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Introducio: O infarto agudo do miocardio (IAM) é uma das principais causas de internacao e
mortalidade, com grande impacto nos custos em satude. A pandemia de COVID-19 alterou o
acesso aos servicos e influenciou fatores de risco cardiovasculares. Estudos apontam queda nas
internagoes e atrasos diagndsticos no auge da pandemia, mas ainda ha lacunas sobre seus efeitos
prolongados. Assim, analises do perfil epidemiologico e custos hospitalares sdo essenciais para
compreender esse impacto. Objetivo: Comparar os indicadores relacionados a internacdes e
obitos por IAM nos trés anos subsequentes a pandemia (2022-2024) com os trés anos que a
antecederam (2017-2019). Metodologia: Trata-se de um estudo epidemioldgico, descritivo, de
analise de série temporal. Os dados de IAM foram coletados no Sistema de Informacodes
Hospitalares do SUS (SIH/SUS) - DATASUS, referentes ao periodo de 2017 a 2019 e 2022 a
2024, relativos ao estado do Ceard. Resultados e Discussdo: Foram registradas 10.008
internacdes e 1.393 dbitos por IAM no estado do Ceara no tri€nio pré-pandemia, contra 16.020
internacdes € 2.008 obitos no triénio pos-pandemia, representando aumento de 60,1% e de
44,1%, respectivamente. Esses resultados sugerem que, embora o acesso ao sistema de saude
tenha se normalizado ap6s a pandemia, houve maior demanda por internacdes, possivelmente
relacionada a fatores como piora de habitos de vida, atrasos diagnosticos e maior incidéncia de
comorbidades. Quanto ao sexo, os homens permaneceram como maioria nos casos de
internagdo e Obito em ambos os periodos. Contudo, o crescimento relativo foi maior entre as
mulheres: aumento de 65,2% nas internacdes e 46,4% nos Obitos, contra 57% e 42,2% nos

homens. Esse achado reforca a necessidade de maior atencgao a saide cardiovascular feminina.
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A faixa etaria de 50 a 79 anos concentrou a maioria das internagdes ¢ a de 60 anos ou mais 0s
obitos, em ambos os periodos. Entretanto, observou-se aumento expressivo de internagdes em
criangas e jovens, especialmente entre 1 a 4 anos (200%), 10 a 14 anos (200%), 15 a 19 anos
(75%) e 20 a 29 anos (95,7%). O aumento de 6bitos em jovens também foi relevante,
especialmente entre 20 a 29 anos (133,3%) e 30 a 39 anos (91,7%). Tais resultados sugerem
hipéteses como complicagdes cardiovasculares pos-COVID ou mudancgas de estilo de vida,
exigindo investigagdo mais aprofundada. Os custos hospitalares para o tratamento do IAM
aumentou 63% no periodo pods-pandemia, refletindo ndo s6 maior nimero de casos, mas
também complexidade assistencial, com impacto direto no financiamento do SUS.
Consideracdes finais: O IAM apresentou crescimento expressivo em internagdes, Obitos e
custos no triénio pds-pandemia em comparagdo ao periodo prévio. O aumento relativo entre
mulheres, criangas e jovens sinaliza mudangas no perfil epidemiolégico da doenga e reforga a
necessidade de estratégias de prevengdo e atencdo cardiovascular. Assim, politicas publicas
devem priorizar tanto a redugdo de fatores de risco quanto o fortalecimento da rede assistencial
para minimizar os efeitos da pandemia sobre a morbimortalidade por IAM e reduzir o impacto

econdmico sobre o sistema de saude.
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