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RESUMO

INTRODUCAO: A Doenca Arterial Coronariana (DAC) representa uma das principais causas de morte
no mundo, sendo amplamente influenciada por fatores de risco modificaveis, como hipertensao,
obesidade, dislipidemia e sedentarismo. A atuacdo precoce sobre esses fatores € crucial para reduzir a
incidéncia e a gravidade dos eventos cardiovasculares. OBJETIVO: Analisar os fatores modificaveis
associados a Doenca Arterial Coronariana e discutir a importancia da prevencdo primaria como
ferramenta indispensavel na reducdo tanto da incidéncia quanto da gravidade dessa condicdo.
METODOLOGIA: Trata-se de uma revisdo narrativa da literatura, realizada entre marco e abril de
2025, com busca nas bases SciELO, PubMed, Google Académico e BVS. Foram incluidos 8 estudos
publicados entre 2019 e 2025, que abordavam diretamente os fatores de risco modificaveis e estratégias
de prevencdo primaria da DAC. RESULTADOS E DISCUSSAO: Os estudos apontam que a presenca
de mdltiplos fatores modificaveis, como hipertensao arterial sistémica, obesidade abdominal, tabagismo
e inatividade fisica, esta fortemente associada a progressao da DAC. A andlise destacou a importancia
da atencdo primaria na identificacdo precoce e no monitoramento continuo desses fatores, bem como a
relevancia das a¢des educativas e comunitarias na promogéo da saude cardiovascular. Avangos como o
uso de escores genéticos complementam a pratica clinica, mas ndo substituem as estratégias preventivas
tradicionais. CONSIDERACOES FINAIS: A prevencdo priméria da DAC deve ser fortalecida por
meio de politicas publicas integradas, agdes intersetoriais e programas de educacdo em saude voltados a
mudanca de estilo de vida. Profissionais da atencdo basica tém papel essencial na implementacdo de
medidas preventivas eficazes, contribuindo para a reducdo da carga global da doenca e melhoria da
qualidade de vida da populagéo.

gAI__AVRAS-CHAVES: Atencdo priméria; doenca arterial coronariana; educacdo em saude; fatores
e risco.
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CORONARY ARTERY DISEASE:
MODIFIABLE RISK FACTORS AND THE
IMPORTANCE OF PRIMARY
PREVENTION

ABSTRACT

INTRODUCTION: Coronary Artery Disease (CAD) is one of the leading causes of death worldwide and is
strongly influenced by modifiable risk factors such as hypertension, obesity, dyslipidemia, and physical
inactivity. Early intervention on these factors is essential to reduce the incidence and severity of cardiovascular
events. OBJECTIVE: To analyze modifiable risk factors associated with CAD and discuss the importance
of primary prevention as a strategy to confront this condition. Methodology: This is a narrative literature
review conducted between March and April 2025, through searches in SciELO, PubMed, Google Scholar, and
BVS databases. 8 published between 2019 and 2025 were included, focusing on modifiable risk factors and
primary prevention strategies for CAD. RESULTS AND DISCUSSION: The studies indicate a strong
association between the presence of multiple modifiable factors such as systemic arterial hypertension,
abdominal obesity, smoking, and sedentary behavior and the progression of CAD. The findings highlight the
key role of primary health care in the early identification and continuous monitorin g of these factors, as well
as the effectiveness of community-based health education initiatives in promoting cardiovascular health.
Advances such as the use of polygenic risk scores complement clinical practice but do not replace traditional
preventive approaches. FINAL CONSIDERATIONS: Strengthening CAD primary prevention requires
integrated public policies, intersectoral actions, and health education programs aimed at lifestyle changes.
Primary care professionals play a crucial role in implementing effective preventive measures, contributing to
a reduction in the global burden of the disease and improving population quality of life

KEYWORDS: Primary care; coronary artery disease; health education; risk factors.
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A Doenga Arterial Coronariana (DAC) configura-se como uma das principais causas de mortalidade
global, exercendo impacto expressivo na saude publica e nos sistemas de assisténcia a saude. Dados
epidemiologicos indicam que aproximadamente 7,4 milhdes de 6bitos anuais estdo relacionados a DAC,
representando cerca de 31% do total de mortes por doengas cardiovasculares em ambito mundial (Silveira et
al., 2018). No contexto brasileiro, observa-se uma prevaléncia crescente da DAC, associada a transi¢do
demografica e ao aumento da expectativa de vida da populagdo. Estimativas de 2017 indicam que
aproximadamente 1,75% da populacdo com idade superior a 20 anos apresentava a doenga, o que equivale a
cerca de 2,5 milhodes de individuos (Marinho, 2021).

