sBacervo+ | - ,
& indexnpase Revista Eletronica Acervo Saude | ISSN 2178-2091

Influéncia dos fatores psiquicos e emocionais negativos no surgimento
de doencas cardiovasculares: umarevisao de literatura

Influence of negative psychological and emotional factors on the onset of cardiovascular
diseases: a literature review

Influencia de factores psicologicos y emocionales negativos en la aparicion de
enfermedades cardiovasculares: revision de la literatura

Victor Carneiro de Souza'*, Walter Oliveira Rios Junior!, Gabriel Magalhdes Santos?, Sarah Araujo
Lima?, Natdlia Coelho Chester?, Mikaelle Lopes Rodrigues?, Camila de Oliveira Gregério!, Marcos
Vinicios Marinho Gongalves Franco?!, Matheus de Vasconcelos Araujo?, Taissa Braga da Silva®.

RESUMO

Objetivo: Analisar a influéncia das doengas mentais, do estresse emocional e de outros fatores psiquicos e
emocionais negativos no surgimento de disfun¢cbes cardiovasculares, em relacdo aos aspectos
fisiopatoldgicos e de prevengéo e tratamento. Métodos: Trata-se de um estudo de reviséo integrativa. A busca
de artigos foi realizada nas bases de dados da SciELO, LILACS e PubMed por meio dos descritores: “Doencgas
Cardiovasculares”, “Doenga das Coronarias”, “Hipertensao”, “Saude Mental”’ e “Estresse Psicologico”. Foram
incluidos artigos em Portugués, Inglés e Espanhol publicados no periodo de 2002 a 2021 que atendessem ao
objetivo do estudo. Resultados: Os principais mecanismos fisiopatolégicos evidenciados foram: excesso de
catecolaminas por hiperativagcao simpatica, ativacdo do sistema renina-angiotensina-aldosterona, distarbios
da homeostase, estimulo a aterosclerose e baixa adesdo a tratamentos medicamentosos. As principais
intervencdes preventivas e terapéuticas identificadas foram: préatica de exercicios fisicos aerébicos e mudanca
nos hébitos alimentares. Ademais, a carga horéaria de trabalho e o sexo surgiram como fatores adicionais.
Consideracdes finais: A identificagdo de mecanismos fisiopatoldgicos, preventivos e terapéuticos permite a
intervencdo adequada nesses pacientes a fim de evitar o desenvolvimento de doengas cardiovasculares.
Assim, a prética de exercicios fisicos e a melhora dos hébitos alimentares devem ser estimulados.

Palavras-chave: Saude mental, Estresse psicolégico, Doencas cardiovasculares.

ABSTRACT

Objective: To analyze the influence of mental iliness, emotional stress and other negative psychological and
emotional factors in the appearance of cardiovascular disorders, in relation to the pathophysiological aspects
and prevention and treatment. Methods: This is an integrative review study. The search for articles was carried
out in the databases of SciELO, LILACS and PubMed through the descriptors: "Cardiovascular Diseases",
"Coronary Disease", "Hypertension”, "Mental Health" and "Psychological Stress". Articles in Portuguese,
English and Spanish published from 2019 to 2021 that met the objective of the study were included. Results:
The main pathophysiological mechanisms evidenced were: excess of catecholamines due to sympathetic
hyperactivation, activation of the renin-angiotensin-aldosterone system, disturbances of homeostasis,
stimulation of atherosclerosis and low adherence to drug treatments. The main preventive and therapeutic
interventions identified were: the practice of aerobic physical exercises and changes in eating habits. In
addition, workload and sex emerged as additional factors. Final considerations: The identification of
pathophysiological, preventive and therapeutic mechanisms allows an adequate intervention in these patients
in order to avoid the development of cardiovascular diseases. Thus, the practice of physical exercises and the
improvement of eating habits should be encouraged.

Keywords: Mental health, Psychological stress, Cardiovascular diseases.

