade relatada do procedimento 
foi mais prevalente a partir dos 40 anos, com 9,34% dos casos. 24 (13,19%) já foram 
submetidas à ooforectomia. Do total, 8(4,4%) informaram fazer reposição hormonal. No 
que tange as consultas médicas, 122(67,03%) vão anualmente ao ginecologista (Figura 4) 
enquanto 41(22,53%) vão ao cardiologista (Figura 5).

FIGURA 4: CONSULTA COM GINECOLOGISTA.

FIGURA 5: CONSULTA COM O CARDIOLOGISTA.

DISCUSSÃO 
A presença de fatores de risco clássicos tais como: hipertensão, dislipidemia, 

obesidade, sedentarismo, tabagismo, diabetes e histórico familiar são descritos na literatura 
como fatores ligados diretamente a um aumento na probabilidade de desenvolvimento 
de DCV1,5. No entanto, evidências apontam que para a mudança do estilo de vida e 
alteração na demanda dos fatores de risco adquiridos seja efetiva e diminua a prevalência 
de DCV, é necessário que o indivíduo portador dessas exposições tenha conhecimento 
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da sua existência e compreenda as consequências que o comportamento, inclinados a 
perpetuação dos fatores de risco, podem desenvolver11-15.Estudos anteriores demonstraram 
uma prevalência de autoconhecimento sobre os fatores de risco de DCV em mulheres em 
torno de 41- 42,0%16-17.

Segundo a Organização Mundial de Saúde (OMS), nas últimas décadas tem se 
observado um aumento significativo na carga de DCV, principalmente em países de baixa 
e média rendas4. Além disso, estudos internacionais e nacionais demonstraram que o 
conhecimento sobre os fatores de risco para DCV é escasso e que as questões econômicas, 
como escolaridade e renda salarial estão diretamente associadas a baixa compreensão da 
exposição18-21. Segundo estudo realizado em Porto Alegre, metade da mortalidade por DCV 
que ocorrem antes dos 65 anos pode ser atribuída à pobreza22. 

Dessa forma, no presente estudo pôde observar que grande parte das mulheres 
analisadas (73%) relatavam renda familiar igual ou inferior a 3 salários-mínimos. Uma 
parte importante das mulheres analisadas (60,99%) informara ainda que se encontravam 
desempregadas. Nossos achados, corroboram com trabalhos recentes que demonstram 
que o baixo nível socioeconômico, ao ser definido como um fator de risco CV independente, 
foi capaz de conferir um risco aumentado de DAC; com RR de mortalidade entre 1,3 e 
2,010,23.

Além disso, estudos demonstraram que moradores de zonas rurais (periféricas) 
possuem menor escolaridade quando comparados a moradores de grandes centros, 
sugerindo assim que os mesmos poderiam dessa forma se expor a fatores prejudiciais 
à saúde com maior frequência, devido a menor capacidade de compreensão de suas 
consequências e prejuízos a saúde23-24. No presente estudo, pode-se observar que 
no tangente da escolaridade, 62,1% das mulheres analisadas tinham apenas o ensino 
fundamento incompleto ou eram analfabetas. 

Em relação as suas moradias, foi observado que 82,97% das participantes se 
encontravam em moradias construídas de pau a pique, contudo, relatavam condições de 
saneamento básico presente na grande maioria das construções avaliadas. Sabe-se que 
o ambiente social, principalmente no que tange a moradia e acesso a condições básicas 
de saneamento básico, são fatores que podem limitar a promoção de saúde e favorecer o 
desenvolvimento de doenças infecciosas, assim como doenças crônicas23-24. 

Com a entrada das mulheres no mercado de trabalho, principalmente a partir dos 
anos 60, houve uma maior exposição desse grupo ao estresse, tabagismo e maus hábitos 
alimentares desencadeando maiores alterações glicêmicas, metabólicas e hormonais. 
Logo, houve uma mudança da prevalência no país de 10 para 25%, no período de 1960-
1970, além do aumento da taxa de mortalidade devido DCV25.

O tabagismo é sabidamente um fator de risco para a hipertensão arterial e para as 
DCV, uma vez que a presença de elementos tóxicos presentes no tabaco está diretamente 
relacionada ao comprometimento circulatório do indivíduo1,5. Além disso, estudos mostram 
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que ouso continuado do tabaco e seus derivados por longos períodos de tempo, contribui 
ativamente para o aparecimento de doenças crônicas, principalmente para o sistema 
cardiovascular,que irão se manifestar em torno de 30 anos após o início de seu consumo 
regular, reafirmando seus efeitos deletérios a longo prazo1,5,26. Quanto a prevalência de 
tabagismo, no presente estudo, foi observada uma porcentagem de 15,38% fumantes 
e 17,58%ex fumantes, dessa forma, apresentando valores acima dos encontrados na 
literatura para a população de tabagistas femininas em países em desenvolvimento que 
apresenta uma taxa de 7%27.

