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Recomendação / 

Escolha não ser submetido a uma cirurgia eletiva sem conhecer o seu risco cardiovascular e como 

minimizá-lo. 

__________________________________________________________________________________ 

 

Justificação / 

A avaliação do risco cardiovascular no doente proposto para cirurgia tem por objetivo identificar 

a probabilidade de sofrer um evento cardíaco agudo (insuficiência cardíaca, enfarte do miocárdio 

ou paragem cardíaca) ou um acidente vascular cerebral (AVC) no período perioperatório. O risco 

cardiovascular deve ser partilhado pelo seu médico assistente, assim como a prevenção e/ou 

terapêutica e seus benefícios.  

Existem recomendações universais para minimizar o risco de eventos cardiovasculares, 

nomeadamente:  

1. Abstenção tabágica, no mínimo 4 semanas antes da data proposta para a realização da 

cirurgia;  

2. Atividade física: 150 a 300 minutos semanais de exercício de intensidade moderada ou 75 a 

150 minutos de intensidade elevada. Na impossibilidade de cumprir, manter a atividade mínima 

possível;  

3. Dieta equilibrada, fazendo substituir as gorduras saturadas por não saturadas, diminuindo o 

teor em sal e açúcar, incluindo as frutas e legumes e restringindo o consumo de álcool (< 100 g 

por semana);  

4. Controlo individualizado da hipertensão arterial, através de medidas higieno-dietéticas e 

eventualmente terapêutica farmacológica;  

5. Controlo dos valores séricos do colesterol e triglicerídeos;  

6. Controlo metabólico da diabetes mellitus, com valor de HbA1c recente (últimos 3 meses). 

 

 

— 

A informação apresentada nesta recomendação tem um propósito informativo e não substitui uma 

consulta com um médico. Caso tenha alguma dúvida sobre o conteúdo desta recomendação e a sua 

aplicabilidade no seu caso particular, deve consultar o seu médico assistente. 
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