RESUMEN

Objetivo: Analizar la influencia de las enfermedades mentales, el estrés emocional y otros factores
psicoldgicos y emocionales negativos en la aparicion de trastornos cardiovasculares, en relacién con los
aspectos fisiopatol6gicos y de prevencion y tratamiento. Métodos: Este es un estudio de revision integradora.
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La busqueda de articulos se realizé en las bases de datos SciELO, LILACS y PubMed utilizando los
descriptores: “Enfermedades cardiovasculares”, “Enfermedad coronaria”, “Hipertensién arterial”, “Salud
mental” y “Estrés psicoldgico”. Se incluyeron articulos en portugués, inglés y espafol publicados de 2019 a
2021 que cumplieron con el objetivo del estudio. Resultados: Los principales mecanismos fisiopatologicos
evidenciados fueron: exceso de catecolaminas por hiperactivacion simpética, activacion del sistema renina-
angiotensina-aldosterona, alteraciones de la homeostasis, estimulacién de la aterosclerosis y baja adherencia
a los tratamientos farmacolégicos. Las principales intervenciones preventivas y terapéuticas identificadas
fueron: la practica de ejercicios fisicos aerébicos y cambios en los habitos alimentarios. Ademas, la carga de
trabajo y el sexo surgieron como factores adicionales. Consideraciones finales: La identificacién de
mecanismos fisiopatol6égicos, preventivos y terapéuticos permite una adecuada intervencién en estos
pacientes para evitar el desarrollo de enfermedades cardiovasculares. Por tanto, conviene fomentar la practica
de ejercicios fisicos y la mejora de los habitos alimentarios.

Palabra clave: Salud mental, Estrés psicoldgico, Enfermedades cardiovasculares.

INTRODUCAO

As doencas cardiovasculares representam as principais causas de mortes no Brasil e no Mundo. De acordo
com dados coletados no Sistema de Informagé&o sobre Mortalidade (SIM), por ano, cerca de 300 mil pessoas
sofrem Infarto Agudo do Miocérdio (IAM), ocorrendo ébito em 30% desses casos. Estimativas apontam que,
até 2040, havera um aumento de aproximadamente 250% desses eventos no Brasil (BRASIL, 2020).

Existem alguns fatores de risco ja& comprovados que influenciam no surgimento de doencas
cardiovasculares por meio da aterosclerose, da hipertensédo arterial e do desequilibrio na produgcédo de
hormdnios, tais como idade, sobrepeso, sedentarismo, ingesta excessiva de sal, alimentacéo rica em lipideos,
menopausa e fatores genéticos (DALMAZO AL, et al., 2019).

Entretanto, outros fatores podem também influenciar, tal qual a cultura popular h&d muito associa o estresse
agudo e cronico com o desenvolvimento de doengas, 0 que culminou no surgimento de varios estudos
epidemiolégicos e alguns experimentais para verificar a ligacdo entre estresse mental e surgimento de
diversas doencas, entre elas as cardiovasculares. Entretanto, muitos profissionais ainda enfrentam essa
associagcdo com ceticismo, desvalorizando a prética clinica investigativa por deixar de lado a pesquisa de
outros fatores que poderiam predispor a patologias futuras (KOMORI T, et al., 2019).

Pessoas com depresséo cronica possuem, cerca de duas vezes mais chance de desenvolver doengas
cardiovasculares em um periodo de seis anos, tendo uma relevancia negativa maior que a ansiedade. Apesar
disso, as taxas de identificacdo e tratamento na atengéo primaria ainda sdo muito baixas, mesmo com grande
relevancia, comprovada pela prevaléncia de depressdo e ansiedade em pessoas ja com doencas
cardiovasculares em 4 grandes cidades brasileiras de, respectivamente, 22 a 30% e 36 a 43% (VELOSO
MAQS, et al., 2019).

Mesmo com esses dados preocupantes, a salde mental se apresenta como uma das areas mais
negligenciadas da salde publica. Segundo a Organizacdo Mundial da Salde, quase 1 bilhdo de pessoas
vivem com transtorno mental no mundo. No atual contexto da pandemia da doenca do coronavirus 2019
(COVID-19), esse quadro tende a se agravar ainda mais (OMS, 2020).

Uma vez destacado que situacdes estressantes podem levar, cronicamente, a desfechos cardiovasculares
negativos, existem varias vias fisiologicas de acdo, como na estimulacéo hipofisaria, que levara a liberacéo
de catecolaminas, na ativacdo do sistema renina-angiotensina-aldosterona, modificando os mecanismos
pressoricos, e na privacdo do sono, que altera a producdo de melatonina. Essas vias de acdo alteradas
causam diversos resultados secundarios, como déficit do sistema imunolégico e de coagulagdo, surgimento
de hipertenséo e remodelamento cardiaco (ALBUS C, et al., 2019).

