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INTRODUCAO / OBJETIVO RESULTADOS OU RESULTADOS ESPERADOS

Os Programas de Reabilitagao Cardiovascular (PRCV) sao
estratégias eficazes na prevencao e no tratamento de
doencas cardiovasculares. Entretanto, diferencas
socioeconOmicas entre os participantes, especialmente
desigualdades de género, podem influenciar o acesso, a
adesao e os desfechos do tratamento.

Observou-se associacao significativa entre classificacao
econdmica e presencga de convénio (X = 41,86; gl = 10; p <
0,001), embora nao tenha havido associagao significativa
entre sexo e convénio (p > 0,05), apesar da maior frequéncia
de convénios entre homens. A escolaridade do chefe da
familia associou-se significativamente a classificacao
socioecondmica (p < 0,001). Em relacao ao grau de instrucao
do chefe da familia, nos homens houve maior concentracao
nos niveis mais baixos e intermediarios, enquanto nas
mulheres houve maior frequéncia nos niveis mais elevados.
Essa diferenca, entretanto, nao foi estatisticamente
significativa (x> = 7,80; gl = 4; p > 0,05).

Analisar e comparar o perfil socioecondbmico de homens e
mulheres participantes de um PRCV, com o Iintuito de
identificar possiveis desigualdades de género que influenciem
O acesso e a permanéncia no programa.

Materiais E METODOS

Estudo transversal unicéntrico que analisou, por meio do
software PSPP, dados socioeconOmicos de 61 pacientes que
participaram do PRCV no ano de 2025.

RESULTADOS OU RESULTADOS ESPERADOS

Foram incluidos 61 participantes (41 homens, 67,2%; 20
mulheres, 32,8%), com idade média de 69,08 anos (+£10,83).
A classificacdo socioeconOmica, segundo o Critério de
Classificacdo Econb6mica Brasil, revelou: 8 pacientes na
classe A, 2 na B1, 20 na B2, 14 na C1, 15 na C2 e 2 nas
classes D/E. Nao houve associacao significativa entre sexo e

CONSIDERACOES FINAIS

Embora nao tenham sido encontradas associacoes
estatisticamente significativas entre sexo e variaveis
socioeconOmicas, observou-se uma tendéncia de maior
escolaridade do chefe da familia entre mulheres e maior
acesso a convénios entre homens. Pacientes em classes
econdbmicas inferiores, independentemente do sexo,
apresentaram menor escolaridade do chefe da familia e
MEeNor acesso a convénios, o que pode contribuir para maior
demora no inicio da reabilitacdo, piores condicdes clinicas ao
iIngresso e maior risco de abandono. Tais achados sugerem
desigualdades sutis que podem comprometer a equidade no

classe econdbmica (p > 0,05). Tal distribuicao pode ser
visualizada no grafico 1.

acesso e na permanéncia no PRCV, reforcando a
necessidade de estratégias especificas para reduzir
disparidades de género e classe social.
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Grafico 1: Classificacado Socioeconémica
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