A patologia resulta da oclusdo das artérias corondrias por placas aterosclerdticas, comprometendo o
fluxo sanguineo ao musculo cardiaco e podendo desencadear angina, infarto agudo do miocérdio ou até morte
subita (Silveira ef al., 2018). A complexidade clinica se agrava pela coexisténcia de multiplos fatores de risco
associados. Os fatores de risco cardiovascular sao classificados em modificéveis e ndo modificaveis. Entre os
fatores ndo modificaveis encontram-se idade, sexo e antecedentes hereditarios. Por outro lado, fatores
modificaveis compreendem hipertensdo arterial sistémica, diabetes mellitus, dislipidemias, obesidade,
sedentarismo, tabagismo e estresse emocional (Tindco et al., 2021).

A identificagdo precoce ¢ o controle dos fatores de risco modificdveis representam estratégias
fundamentais para a prevencao primaria da DAC, contribuindo para a reduc¢ao da incidéncia e da mortalidade
associada (Lima et al., 2016). Mudangas no estilo de vida representam agdes simples que podem modificar o
curso natural da doenga. Dentre os fatores modificaveis, destaca-se a hipertensdo arterial sistémica, presente
em 83,3% dos pacientes com DAC em estudo realizado na regido Norte do Brasil (Silveira et al., 2018). O
manejo adequado da pressdo arterial constitui uma das principais metas terapéuticas recomendadas pelas
diretrizes de prevencdo cardiovascular.

Outro fator relevante é o sedentarismo, identificado em 74,4% dos individuos com DAC na mesma
pesquisa. A pratica regular de atividade fisica tem demonstrado beneficios concretos na diminui¢do do risco
cardiovascular e na melhora da qualidade de vida (Lima ef al., 2016). A obesidade também emerge como
condic¢do de risco importante devido as alteragdes metabdlicas associadas, como dislipidemia e resisténcia a
insulina. No estudo conduzido por Silveira et al. (2018), observou-se que 64,4% dos pacientes apresentavam
excesso ponderal, sendo que a obesidade central foi prevalente em 88,9% das mulheres.

O diabetes mellitus constitui um dos fatores de risco mais desafiadores na esfera clinica. Estudos
indicam que sua presenca aumenta significativamente a complexidade terapéutica e os desfechos clinicos
desfavordveis em pacientes com DAC (Tinoéco et al, 2021). Além dos aspectos clinicos, fatores
socioeconomicos desempenham papel relevante na ocorréncia e no manejo da doenga. Niveis baixos de
escolaridade e renda estdo associados ao menor acesso as informagdes e aos servigos publicos de saude,
dificultando a adog¢ao de comportamentos preventivos (Lima et al., 2016; Marinho, 2021).
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O desconhecimento acerca da doenga e seus fatores de risco compromete a adesdo as estratégias

preventivas. Em estudo realizado por Lima et al. (2016), verificou-se que individuos com maior nivel
educacional apresentavam maior conhecimento sobre a DAC, favorecendo a implementacdo de condutas
saudaveis. A adesdo ao tratamento medicamentoso e as orientagdes clinicas também constitui aspecto crucial.
Tinoco et al. (2021) demonstraram que a ndo conformidade com a terapia farmacologica esta relacionada a
maior complexidade do tratamento e a piora nos desfechos clinicos, incluindo hospitaliza¢cdes e mortalidade.

A prevencao primdria assume papel central neste cendrio ao oferecer instrumentos preparados para
interromper ou minimizar o avanco da aterosclerose coronariana. As a¢des preventivas devem iniciar-se antes
do surgimento clinico da doenga, mediante identificacdo precoce dos fatores de risco e seu controle rigoroso
(Silveira et al., 2018). Investimentos em politicas publicas voltadas a educagdo em satde, promogao de estilos
de vida saudaveis e ampliagdo do acesso a ateng@o primaria sdo essenciais para enfrentar os desafios trazidos
pela DAC no Brasil (Marinho, 2021).

Diante do aumento progressivo da prevaléncia da doenga e da alta mortalidade relacionada, torna-se
imperativo expandir as acdes voltadas a prevengdo primdria especialmente na atencdo basica onde as
intervengdes precoces podem ser mais eficazes (Jorge ef al., 2021). Assim sendo, compreender os principais
fatores modificaveis de risco e suas interrelagdes com o desenvolvimento da DAC ¢ fundamental para
desenvolver estratégias mais eficazes para sua prevengdo e controle. Essas acdes impactam diretamente na
qualidade de vida dos individuos e na sustentabilidade dos sistemas publicos de saude.