Ademais, esse efeito do estresse pode causar modificacdes alimentares que irdo interferir no metabolismo
de varios nutrientes, tais como vitaminas do complexo B, vitamina C, calcio, magnésio, ferro e zinco.
Cronicamente, o sistema endécrino é afetado e pode gerar alteragdes no metabolismo de lipideos, da presséo
arterial e da frequéncia cardiaca, o que aumenta o consumo de oxigénio pelo miocéardio. Ao longo dos anos,
essa situagéo pode favorecer o surgimento de hipertenséo arterial sistémica pela tensdo desenvolvida nesses
constantes momentos de ansiedade e estresse (DALMAZO AL, et al., 2019).
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Em meio a esse panorama, alguns esfor¢cos podem ser tomados para coibir a evolucdo dessas patologias,
como a maior investigacédo clinica por parte de médicos, buscando verificar as fragilidades dos pacientes e
analisando os prejuizos futuros se ndo houver auxilio adequado. Além disso, o exercicio fisico mostra
excelentes resultados na reducdo tanto do risco cardiovascular quanto dos sintomas depressivos
isoladamente (CASSIANO AN, et al., 2020).

Dessa forma, o estudo tem como objetivo analisar a relacdo entre o surgimento de doencas
cardiovasculares com a presenca de fatores psiquicos e emocionais negativos, através da analise de
aspectos fisiopatolégicos e estratégias de prevengéo e tratamento.

METODOS

Trata-se de um estudo desenvolvido segundo os critérios de revisdo integrativa da literatura cientifica, a
fim de determinar os efeitos que fatores psiquicos e emocionais negativos poderiam causar em um possivel
surgimento de doenca cardiovascular.

A pergunta adotada para o planejamento desta pesquisa foi: os fatores psicolégicos e emocionais
cotidianos, em uma viséo a médio e longo prazo, poderiam causar modificagdes organicas que culminariam
no surgimento de doencas cardiovasculares e essas mudancas poderiam ser amenizadas?

Foi realizada uma pesquisa bibliografica a fim de selecionar artigos que abordassem o tema proposto.
Para tanto, foram utilizadas as bases de dados The Scientific Electronic Library Online (SciELO), Literatura
Latino-americana e do Caribe em Ciéncias da Saulde (LILACS), US National Library of Medicine National
Institutes of Health (Medline/PubMed).

A pesquisa foi realizada por meio da combinacdo de palavras-chaves indexadas nos Descritores em
Ciéncia da Saude (DeCS): “Doengas Cardiovasculares”, “Doenca das Coronarias”, “Hipertensao”, “Saude
Mental” e “Estresse Psicoldgico”. Os descritores foram combinados utilizando os operadores booleanos “AND”

e “OR”. Foram utilizados artigos escritos em inglés, portugués, espanhol.

Foram excluidos trabalhos de revisdo de literatura, resumos, teses e trabalhos que ndo possuiam os
termos utilizados na busca como objeto principal. Inicialmente, 383 artigos foram encontrados. Uma triagem
inicial, através da leitura dos titulos e resumos, foi realizada. Foram excluidos 47 artigos duplicados e 302
artigos que ndo se adequaram a tematica estudada. Portanto, 17 foram selecionados para a andlise (Figura
1).

Figura 1 - Fluxograma da aplicagdo dos critérios de incluséo e excluséo.

Quantidade de estudos identificados por
pesquisas nas bases cientificas
(n =383)
SciELO: 126
PUBMED: 203
LILACS: 54

!

