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RESUMO

Obijetivo: Estabelecer o perfil clinico e epidemioldgico dos pacientes atendidos como urgéncia
no setor de Endoscopia Digestiva do Hospital Regional de Sobradinho com protocole de
rastreamento de hemorragia digestiva alta no periodo janeiro de 2019 a dezembro de
2019.Métodos: Trata-se de um estudo descritivo e exploratdrio, do tipo transversal. Para tanto,
sera utilizada uma abordagem quantitativa. Assim, foram analisados os prontuarios dos
pacientes contidos no Track Care que realizaram endoscopia digestiva alta solicitadas com a
hipdtese diagndstica de hemorragia digestiva alta no pedido, no Hospital Regional de
Sobradinho entre janeiro e dezembro de 2019.Resultados: Foram registrados 137 casos, a idade
média foi de 61,7 anos. Registrada maior ocorréncia no sexo masculino (61%). A grande
maioria dos pacientes (88%) possuia uma ou mais comorbidades prévias. A mortalidade global
foi de 27%.Conclusdo: A hemorragia pode trazer um risco a vida e a terapéutica endoscopica é
um recurso importante para diagnostico e tratamento das patologias causadoras do
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sangramento. S&o necessarios mais estudados para que se tenha mais conhecimento sobre o
assunto.

Palavras-chave: hemorragia gastrointestinal, endoscopia gastrointestinal, epidemiologia.

ABSTRACT

Objective: To establish the clinical and epidemiological profile of patients seen as
emergencies in the Digestive Endoscopy sector of the Regional Hospital of Sobradinho
with protocole of high digestive hemorrhage screening in the period January 2019 to
December 2019.Methods: This is a descriptive and exploratory study, of the cross-sectional
type. For this, a quantitative approach will be used. Thus, the medical records of patients
contained in Track Care who performed upper digestive endoscopy requested with the
diagnostic hypothesis of upper digestive hemorrhage on request, at the Regional Hospital
of Sobradinho between January and December 2019 were analyzed.Results: 137 cases
were recorded, the mean age was 61.7 years. Higher occurrence recorded in males (61%).
The vast majority of patients (88%) had one or more prior comorbidities. The overall
mortality was 27%.Conclusion: Bleeding can be life-threatening and endoscopic therapy
is an important resource for diagnosis and treatment of pathologies causing bleeding. More
studies are needed to have more knowledge on the subject.

Keywords: gastrointestinal bleeding, gastrointestinal endoscopy, epidemiology.

1 INTRODUCAO

A definicdo de hemorragia digestiva alta (HDA) constitui todo sangramento
intraluminal proveniente do trato gastrointestinal e seja proximal ao angulo de Treitz e pode se
manifestar por hematémese, melena ou enterorragia.l?

Hematémese € definida por vémitos com presenca de sangue em forma de coagulos ou
ndo diferido. Melena é caracterizado por fezes enegrecidas e odor fétido, correspondentes a
digestdo de sangue ap6s o duodeno. Enterorragia € representada pela saida de sangue vivo retal,
e geralmente se apresenta em casos onde a origem do sangramento € distal ao angulo de Treitz.
Porém se a velocidade de passagem pelo trato gastrointestinal estiver aumentada, esta
apresentacio pode ocorrer na hemorragia digestiva alta. 23

Estudos evidenciam que a frequéncia das manifestacdes clinicas mais rotineiras de HDA
corresponde a 50% sob a forma de hematémese, 30% de melena e 20% de hematémese
associada a melena.

A incidéncia de HDA é estimada em 50 a 150 casos em 100.000 anualmente>®'8, Se
comparada com a hemorragia digestiva baixa (HDB), sua frequéncia é quatro vezes maior.>
Considerando sua morbimortalidade em todo 0 mundo, pode ser considerada uma emergéncia
médica e um evento dramatico.”®°. A taxa de mortalidade ¢ alta, variando de 0,9 a 26,5%’,

assim como os custos da assisténcia hospitalar aos pacientes com HDA aguda.>%0
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Dados epidemioldgicos de 2016, publicados em uma reviséo clinica do Hospital das
Clinicas da Faculdade de Medicina da Universidade de Séo Paulo (FMUSP), apresentam que
as principais causas de hemorragia digestiva alta e sua frequéncia foram em ordem de
prevaléncia: Ulcera duodenal (24,3%), erosdes gastricas (23,4%), ulcera gastrica (21,3%),
varizes esofagicas (10,3%), Sindrome de Mallory Weiss (7,2%), esofagite (6,3%), duodenite
erosiva (5,8%), neoplasia (2,9%), Ulcera de estomia (1,8%), Ulcera de esdfago (1,7%), outras
(6,8%).1

Por se tratar de eventos hemorragicos, com grande potencial de instabilizacdo
hemodinamica, a mortalidade relacionada a tais eventos permaneceu alta, em torno de 18% e
30% nos casos de origem varicosa e 4% e 10% nos casos ndo varicosos. Dentre esses, a
populacdo com maiores indices de mortalidade é a idosa devido a presenca de maiores
comorbidades nessa populagéo.>*