Portanto, este estudo tem como objetivo analisar os fatores modificaveis associados a Doenga Arterial
Coronariana e discutir a importancia da preven¢do primaria como ferramenta indispensavel na redugdo tanto

da incidéncia quanto da gravidade dessa condigao.

METODOLOGIA

Esta investigacdo consiste em uma revisdo narrativa da literatura, de abordagem qualitativa, cujo
proposito foi reunir, analisar e discutir de forma critica a produgao cientifica relacionada aos fatores de risco
modificaveis para a Doenca Arterial Coronariana (DAC) e a relevancia da prevencdo primaria como estratégia
de controle e reducdao da incidéncia dessa condicdo. A escolha por esse tipo de estudo justifica-se pela
possibilidade de realizar uma andlise abrangente e reflexiva, integrando diferentes perspectivas teoricas e
evidéncias disponiveis sobre o tema.

A pesquisa foi conduzida de forma virtual, sem delimitagdo geografica especifica, uma vez que os
dados foram obtidos a partir de documentos e artigos cientificos acessiveis em formato eletronico. A amostra

do estudo corresponde ao conjunto de publicacdes cientificas selecionadas segundo critérios previamente
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es de bases de dados confidveis e amplamente reconhecidas

Os critérios de inclusdo consideraram artigos publicados entre os anos de 2016 e 2024, disponiveis na
integra, escritos em portugués, inglés ou espanhol, com abordagem direta acerca dos fatores de risco
modificaveis associados a DAC e/ou estratégias de prevencdo primaria. Foram selecionados estudos originais,
revisdes sistematicas e artigos de coorte. Foram excluidas publica¢des que abordavam fatores genéticos ou
nao modificaveis como foco principal, bem como documentos duplicados ou com metodologia inconsistente.

A coleta de dados foi realizada por meio de busca direcionada em bases cientificas eletronicas, tais
como SciELO, PubMed, LILACS e Google Académico, utilizando os seguintes descritores controlados
combinados entre si pelo operador booleano “AND”: “doenga arterial coronariana”, “fatores de risco”,
“Atencao primaria” e “educagdo em saude”.

A selecdo dos estudos ocorreu em trés etapas: leitura dos titulos, triagem dos resumos e leitura completa
dos artigos considerados elegiveis. Os dados extraidos foram organizados em fichas de leitura contendo
variaveis como autores, ano de publicacgdo, tipo do estudo, objetivos, principais resultados e conclusdes. Essas
informagdes foram posteriormente sistematizadas para possibilitar uma andlise critica e interpretacdo das
convergéncias e divergéncias existentes entre os estudos.

A andlise dos dados foi realizada por meio de interpretacdo temadtica narrativa, sem a aplicagdo de
métodos estatisticos, priorizando a comparacao qualitativa dos resultados, a identificagdo de padrdes, lacunas
¢ evidéncias relevantes, bem como a articulagdo dos achados com a fundamentacdo tedrica existente. Por
tratar-se de uma revisdo narrativa baseada em documentos acessiveis ao publico e sem envolvimento direto
de seres humanos ou animais, ndo foi necessario submeter o estudo a apreciacio de Comité de Etica em

Pesquisa, conforme previsto na Resolug¢ao n° 510/2016 do Conselho Nacional de Saude.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Dos 39 estudos inicialmente identificados, 8 foram incorporados nesta revisdo narrativa apds a
aplicacao dos critérios de elegibilidade. Esses critérios priorizaram publicagdes entre os anos de 2019 e 2025,
em texto completo, que abordassem de maneira direta fatores de risco modificéveis relacionados a doenca
arterial coronariana (DAC) e agdes voltadas a prevengdo primaria. Foram excluidas duplicatas, revisdes
sistematicas e estudos com foco exclusivo em fatores nao modificaveis ou aspectos laboratoriais sem aplicacao
clinica.

A andlise geral da literatura revela que a DAC permanece como uma das principais causas de
mortalidade global, impactando sobretudo paises de baixa e média renda. Conforme Roth et al. (2020), o
numero de casos prevalentes dobrou entre 1990 ¢ 2019, atingindo mais de 523 milhdes de individuos. Destaca-

se a crescente contribuicdo dos fatores de risco modificaveis nesse cenario.
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Dentre os fatores mais relevantes, a hipertensdo arterial sistémica se apresenta como O mais
prevalente ¢ aquele com maior impacto clinico. Andrade et al. (2025) demonstraram que o controle rigoroso
da pressao arterial reduz significativamente os eventos cardiovasculares, sendo a adesao ao tratamento € o uso
de tecnologias moveis elementos essenciais para resultados mais eficazes em populagdes vulneraveis.