Filtro: Duplicidade nas bases de dados

ﬂ . N Estudos excluidos (n= 47)
Estudos selecionados (n=336)
(n=3386)

Filtro: leitura de titulos e resumos

Estudos excluidos (n= 290)
ﬂ : % Estudos selecionados (n= 46)

Filtro: Leitura na integra

Estudos excluidos (n= 29)
ﬂ' g Estudos selecionados (n= 17)

Fonte: Souza VC, et al., 2021.
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Em relacéo aos aspectos éticos, 0 estudo se adequa a resolucéo 466/12 do Conselho Nacional de Salde
(CNS). A analise foi realizada com artigos disponibilizados em Bases de Dados, acessiveis através da rede
mundial de computadores. Por essa razao, conforme descreve a resolugédo, é dispensada a apreciagdo por
um Comité de Etica e Pesquisa (CEP). Além disso, o estudo zela por seus principios de ndo maleficéncia,
beneficéncia, autonomia e justica.

RESULTADOS

A partir da aplicabilidade dos critérios de inclusdo e excluséo, os resultados presentes neste trabalho
abordam os principais achados dos dezessete estudos selecionados que estdo expostos a seguir (Quadro
1).

Quadro 1 - Sintese dos principais achados sobre a relacao entre fatores psiquicos e emocionais sobre o

desenvolvimento de doencas cardiovasculares.

N Autores (Ano)

Principais achados

1 | ALMEIDA OP, et al. (2019)

Estudo de coorte. A depresséo esté associada a um estilo de vida com
praticas que aumentam o risco de eventos cardiovasculares, além de
alteracdes na fisiologia.

2 | ANTUNES J (2020)

Artigo de revisdo. Os fatores relacionados ao ambiente de trabalho tém
forte influéncia sobre o desenvolvimento de doencas cardiovasculares.

3 | BUCCIARELLIV, et al. (2020)

Artigo de revisdo. A depressao se relaciona a sedentarismo, privacéo
de sono, alcoolismo e tabagismo e alteragdes organicas que predispde
doencas cardiovasculares.

4 | CASSIANO AN, et al. (2020)

Estudo de coorte. O exercicio fisico reduz o risco de doencas
cardiovasculares em pacientes depressivos.

5 | CHRISTIAN TMD (2015)

Estudo de coorte. Um terco dos casos de Cardiomiopatia de Takotsubo
€ desencadeado por fatores psicoldgicos.

6 | COUTO HA, et al. (2007)

Artigo de revisdo. O nivel pressorico, devido a fatores estressantes e
ansiosos, se eleva no ambiente de trabalho.

7 | FROMMEYER G, et al. (2013)

Artigo de revisdo. A taquicardia supraventricular paroxistica e o ataque
de pénico estdo intimamente relacionados.

8 | GHADRI JR, et al. (2018)

Artigo de revisdo. O uso de medicamentos antidepressivos inibidores
da recaptacdo de serotonina e noradrenalina possivelmente
aumentam o risco de desenvolvimento de doencas cardiovasculares.

9 | JEE YH, etal. (2019)

Estudo de coorte. O risco de doengas cardiovasculares é cerca de 40%
maior nos pacientes com depresséo.

10 | LAMPERT R (2016)

Artigo de revisao. Disturbios psicolégicos como depresséo e ansiedade
aumentam a vulnerabilidade para taquiarritmias ventriculares em
cardiopatas.

11 | LARKIN E e WHOOLEY MA (2013)

Artigo de revisao. Fatores psicoldgicos estdo relacionados ao aumento
de biomarcadores inflamatorios e agregacéo plaquetaria. Inibidores da
recaptacao de serotonina seriam uteis.

12 | LOURES DL, et al. (2002)

Artigo de revisdo. O estresse cronico estimula a atividade do sistema
renina-angiotensina-aldosterona e causa alteragbes metabdlicas e
vasculares que predispdem a aterosclerose.

13 | MENDES F e MARTINS D (2020)

Artigo de revisdo. O treinamento aerébico de intensidade moderada
reduziu o modelamento cardiaco ventricular em testes com animais.

14 | RAJAN S, et al. (2020)

Estudo de coorte. O risco de desenvolvimento de doenga
cardiovascular foi 14% maior em individuos que apresentavam 4 ou
mais sintomas depressivos

15 | VELOSO MAQS, et al. (2019)

Estudo transversal. O risco de desenvolver dislipidemia é maior entre
individuos ansiosos e depressivos.

16 | SCHMIDT K, et al. (2020)

Estudo transversal. O sexo feminino é mais suscetivel ao estresse
psicossocial, sendo mais propensas a patologias como cardiopatias e
doencas vasculares.