A busca por diagnostico precoce advém do fato que 20% dos casos ndo sdo
autolimitados e necessitam e uma providéncia terapéutica especifica, a qual apresentara
eficiéncia diretamente proporcional a velocidade diagnostica e, por conseguinte tratamento. 312

O método de eleicdo para diagnostico de hemorragia digestiva alta € a endoscopia
digestiva alta (EDA). Esse exame permite a avalicdo direta através de visualizacdo por camera
da mucosa do trato gastrointestinal desde o esd6fago até a segunda porc¢éo do duodeno. A EDA
apresenta alta sensibilidade e especificidade, além de também apresentar em alguns casos
possibilidade terapéutica.™®

2 OBJETIVO DO ESTUDO

Esse estudo teve como objetivo estabelecer o perfil clinico e epidemiolégico dos
pacientes atendidos como urgéncia no setor de Endoscopia Digestiva do Hospital Regional de
Sobradinho com protocolo de rastreamento de hemorragia digestiva alta no periodo janeiro de
2019 a dezembro de 20109.

3 MATERIAL E METODO

Trata-se de um estudo descritivo e exploratério, do tipo transversal. Para tanto, foi
utilizada uma abordagem quantitativa. Assim, foram analisados os prontuarios dos pacientes
contidos no Track Care que realizaram endoscopia digestiva alta solicitadas com a hipétese
diagnostica de hemorragia digestiva alta no pedido, no Hospital Regional de Sobradinho entre

janeiro e dezembro de 2019.
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Para o calculo da amostra estimada da pesquisa, foram buscados os dados de solicitacdo
de EDA com hipotese diagnostica de HDA. Como representativo da populacdo alvo foi
coletada a informacéo de atendimento de janeiro de 2019 a dezembro de 2019, quantificando
a quantidade de pacientes que foram submetidos ao exame.

Foi confeccionada tabela para analise de dados com a finalidade de estabelecer o perfil
clinico e epidemioldgico dos pacientes atendidos como urgéncia no setor de Endoscopia
Digestiva do Hospital Regional de Sobradinho com protocolo de rastreamento de hemorragia
digestiva alta no periodo janeiro de 2019 a dezembro de 2019 e buscou-se 0s seguintes
aspectos: 1. Identificar a apresentacdo clinica mais frequente relacionada a hemorragia
digestiva alta em pacientes admitidos pelo Hospital Regional de Sobradinho; 2. Correlacionar
as comorbidades e os medicamentos de uso continuo dos pacientes atendidos no Hospital
Regional de Sobradinho, com os fatores de risco para sangramento digestivo alto. 3. Comparar
as principais etiologias de sangramento digestivo encontradas, apds a avaliacdo endoscépica
no servico, com a literatura nacional e internacional 4. Analisar as evolucgdes e os desfechos
finais dos pacientes.

O presente estudo foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa da FEPECS e pela
plataforma Brasil Sob o CAAE 59071222900005553 e parecer 5586016

4 RESULTADOS

No periodo do estudo foram registrados 137 casos de HDA para a amostra. A idade
média foi de 61,7 anos, tendo variado de 19 a 96 anos. Oitenta e quatro pacientes eram do sexo
masculino, representando 61,3% da amostra.

Dentre as etiologias clinicas, o principal diagnostico encontrado no estudo foi Ulcera
péptica correspondendo a 73 casos (53%) seguido por varizes esofagicos correspondendo a 21
casos (15%).

A tabela abixo (figura 1) abaixo apresenta os principais diagndsticos encontrados no

estudo.
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Figura 1
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A presenca de uma ou mais comorbidades foi encontrada em 121 casos (88%) da

amostra analisada (figura 2).
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A doenga prévia mais comum encontrada entre os antecedente pessoais patologicos dos
pacientes foi a Hipertensdo Arterial Sistémica, correspondendo a 75 casos (54%), seguida pelo
Diabetes Melittus(DM)(32%)

Brazilian Journal of Health Review, Curitiba, v. 6, n. 1, p.51-60, jan./feb., 2023



Brazilian Journal of Health Review
ISSN: 2595-6825

56

Outras comorbidades encontradas foi hepatopatia correpondendo a 28 casos (20%),
doenca renal crénica com 25 casos(18%), neoplasia do trato gastrointestinal com 5 casos ( 3%)
e 28 casos ndo catalogados nas patologias acima, como por exemplo hipotireoidismo,
coagulopatias, vasculopatias, entre outras.

Registrado 13 abordagens terapéuticas com ligadura elastica (10% dos exames),
sugerindo casos secundarios a Hipertenséo Portal.

A mortalidade global encontrada entre os dados planilhados foi de trinta e sete casos

(27%), conforme ilustrado pela tabela abaixo.