A hipertensão arterial e o diabetes são responsáveis, no Brasil, pela maior taxa e 
causa de mortalidade ede hospitalização cardiovascular, amputações de membros inferiores 
e responsável por diagnósticos primários dos pacientes com insuficiência renal crônica que 
necessitam realizar diálise contínua1,5.A hipertensão arterial é um importante fator de risco 
CV, visto que sua fisiopatologia envolve a geração de processos ateroscleróticos que estão 
diretamente relacionados a AVC, doença coronariana, insuficiência vascular periférica e 
doença renal1,5. Na mesma proporção de importância, o relato de hipertensão, bem como o 
desconhecimento das condições de saúde de cada indivíduo se torna um agravante e fator 
de preocupação para serviços de saúde, uma vez que o desconhecimento sobre própria 
condição clínica, culmina com a falta de cuidado em saúde8,10, 13-15.

Ressalta-se que aproximadamente, 36 milhões de brasileiros são portadores 
de Hipertensão arterial e sua prevalência é de cerca de 60% na população idosa, além 
de contribuir direta ou indiretamente para 50% das mortes por DCV28. Dessa forma, foi 
observado que 50% das mulheres estudadas afirmaram ter PA maior que 120x80 ou não 
saberem seus valores, sendo que 35,74% das analisadas, afirmaram ser hipertensas ou pré 
hipertensas, alinhando com os achados da literatura em que é esperado uma prevalência 
de mais de 40% em adultos jovens.

Estudos demonstram que a diabetes tipo 2, tem sido associado a um aumento de 
16% de risco de insuficiência cardíaca, independente de outros fatores de risco, incluindo 
obesidade, tabagismo, hipertensão, dislipidemia e doença coronariana5,28. Estudos já 
demonstram que o Diabetes Mellitus na população adulta possui prevalência de 7,6%29, 
conferindo um risco 3 a 7 vezes maior de DAC para as mulheres diabéticas, quando 
comparadas às não-diabéticas30.E devido a sua elevada carga de morbimortalidade 
associada, a prevenção do diabetes e de suas complicações se tornou uma grande 
prioridade de saúde pública. Na presente amostra, foi possível observar que oDiabetes tipo 
2 não teve um papel tão importante nessa população quando o esperado na literatura. Do 
total de mulheres avaliadas, apenas 14,84% afirmaram apresentar glicemia capilar maior 
que 126mg/dl.

No que tange as alterações dislipidêmicas e sua interferência com o sistema 
cardiovascular, foi observado que as modificações nocivas nos lipídios são mais acentuadas 
após a menopausae sãocondições sabidamente aterogênicas. Estudos apontam que a 
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elevação de 1% nos níveis de LDL-C aumenta o risco de DCV em 2%, e diminuição de 1% 
nos níveis de HDL-C eleva este risco entre 2 e 4,7%31, enquanto outros estudosconsideram 
que o colesterol total e LDL-c continuam a aumentar nas mulheres até os 70 anos de idade32. 
Em mulheres brasileiras com idade entre 25 e 45 anos, a prevalência de hipercolesterolemia 
é de aproximadamente 40%, havendo níveis mais elevados com o aumento da idade31.

Um estudo realizado no Brasil em 2006, estimou a prevalência de hipercolesterolemia 
de 27,9%, LDL de 66,1%; HDL de 33,8% e hipertrigliceridemia de 15,9% em mulheres33.
Na presente pesquisa observamos uma prevalência de 19,78% hipercolesterolemia, sendo 
que 6,59% das mulheres apontaram que seu HDL-C estava menor que o esperado.Estudos 
sugerem que o efeito protetor de HDL-c pode se apresentar diminuído nas mulheres que 
se encontram em transição de menopausa, no entanto, ainda é aceitável que os níveis 
elevados de HDL-c possuem efeito cardioprotetor, enquanto níveis mais aumentados de 
LDL-c se associam a DCV34. Além disso, 36,26% não sabiam se seus valores de colesterol 
estariam acima do desejado, embora 19,23% das participantes tenham referido uso de 
medicação para controle do colesterol.

A obesidade central e o incremento de peso ao longo dos anos têm se destacado 
como importantes fatores para o desenvolvimento de HA, que for sua vez é um dos 
principais fatores de risco cardiovascular35. Segundo estudo, o aumento da gordura entre 
as mulheres já é esperado, sendo este mais presente nas pós-menopausadas36.Por outro 
lado, o desconhecimento de um fator de risco relevante ao desenvolvimento de DCV esteve 
presente na população estudada, sugerindo que o processo de doença pode se estabelecer 
principalmente pelo desconhecimento por parte dessas mulheres. Quando questionadas 
sobre o conhecimento acerca de seu índice de massa corporal, 68,13% não sabia informar 
seus valores.  