17 | STEVEN MB e JOHN SR (2015)

Artigo de revisdo. A depressédo esta relacionada a hipercortisolemia,
pacientes tendem a aderir mal & medicacgédo e habitos saudaveis.

Fonte: Souza VC, et al., 2021.

Relacdo entre estresse psicolégico e o desenvolvimento de doencas cardiovasculares

O estresse psicoldgico pode ser definido como um quadro de desgaste mental, decorrente de uma
exposicao continua do individuo a um grau de tensdo desproporcional a capacidade de suporta-la, ou seja,
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entre as exigéncias impostas no cotidiano e aos meios do individuo para lidar com elas. No contexto clinico,
0 paciente pode apresentar, com intensidade relacionada aos fatores estressantes vividos, irritabilidade, dor
na musculatura cervical, nervosismo, cefaleia por tenséo, palpitacdes, fadiga, alteracéo do sono e periodos
de indisposi¢céo (COUTO HA, et al., 2007).

Estudos demonstram que os valores aferidos de pressao arterial em ambientes de trabalho normalmente
séo mais elevados do que as obtidas em casa, devido a fatores estressantes e ansiosos, estando relacionados
a uma possivel hipertrofia ventricular esquerda, a qual cronicamente pode mudar a configuragdo cardiaca e
gerar cardiopatias (COUTO HA, et al., 2007).

O estresse crbnico estimula a atividade do sistema renina-angiotensina-aldosterona (SRAA), por meio de
uma maior expressdo renal de renina, bem como aumento de sua atividade plasmatica pela ativacéo
simpética. Portanto o consequente aumento dos niveis de angiotensina Il, e consequentemente da
aldosterona, surge como resposta adaptativa do organismo ao estresse mental. Essas substancias irdo agir
no corpo por meio da retencdo de agua e soédio, da vasoconstricdo, e do aumento de substancias
inflamatorias. Tais mecanismos estdo diretamente relacionados ao surgimento de hipertenséo arterial e
remodelamento cardiaco (LOURES DL, et al., 2002).

O estresse mental também tem importante influéncia no desenvolvimento de isquemia miocardica.
Cronicamente, gera alteracbes metabdlicas e vasculares, principalmente plaquetéarias e lipidicas, que
predispdem a aterogénese. De forma aguda, eleva o tdnus vasomotor das coronérias, com redugéo do seu
fluxo, e promove uma hiperatividade simpatica resultando em aumento da frequéncia cardiaca, da pressao
arterial sistémica e na contratilidade miocardica, aumentando a demanda do miocardio por oxigénio e
promovendo eventos isquémicos (LOURES DL, et al., 2002).

Relacéo entre depresséo e doencgas cardiovasculares

A relacgéo fisiopatolégica entre depresséo e risco cardiovascular foi alvo de diversos estudos. Individuos
deprimidos geralmente adotam habitos de vida que ja sdo sabidamente fatores de risco cardiovascular, como
sedentarismo, privacdo de sono, alcoolismo e tabagismo. Além disso, costumam ter baixa adesdo a
tratamentos farmacol6gicos (BUCCIARELLI V, et al., 2020).

Rajan S, et al. (2020) realizou um estudo prospectivo com 145.862 adultos de meia idade de diversos
paises economicamente distintos. O risco de desenvolvimento de doenca cardiovascular foi 14% maior em
individuos que apresentavam 4 ou mais sintomas depressivos. O risco era duas vezes maior nas areas
urbanas do que nas rurais. Além disso, individuos do sexo masculino apresentavam mais que o dobro de
risco para o desenvolvimento de doengas cardiovasculares em comparacao com as mulheres. A principal
doenca identificada foi o infarto do miocérdio.

O predominio de casos em areas urbanas pode estar relacionado a fatores que afetam a saude mental
desse grupo, como moradias superlotadas, escassez de areas verdes e desigualdade social. Ja o predominio
no sexo masculino, pode estar relacionado ao fato desse grupo procurar menos atendimento e apresentar
dificuldade para relatar sintomas depressivos em comparacédo com as mulheres (RAJAN S, et al., 2020).