Nesse contexto, Silva et al. (2025) apontam que a hipertensdo arterial estd associada a lesdes
estruturais cardiacas, disfungao endotelial e aumento da rigidez arterial processos interligados a fisiopatologia
da DAC. Isso evidencia a importancia de uma abordagem precoce desse fator nas estratégias de prevengao
priméria, especialmente na aten¢ao primdria a saude (Jorge et al., 2021).

A atuagdo das Unidades Basicas de Saude (UBS), conforme destacado por Jorge ef al. (2021), mostra-
se fundamental no combate a DAC. Programas de rastreamento, acdes educativas em saude e promogao de
habitos saudaveis representam medidas que contribuem para a redugdo da incidéncia de eventos isquémicos
em comunidades vulneraveis. Além da hipertensdo, o sedentarismo € outro componente com impacto
expressivo no desenvolvimento da doenga arterial coronariana. Sa et al. (2024) evidenciaram que incentivar
a pratica regular de atividades fisicas melhora o perfil lipidico, controla a glicemia e diminui a circunferéncia
abdominal formando um tripé preventivo altamente efetivo.

A obesidade central, frequentemente associada a resisténcia insulinica, dislipidemia e inflamacao
cronica, constitui uma ponte entre habitos inadequados e o surgimento da DAC. Steins; Ferrarri e Garcia-
Giustiniani (2024) ressaltam que intervencdes dietéticas e programas comunitarios voltados ao controle do
peso sdo essenciais para mitigar esse fator em dmbito populacional.

O consumo excessivo de alimentos ultraprocessados ricos em sodio, gorduras saturadas e agucares
simples aparece como um vetor silencioso para o agravamento dos fatores de risco. Fontes ef al. (2023)
reforcam a urgéncia na implementagdo de regulamentacdes alimentares e na educagdo nutricional no ambiente
escolar e familiar como agdes prioritarias. O tabagismo, apesar da redugdo observada em alguns paises,
continua sendo um problema relevante especialmente em contextos sociais mais vulneraveis. Segundo Steins;
Ferrarri e Garcia-Giustiniani (2024), a exposi¢ao prolongada a nicotina promove inflamacgao vascular e acelera
o0 processo aterosclerético, reforcando a necessidade de agdes integradas para cessacao do habito.

Outro fator frequentemente subestimado € o estresse cronico. Estudos como o de Howe et al. (2020)
indicam que o estresse continuo associado as cargas laborais excessivas e inseguranga social ativa respostas
neuroenddcrinas que elevam os riscos de hipertensdo, resisténcia a insulina e inflamagao, componentes
centrais na génese da DAC. A dislipidemia exerce papel fundamental na formagao das placas ateroscleroticas.
De acordo com Sé ef al. (2024), a combinagao entre dieta inadequada, sedentarismo e predisposi¢do genética
favorece aumento do LDL-colesterol e diminuicdo do HDL-colesterol, criando um ambiente pré-aterogénico
que exige intervengao precoce.

O estudo realizado por Roth ef al. (2020) destaca também a contribuicdo dos escores de risco
genético na estratificagdo da propensao a DAC. Embora esses escores nao substituam os marcadores clinicos

tradicionais, sua associacao aos fatores modificéveis reforca a necessidade de intervengdes preventivas mesmo
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em individuos geneticamente predispostos. Complementando essa perspectiva, Almeida, Castro; Espindola
(2024) sugerem que mesmo diante da predisposi¢ao genética, as intervengdes comportamentais continuam
sendo altamente benéficas; assim, modificar o estilo de vida apresenta eficacia universal, independentemente
do perfil genético individual.

A interrelagdo entre fatores clinicos e determinantes sociais torna-se cada vez mais evidente na
literatura atual. Segundo Gomes et al. (2021), as desigualdades no acesso aos servigos de saude, medicamentos
e alimentagao adequada contribuem para persistirem elevados indices de DAC em populagdes vulneraveis;
portanto, abordagens intersetoriais sdo imprescindiveis. No Brasil, a Aten¢do Primaria a Saude constitui o
principal vetor para acdes preventivas efetivas. Andrade et al. (2025) demonstram que unidades bem
estruturadas conseguem detectar precocemente fatores de risco por meio do aconselhamento individualizado
as familias esultado que leva a significativa redu¢do na incidéncia de eventos coronarianos.