O sedentarismo é mostrado em diversos estudos como fator de aumento do risco 
de DCV, enquanto a prática de exercícios físicos realizadas de forma regular propicia 
efeito benéfico ao endotélio. Dentre os benefícios gerados, observa a possibilidade de um 
envelhecimento natural mais saudável para as mulheres, preservação da biodisponibilidade 
de óxido nítrico e atenuação do aparecimento de DM e hipertensão37-40.Segundo um estudo 
realizado em São Paulo por Matsudo, a presença do sedentarismo esteve presente em 
51,4% das mulheres41.Corroborando com os achados da literatura, 72,53% das mulheres 
avaliadas neste estudo negam a prática de exercício físico por mais de 30 minutos por 
dia, se enquadrando no grupo de sedentárias. E quando questionadas acerca de sintomas 
cardiovasculares, tais como: cansaço, palpitação, desmaio sem explicação, dor nas pernas 
ao caminhar, dor no peito aos esforços e dor no peito em repouso, todas as mulheres 
avaliadas já haviam sentido um ou mais dos sintomas listados acima.

Estudos demonstram que na mulher a hipertensão gestacional, a Pré-Eclâmpsia e 
eclâmpsia, diabetes mellitus e obesidade são fatores agravantes para as DCV. Dessa forma, 
estudos envolvendo mulheres sugerem associação da disfunção endotelial com diversos 
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fatores de risco cardiovasculares42-44.Através desses dados, a American HeartAssociation 
considera a pré eclampsia, como uma das principais complicações da gestação associada 
ao risco cardiovascular, por corroborar com o surgimento de sequelas metabólicas em curto 
e em longo prazo45.O presente estudo discute ainda a presença de hipertensão gestacional, 
diabetes gestacional e pré eclampsia no grupo estudado, demonstrando que 41,21% das 
mulheres teve prevalência de alguma dessas patologias durante suas gestações. 

O processo de mudança hormonal que acontece principalmente no organismo de 
mulheres que sofrem processo de ooforectomia, parece apresentar um efeito direto sobre 
a vasculatura, visto que os estrogênios que antes conferiam proteção ao endotélio contra a 
placa ateromatosa não mais se encontram presente30, 32, 34, 36-38. 

A respeito de terapia de reposição hormonal, a Diretriz Brasileira que deu origem a 
indicação de seu uso terapêutico para prevenção de DCV na dita “janela de oportunidade”, 
se antepõe completamente às evidências comentadas e à posição de sociedades científicas 
de outros países. Independentemente de seus efeitos deletérios e benéficos, sociedades 
científicas de diversos países têm se posicionado predominantemente contra a indicação 
de seu uso terapêutico com vistas à prevenção de DCV. Sociedades científicas discutem 
ainda que o juízo clínico não deve levar em conta somente as evidências colhidas nos 
ensaios clínicos randomizados controlados por placebo, mas sim o conjunto de variáveis 
clínicas e de fatores de riscos apresentados pela paciente que irão influenciar no desfecho 
da doença46.Nosso estudo demonstrou que 16,48% das mulheres eram histerectomizadas, 
sendo 13,90% submetidas a ooferectomia, com prevalência em idade média de 40 anos, 
sendo apenas 4,4% das mulheres avaliadas, aquelas que faziam terapia de reposição 
hormonal. 

No grupo de mulheres avaliadas,67,03% é o total de mulheres que vão anualmente 
a consultas ginecológicas, enquanto apenas 22.53% das mulheres vão anualmente em 
consultas com cardiologistas.

CONCLUSÃO
Os dados epidemiológicos das mulheres avaliadas demonstraram baixa prevalência 

de autoconhecimento sobre os fatores de risco para o desenvolvimento de DCV, bem como 
elevadas porcentagens de exposição dos mesmos. Além disso, o estudo sugere que o 
desconhecimento dessa população esteja ligado as interferências socioeconômicas que 
os circundam. 

Dessa forma, para que ocorra uma mudança do estilo de vida eficaz e 
consequentemente redução da exposição aos fatores de risco se faz necessário que o 
paciente entenda que é portador de uma doença crônica. Bem como, as complicações 
ligadas a essa enfermidade, as possibilidades de tratamentos e as formas de prevenir a 
perpetuação das comorbidades e seus agravos. 
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Considerando que os resultados demonstraram uma maior recorrência entre esse 
perfil epidemiológico, se torna relevante, medidas e intervenções públicas que visem 
melhores condições sociais, intensificação dos programas de educação para prevenção de 
doenças crônicas, principalmente, dos fatores associados a DCV. Assim como,consolidação 
da rede de apoio necessária a esta assistência, acesso a serviços de saúde e de referência 
e contra-referência eficiente, medidas de prevenção primária e secundária, afim de reduzir 
a exposição dos fatores de risco a esse grupo populacional.
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