O risco de doencas cardiovasculares é cerca de 40% maior nos pacientes com depressao. Além disso,
nos homens, esse distlrbio psicolégico causou o aumento do risco de angina pectoris e de infarto agudo do
miocardio em até duas vezes. Fatores psicolégicos, como o humor deprimido, aumentam em até 4 vezes a
probabilidade de ma adesdo a medicacéo, além de ndo seguir recomendacdes de mudancgas para um estilo
de vida mais saudavel. Refere ainda, uma maior inatividade fisica, predispondo a piores desfechos
cardiovasculares (JEE YH, et al., 2019; STEVEN MB e JOHN SR, 2015).

Por outro lado, os proprios fatores psicossociais podem afetar diversas etapas organicas que resultam em
aterotrombose, fato ja identificado através da mensuracdo de biomarcadores circulantes de disfungéo
endotelial em pacientes depressivos. As alteragcdes de hemostase e trombogénese desencadeados pelo
estresse mental podem estar relacionados a uma reducéo da atividade do ativador do plasminogénio tecidual
(tPA) e ao aumento do tempo de lise do coagulo e do inibidor do plasminogénio tecidual (LOURES DL, et al.,
2002; BUCCIARELLI V, et al., 2020).
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Almeida OP, et al. (2019) segue essa linha de raciocinio ao afirmar que a depresséo esta diretamente
associada a um estilo de vida com praticas que aumentam o risco de eventos cardiovasculares, além de
alteracdes na fisiologia como reducéo da variabilidade da frequéncia cardiaca, aumento dos niveis basais de
catecolaminas e de marcadores inflamatorios, além de disfungdo endotelial e plaquetéria.

Biomarcadores inflamatdrios como proteina C reativa, interleucina 1 e interleucina 6, comumente
associados ao desenvolvimento de aterosclerose, estavam em niveis aumentados em pacientes depressivos,
tanto nos individuos saudaveis, quanto naqueles com alguma cardiopatia. (LARKIN E e WHOOLEY MA,
2013).

Uma relacao intima entre transtornos psiquiatricos e obesidade também ja foi encontrada. Alguns estudos
evidenciaram maior risco de dislipidemia entre individuos ansiosos e depressivos. Tal relacdo pode estar
relacionada a um processo de inflamacéo crénica leve mediada por cortisol e desencadeada por alteracdes
morfolégicas no hipocampo presentes em pacientes com transtornos de humor. Alguns estudos ja
demonstraram a elevacao dos niveis glicémicos e o aumento da resisténcia a insulina, por mecanismos
desconhecidos, durante situag@es de estresse (VELOSO MAOS, et al., 2019; LOURES DL, et al., 2002).

Steven MB e John SR (2015) também descrevem a hipercortisolemia como um dos fatores deflagrados
pelos transtornos psiquiatricos relacionados ao aumento do risco cardiovascular. Segundo ele, esses
disturbios podem promover uma hiperatividade do eixo hipotalamo-hipofise-adrenal e defeitos na sinalizagéo
de serotonina, com consequente disfungdo da amigdala. Associado a hipercortisolemia, a disfungao
autondmica, o aumento de catecolaminas e de marcadores inflamatérios, além da disfuncéo endotelial e da
ativacao plaquetéria contribuiram na fisiopatogénese do quadro.

Acerca da prevaléncia entre sexos, foi comprovado que homens possuem maior atividade autonémica
cardiaca simpatica, enquanto as mulheres, parassimpatica. Durante o sono profundo e restaurador, acontece
ativacdo vagal parassimpatica e inibicao simpética. Esses eventos sdo necessérios para a reducao fisiologica
da pressao arterial e frequéncia cardiaca. Entretanto, em mulheres deprimidas, o sono é curto e pouco
renovador, contribuindo para a hipersecrec¢éo de cortisol e impedindo a modulacdo da presséo arterial e da
frequéncia cardiaca. Portanto, além de fatores como idade e obesidade, a modulagdo adrenérgica durante a
situacdo de estresse é mais prevalente em mulheres pelo maior desequilibrio das fun¢des autonémicas
(BUCCIARELLI V, et al., 2020).