Figura 3.
OBITO
27%
Né&o
Sim
73%

5 DISCUSSAO

Da mesma forma que, em outras pesquisas, o diagndéstico etioldégico mais prevalente foi
a Ulcera péptica, porém em nossa série foi maior que a média dos valores encontrados em outros
estudos 52% contra 42% de outros estudos analisados.#1%18:19

A prevaléncia de pacientes do sexo masculino foi semelhante a média encontrada em
outros estudos na literatura 61,3 %, proximo dos 62,9% de outras analises.41516

As caracteristicas sociodemograficas encontradas corroboram com achados prévios no
predominio do sexo masculino e idade maior que 60 anos.

A mortalidade encontrada em nosso estudo foi pouco superior a média encontrada na
literatura médica, sendo registrado tal resultado em 27% dos casos, cerca de 50% maior que de
outros estudos**>20, Porém a mortalidade encontrada em outros centros teve resultados
bastante discrepantes, variando de 9 a 33%, isso demonstra a importancia de um centro
estruturado para tratamento de hemorragia digestiva alta, principalmente, levando em

consideracdo a necessidade de abordagem rapida para evitar desfechos desfavoraveis.
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Quanto aos pacientes portadores de varizes submetidos ou ndo a ligadura elastica, a
mortalidade entre os jovens, menores de 60 anos, foi significativamente menor 25% contra 50%
dos que ndo foram submetidos a esse procedimento. Quando realizamos a analise incluindo os
idosos a mortalidade foi parecida 30% frente a 27%. Tal resultado demonstra a maior gravidade
da hemorragia digestiva alta na populacéo idosa.

A presenca de multiplas comorbidades, idade avancada da amostra e o fato de tratar-se
de um hospital secundério, podem ter contribuido para se encontrar uma maior mortalidade em
nosso estudo.

As complicacbes vasculares do DM sdo a principal causa de morbimortalidade nos
paises desenvolvidos e constituem preocupacio crescente para as autoridades de saide?’.A
presenca desses fatores fisiopatoldgicos contribui para a elevada incidéncia de paciente com
essa patologia encontrada no estudo

A Hipertensdo arterial se constitui em importante fator de risco para o desenvolvimento
de doenca arterial coronaria. Ao lado da dislipidemia, do tabagismo e do diabetes melitus,
constitui-se um dos mais importantes fatores de risco para doenca arterial coronaria?2.A
prevaléncia de hipertensos e diabéticos encontrada no estudo, possivelmente muitos com DAC
evoluida e elevado indice de risco cardiovascular contribuiu para a elevada mortalidade
encontrada

O acidoacetilsalicilico (AAS) farmaco que constitui-se em anti-inflamatério néo-
esteroidal (AINE) apresentando acdo antiinflamatéria, antipirética, analgésica e antiagregante
plaquetaria que atua inativando irreversivelmente as ciclo-oxigenases, o que reduz a sintese de
um importante agregante plaquetario, o tramboxano A2 (TXAZ2) é frequentemente utilizado na
pratica clinica de distarbios cardiovasculares.O efeito colateral desse medicamento é o aumento
do risco de sangramento?®. Esse fator contribui para a elevacdo de taxas de hemorragias,
inclusive de HDA.

Os farmacos anticoagulantes constituem os agentes antitromboticos mais eficazes na
prevencdo e tratamento das doencas tromboembolicas decorrentes de complicacfes
cardiovasculares?*.0O elevado uso dessas medicacbes na pratica medica eleva o indice de
complicagdes hemorragicas.

Quanto ao sexo, a maior taxa de HDA em homens é compativel com dados da literatura
e pode ser atribuida, por exemplo, ao maior consumo de alcool e a maior prevaléncia de doencas
subjacentes nesse grupo.

A presenca de comorbidades, principalmente nos casos de HDA néo varicosa, permite

atribuir a causa de morte a descompensacdo das mesmas quando expostas a sangramentos
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volumosos. E importante investiga-las e obter dados referentes a fatores que pioram o
prognostico desses pacientes, por intermédio de anamnese, exame fisico, exames laboratoriais,
eletrocardiograma e anélise endoscopica das lesdes

Na fase aguda da HDA, portanto, é necessario questionar as informacdes a respeito de
uso de medicacao a admissdo do paciente, para ajudar a direcionar o raciocinio clinico e permitir

recomendacgdes quanto a necessidade da medicacdo no seguimento dos pacientes.

6 CONCLUSAO

A maioria dos pacientes atendidos no setor de emergéncia do Hospital Regional de
Sobradinho com HDA foi do sexo masculino e com meédia de idade superior a 60 anos.

A principal etiologia de sangramento foi a Ulcera péptica, seguida pelo sangramento por
varizes esofagicas.

As principais comorbidades observadas nesse grupo foram Hipertensdo Arterial
Sistémica e Diabetes Mellitus

O uso cronico de medicamentos antiagregantes plaquetarios e anticoagulantes eleva o
indice de sangramento digestivo

A elevada incidéncia de comorbidades cardiovasculares aumenta a mortalidade de
pacientes diagnosticados com HDA

A hemorragia pode trazer um risco a vida e a terapéutica endoscdpica é um recurso

importante para diagnostico e tratamento das patologias causadoras do sangramento.
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