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Reuniu-se através de Conferéncia WEB RNP, a Banca Examinadora, designada pelo Colegiado
do Curso de Graduagdo em Enfermagem, assim composta: Professores: Maria Beatriz
Guimaraes Raponi - FAMED, Suely Amorim de Araujo - FAMED e Patricia Magnabosco
FAMED co-orientador(a) do(a) candidato(a).

Iniciando os trabalhos, o(a) presidente da mesa, Dr.(a) Patricia Magnabosco, apresentou a
Comissao Examinadora e o candidato(a), agradeceu a presenga do publico, e concedeu ao
discente a palavra, para a exposi¢cao do seu trabalho. A duracdo da apresentagao do discente € o
tempo de argui¢do e resposta foram conforme as normas do curso.

A seguir o senhor(a) presidente concedeu a palavra, pela ordem sucessivamente, aos(as)
examinadores(as), que passaram a arguir o(a) candidato(a). Ultimada a arguicdo, que se
desenvolveu dentro dos termos regimentais, a Banca, em sessdo secreta, atribuiu o resultado
final, considerando o(a) candidato(a):

Aprovado(a). Nota: 95

Nada mais havendo a tratar foram encerrados os trabalhos. Foi lavrada a presente ata que apds
lida e achada conforme foi assinada pela Banca Examinadora.

Documento assinado eletronicamente por Patricia Magnabosco, Professor(a) do
Magistério Superior, em 13/07/2020, as 15:51, conforme horério oficial de Brasilia, com
fundamento no art. 6°, § 1°, do Decreto n° 8.539. de 8 de outubro de 2015.
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RESUMO

Introduc¢do: O infarto agudo do miocardio (IAM) ¢ considerado uma das principais
causas de Obito em paises desenvolvidos e em desenvolvimento, com estimativa de um
obito a cada 5 a 7 casos. Alteragdao da pressao arterial (PA) estd associada a doencas
cardiovasculares que, na maioria dos casos, estdo associadas a mortalidade precoce.
Objetivo: verificar se existe associacdo entre a PA sistdlica (PAS) de admissao e historia
de hipertensao arterial sist€émica (HAS) com mortalidade intra-hospitalar por todas as
causas durante o periodo de até¢ um ano pds IAM. Metodologia: Estudo retrospectivo de
abordagem quantitativa realizado a partir de dados coletados dos prontuarios de 480
pessoas com diagnostico de IAM com Supra de segmento ST (IAMCSST) atendidos em
um hospital de ensino de grande porte no interior do estado de Minas Gerais - Brasil no
periodo de janeiro/2011 a julho/2016. A PAS de admissao foi dicotomizada em 2 grupos:
grupo PAS >120 mmHg e grupo PAS <120 mmHg. A morte intra-hospitalar (por causa
cardiaca ou ndo cardiaca) a curto (em até 30 dias) e longo (em até 1 ano) prazo foi definida
como morte por todas as causas pés IAMCSST. Empregaram-se andlises descritivas e
bivariadas. Resultados: Dos 480 participantes deste estudo, 94 (19,6%) evoluiram para
obito no periodo de até um ano pds evento, predominantemente nos primeiros 30 dias
(n=57, 60.6%). PAS <120mmHg e historia de HAS apresentaram associagdo com
mortalidade por todas as causas em um ano pds IAM (p<0,05). Foi verificado que o
aumento da idade aumentou a chance de 6bito em 1,07 vezes, e que as mulheres tiveram
2,53 vezes mais chance de oObito que homens. Conclusdo: A PAS de admissdo

<120mmHg e historia de HAS apresentaram associagdo com mortalidade p6s IAM.

Palavras-chave: Infarto do Miocéardio; Pressdo Arterial; Mortalidade; Hipertensdo

Arterial Sistémica.



ABSTRACT

Introduction: Acute myocardial infarction (AMI) is considered one of the main causes
of death in developed countries and in developing countries, with estimation of one death
in 5 to 7 cases. Blood pressure (BP) is associated to cardiovascular diseases and may be
associated with early in-hospital death. Objective: verify if systolic blood pressure (SBP)
at admission and history of hypertension (HT) was associated with death by all causes up
to one year after the AMI. Methods: This study is a non-experimental, documentary,
quantitative research using collected data of the medical records of 480 patients diagnosed
with ST-segment elevation myocardial infarction (STEMI) hospitalized in a teaching
hospital of great size in Minas Gerais — Brasil between january/2011 and july/2016. SBP
at admission was dichotomized in two groups: group SBP >120 mmHg and group SBP
<120mmHg. Short-term in-hospital death (up to 30 days) and long term (up to 1 year)
was defined as death by all causes post STEMI. Descriptive, bivariate analysis and
logistic regression were employed. Results: Out of the 480 individuals enrolled in this
study, 94 (19,6%) evolved to death by all causes in long term, and out of those, 57 (60,6%)
deaths were in short-term post STEMI. The group SBP at admission <120mmHg and
history of hypertension were associated with mortality by all causes up to one year after
an AMI (p<0,05). Data point that increase in age increases the odds of dying in 1,04 times
and females were 1,95 times more likely to die than male individuals. Conclusion: SBP
at admission <120mmHg and history of hypertension were associated with mortality post

AML.
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