Aspectos laborais e o desenvolvimento de doencas cardiovasculares

Em relacdo aos aspectos laborais, estudos demonstram que fatores relacionados ao ambiente de trabalho
tém forte influéncia sobre o desenvolvimento de doencas cardiovasculares. Existem evidéncias sobre a
excessiva ativagdo do sistema simpatico-adrenérgico nos casos de longas jornadas de trabalho e horas
extraordinarias em casa, principalmente quando ha diminuicdo do tempo de recuperacgdo. Esse tipo de rotina
comumente esta relacionado a inatividade fisica, ao tabagismo, a privacéo do sono, ao estresse psicolégico,
a obesidade e ao alcoolismo. O risco de infarto agudo do miocardio aumenta substancialmente com o
crescimento do nimero de horas semanais de trabalho (ANTUNES J, 2020).

O sexo feminino é mais suscetivel ao estresse psicossocial devido a mdltipla jornada de trabalho nos
papeis sociais e familiares, sendo mais propensas a patologias como cardiopatias e doencas vasculares,
evidenciado pelo infarto agudo do miocardio e acidente vascular encefalico serem as principais causas de
morte em mulheres com mais de 50 anos. Em contrapartida, apesar desses dados, o estresse em relagéo a
doenca isquémica em especifico apresenta mais desfechos negativos em homens. (SCHMIDT K, et al., 2020).

Relacédo entre arritmias e satde mental

Diversos estudos evidenciaram o estresse como fator desencadeador de arritmias ventriculares e atriais,
em raz&@o da sua atuacao através de altera¢des na atividade autondmica no individuo. Além disso, disturbios
psicolégicos como depressdo e ansiedade aumentam, de forma significativa, a vulnerabilidade para
taquiarritmias ventriculares em cardiopatas. O estresse agudo ou grave pode, ainda, desencadear uma
taquicardia ventricular mesmo sem uma cardiopatia de base (LAMPERT R, 2016).
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Também analisou a associacdo entre fatores psicossociais e arritmias. A taquicardia supraventricular
paroxistica (TSVP) e o Ataque de Panico possuem uma apresentacéo clinica semelhante. A relacéo causa e
consequéncia é dificil de ser estabelecida, pois muitas vezes os quadros ndo sdo documentos por analise
eletrocardiogréfica. A cura de pacientes com transtorno do panico apés ablagéo por cateter ja observada em
alguns estudos pode apontar que a TVSP é uma causa e ndo uma consequéncia de um ataque de panico
(FROMMEYER G, et al., 2013).

A correlac@o entre estresse mental e arritmias tem sua génese na instabilidade elétrica miocardica
produzida pela hiperatividade simpéatica e pela reducéo da atividade parassimpatica, o que poderia predispor
o desenvolvimento de arritmias ventriculares graves. Além disso, a presenca de isquemia agiria de forma
sinérgica para o desenvolvimento do quadro (LOURES DL, et al., 2002).

Cardiomiopatia de Takotsubo

A Cardiomiopatia de Takotsubo (ou estresse) € uma doenga intimamente ligada a fatores psicossociais,
na qual um terco dos casos sdo desencadeados por fatores psicoldgicos, sendo descrita como "sindrome do
coragéo partido" e, em casos menos comuns, como "sindrome do coragéo feliz" (CHRISTIAN TMD, 2015).

O mecanismo fisiopatolégico desta doenca envolve a liberagdo exacerbada de catecolaminas, o prejuizo
na recaptacdo neuronal de norepinefrina e o estresse oxidativo, em resposta a situacdes de forte emocéo,
resultando em acdes citotoxicas e comprometimento da microcirculagdo no miocérdio ventricular. Com base
nisso, o uso de medicamentos antidepressivos inibidores da recaptacdo de serotonina e noradrenalina
possivelmente aumentariam o risco desta doenca (GHADRI JR, et al., 2018).

Estratégias de prevencao e tratamento

Cassiano AN, et al. (2020) realizou uma pesquisa com o0 objetivo de avaliar os efeitos da atividade fisica
sobre o risco cardiovascular e a presenc¢a de sintomas depressivos em idosos hipertensos. O exercicio
mostrou-se eficaz na redugéo do colesterol total e da lipoproteina de baixa densidade (LDL-c) e no aumento
da lipoproteina de alta densidade (HDL-c). Além disso, apresentou efeitos benéficos na manutencao da
capacidade funcional e da autonomia fisica, com importante impacto positivo na salide e na qualidade de vida
dos idosos.

