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RESUMO

O retardo pré-hospitalar de pessoas com infartadagio miocardio (IAM) contribui
para a morbi-mortalidade pela doenca. Nesse semsde trabalho teve como objetivo
geral analisar os fatores relacionados ao retarglt@spitalar de pessoas que sofreram
IAM. Trata-se de um estudo descritivo, de cortadvarsal, realizado em 4 hospitais de
Salvador/BA. Cem pessoas com IAM foram entrevisga@es dados foram analisados
em indices percentuais, separatrizes e testes am Méhitney e Kruskal-Wallis e
mediante codificacdo da Teoria Fundamentada em D& testes estatisticos foram
verificados ao nivel de 5% de significancia. Premhamam homens (67%), mulheres
com meédia de idade de 61,52 e homens de 57,13 &absador como local de
residéncia (67%), escolaridade até o 1° grau intetmp49%), renda mensal entre 1-2
sal (46%), casados (72%), raca/cor preta (73%)ivichabs ativos (51%), com
convénios de saude (56%), ndo fumantes (90%), sabbetds mellitus (69%) e IAM
prévio (82%), com hipertensdo arterial (56%), coislimidemia (54%) e historia
familiar de DAC (52%). Entre os sintomas predomirsiar precordial (91%), de
intensidade moderada a intensa (86%), sudorese) @i&mitos (34%). A maioria ndo
associou os sintomas a problema cardiaco (57%)vedguedominio do IAM no
domicilio (72%) e durante o dia (66%) e a procuahdspital como primeiro local de
atendimento (57%). Apenas 23% conseguiram a hdigptdo na primeira tentativa de
atendimento. A mediana e o 3° quarti, em minutpara os tempos foram
respectivamente: TD = 20/180 min.; TT = 15/21mib; ZCF = 1245/4980 min. A
comparacao entre as medianas para TD e variaveisdsmograficas, n° de eventos
prévios, local e turno do IAM ndo mostrou diferergstatisticamente significante.
Maior mediana para TD foi encontrada para os gfeenmaram hipertenséo (p=0,014),
dislipidemia (p=0,007), fadiga (p=0,024), julgaras sintomas como de natureza nao
cardiaca (p=0,032) e se automedicaram (p=0,000orAparacdo entre as medianas
para TCF e as variaveis sociodemograficas mostueubgancos em relacdo aos pretos
chegaram mais rapido ao hospital (p=0,011); as i@rda até 2 salarios minimos em
relacdo as com renda superior (p=0,003) e as quaetinham convénio de saude
(p=0,000) retardaram mais para a admissao hospifalzomparacao entre as medianas
para TCF e os fatores de risco, n° de IAM prévimsal e turno do 1AM, julgamento e
acOes face aos sintomas ndo mostrou diferencaststahente significante. Maior
mediana para TCF foi encontrada para os que ratatsudorese (p=0,043). O n° de
atendimentos prévios se associou a retardos sigtivbs para o atendimento médico
definitivo (p<0,001). Constatou-se julgamento imety dos sintomas, opgao por meios
e transporte e locais de atendimento inadequadosistema de saude pouco preparado
para o atendimento. Estes achados convidam a d@eflobre os alvos dos programas de
educacao para saude e a assisténcia ao IAM.
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