A reabilitagdo cardiovascular acompanhada por uma equipe multiprofissional ¢ defendida por Lins
(2024) como estratégia complementar a prevengdo primaria; essas praticas devem ser iniciadas assim que
surgem os primeiros sinais clinicos indicando comprometimento coronariano. Contudo, a adesdo aos
programas preventivos permanece como um desafio relevante. S4 et al. (2024) identifica obstaculos como
polifarmacia, baixos niveis educacionais e auséncia de vinculo continuo com as equipes de saude aspectos
que reforgam a necessidade de estratégias centradas na humanizag¢ao do cuidado e fortalecimento do vinculo
longitudinal.

No cenario internacional, iniciativas comunitarias voltadas a promogao da satde cardiovascular t€ém
apresentado resultados positivos significativos. Roth et al. (2021) demonstram que agdes urbanas como
ciclovias, feiras livres e espacos publicos para atividades fisicas colaboram para reduzir indices de obesidade
e melhorar indicadores relacionados a qualidade de vida, impactando diretamente na diminui¢do da DAC.
Campanhas educativas também desempenham papel importante nesse contexto, tendo em vista que sua
abrangéncia se amplia continuamente; contudo, ha necessidade constante por inovacdo nas estratégias
comunicativas para alcancar maior conscientizacdo sobre os riscos associados ao sedentarismo € ma
alimentacao (Jorge et al.,2021).

A integracdo das acdes clinicas com dados epidemiologicos fortifica as intervengdes preventivas;
conforme Roth et al. (2020), o estudo GBD 2019 confirma que fatores modificdveis permanecem como
principais determinantes globais das doencas cardiovasculares refor¢cando o carater preventivo das politicas
publicas adotadas neste campo. Assim sendo, evidencia-se que a prevengdo primadria constitui estratégia
central no combate a DAC. Como sintetizado por Lins (2024), somente mediante politicas territoriais
fundamentadas na capacitacdo profissional continua aliada ao envolvimento ativo da populacdo ¢ possivel
reduzir fatores de risco associados a mortalidade cardiovascular.

Diante desse panorama analitico, conclui-se que embora a DAC seja resultado multifatorial

influenciado por elementos genéticos, ambientais e sociais; sdo sobretudo os fatores modificaveis aqueles
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considerados prioridades essenciais tanto na pratica clinica quanto nos programas publicos voltados a saude

coletiva. Ampliar essas estratégias deve ser uma prioridade nacional continua.

Verificou-se que a prevencdo primaria constitui a estratégia mais eficaz para conter a ocorréncia de
Doenca Arterial Coronariana (DAC), sobretudo quando implementada de forma precoce, continua e
estruturada na atencdo bésica a saude. As evidéncias indicam que intervencdes combinadas, abrangendo
educacdo em salde, promocgdo de habitos saudaveis, rastreamento clinico e acompanhamento por equipe
interdisciplinar, promovem impactos positivos na reducdo dos eventos cardiovasculares.

Além dos fatores clinicos, ficou patente a influéncia dos determinantes sociais e ambientais na adeséo
as acOes preventivas e na sua efetividade. Populages em situacdo de vulnerabilidade social enfrentam maiores
dificuldades no controle dos fatores de risco, 0 que reforca a necessidade de politicas publicas inclusivas que
garantam acesso equitativo a informacdo, medicamentos, alimentacdo adequada e ambientes propicios a
pratica de atividade fisica.

O avanco nas pesquisas envolvendo escores de risco poligénico amplia as possibilidades de
personalizacdo das estratégias preventivas; contudo, sua aplicacdo ainda requer cautela no contexto de salde
publica, especialmente em paises com limitagdes estruturais. O uso desses marcadores genéticos deve
complementar, e ndo substituir, a abordagem clinica tradicional.

Em sintese, os resultados deste estudo reforcam a urgéncia de ampliar as a¢des de prevencdo primaria
como prioridade nas politicas de satde publica diante da carga global da DAC. Os profissionais de salde,
especialmente aqueles atuantes na atencdo primaria, desempenham papel fundamental na identificacédo
precoce dos fatores de risco e na promoc¢éao de mudancas comportamentais sustentaveis.

Dessa forma, conclui-se que a prevengdo da DAC demanda nédo apenas intervencdes clinicas eficazes,
mas também uma atuacdo intersetorial que envolva educacéo, politicas urbanas, seguranca alimentar e suporte
comunitario. Superar os desafios existentes requer compromisso politico, capacitacdo profissional continua e

engajamento social.
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