Nesse sentido, a pratica de atividades fisicas reduz ndo apenas 0s sintomas depressivos, como também
contribui para reducdo do risco cardiovascular. Aliado a essas préticas, é indispensavel a associacdo da
alimentacdo balanceada, rica fibras, vegetais e frutas, com ingestdo equilibrada de lipideos insaturados e
evitar os saturados. Por essa razdo, a associacdo dessas praticas deve ser estimulada para todos os
pacientes com doencas cardiovasculares, independentemente da existéncia de depressao (DALMAZO AL, et
al., 2019; LARKIN E e WHOOLEY MA., 2013).

Mais especificamente, o treinamento aerébico de intensidade moderada mostrou bons resultados ao agir
na permuta do colageno, reduzindo o estresse oxidativo mitocondrial e 0 modelamento cardiaco de ventriculo
esquerdo em camundongos ooforectomizadas a partir da desaceleragdo da apoptose de fibras musculares
(MENDES F e MARTINS D, 2020).

Devido a esses dados, as atuais Diretrizes Europeias e Americanas recomendam a realizacao rotineira de
uma triagem para depressao nos pacientes com doenca cardiovascular. Caso diagnosticada, uma abordagem
conjunta das duas doencas, através de terapias farmacolégicas e ndo farmacolégicas, deve ser realizada. No
gue se refere ao desfecho cardiovascular do paciente, o tratamento da depressdo e ansiedade com terapia
cognitivo-comportamental (TCC) néo influenciou na ocorréncia de eventos a longo prazo, enquanto o
tratamento farmacolégico com antidepressivos se mostrou efetivo (BUCCIARELLI V, et al., 2020).

Em contrapartida ao possivel efeito de estimulo a agregacéo plaquetaria nos transtornos mentais, o0 uso
de antidepressivos, em especial os Inibidores Seletivos da Recaptacdo de Serotonina (ISRS), diminuem a
atividade plaquetaria e sua agregacao, podendo contribuir para reduzir o risco de eventos cardiovasculares
futuros, ao exemplo dos antiagregantes plaquetéarios (LARKIN E e WHOOLEY MA., 2013).
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A terapia farmacolégica, também resultou em reducdo significativa em marcadores de ativacéo
plaquetaria/endotelial, como o fator plaquetario e B-tromboglobulina, em marcadores inflamatérios, como fator
de necrose tumoral-a e proteina C reativa, além de melhorar a variabilidade da frequéncia cardiaca (STEVEN
MB e JOHN SR, 2015).

Almeida OP, et al. (2019), por outro lado, observou em seu estudo que tanto a depressédo quanto o uso de
antidepressivos aumentaram o risco cardiovascular em homens idosos. No entanto, afirma que o uso de
antidepressivos reduz o risco cardiovascular nos pacientes com depressédo, mas ndo naqueles sem a doenca.

Nessa visdo, pesquisas futuras poderiam focar nas nuances da relacdo entre situacdes estressantes e
sindromes psiquiatricas em desfechos cardiovasculares a médio e longo prazo a partir de ensaios clinicos
focados em superar as lacunas atuais sobre o assunto.

CONSIDERAGCOES FINAIS

A revisédo da literatura evidenciou a estreita relagdo entre os fatores psicolégicos e emocionais e 0
surgimento de doengas cardiovasculares, confirmada por diversos estudos observacionais. Dentre os
principais mecanismos fisiopatolégicos descritos, os mais significativos séo a privagcao do sono, o excesso de
catecolaminas por acdo do sistema nervoso simpético, a ativacdo do sistema renina-angiotensina-
aldosterona, os disturbios da homeostase e o estimulo & aterosclerose. A baixa adesdo a tratamentos
medicamentosos também foi evidenciada. Esses resultados contribuiram para fomentar novas estratégias no
ambito da abordagem dos pacientes ambulatoriais em geral que apresentam queixas de sindromes psiquicas,
buscando evitar evolucdo de uma possivel sindrome cardiovascular por meio da indicagdo precoce do
exercicio fisico aerébico e da alimentacdo balanceada, além de terapias medicamentosas.
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