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REVISAO DE LITERATURA

RESUMO

Trata-se de uma revisdo integrativa utilizando como base de dados a BVS, a SciELO, o LILACS e o
PubMed, nos ultimos 5 anos. Foram avaliados 997 artigos sobre o tema com énfase em uma
sintese dos conhecimentos mais recentes e de maior consisténcia cientifica. A hipertensao
arterial ou pressao alta é uma doenca cronica caracterizada pelos niveis elevados da pressao
sanguinea nas artérias. Ela acontece quando os valores das pressées maxima e minima sao iguais
ou ultrapassam os 140/90 mmHg. Medir a pressdo regularmente é a Unica maneira de
diagnosticar a hipertensdo. A pressao alta ndo tem cura, mas tem tratamento e pode ser
controlada. Conclui-se que além dos medicamentos disponiveis atualmente, é imprescindivel
adotar um estilo de vida saudavel.

Palavras-chave: Hipertensao arterial sistémica; Diagndstico; Tratamento.

Brazilian Journal of Implantology and Health Sciences
Volume 6, Issue 7 (2024), Page 1302-1311.



Diagndstico e tratamento da Hipertensdo Arterial Sistémica: uma reviséo de literatura
Sampaio et. al.

Diagnosis and treatment of Systemic Arterial Hypertension:
a literature review

ABSTRACT

This is an integrative review using the VHL, SciELO, LILACS and PubMed as databases over the
last 5 years. 997 articles on the topic were evaluated with an emphasis on a synthesis of the
most recent knowledge and greater scientific consistency. Arterial hypertension or high blood
pressure is a chronic disease characterized by high blood pressure levels in the arteries. It
occurs when the maximum and minimum pressure values are equal to or exceed 140/90
mmHg. Taking your blood pressure regularly is the only way to diagnose hypertension. High
blood pressure has no cure, but it is treatable and can be controlled. It is concluded that in
addition to the medications currently available, it is essential to adopt a healthy lifestyle.
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INTRODUCAO

As doengas crbnicas ndo transmissiveis (DCNT) sdo a principal causa
demorbimortalidade, correspondendo a 63% das causas de morte no mundo. Dentre
elas, as doencgas cardiovasculares (hipertensao arterial, infarto, acidente vascular
encefalico) destacam-se pela alta magnitude, respondendo por cerca de um terco das

mortes globais (CAREY; MORAN; WHELTON, 2022).

A hipertensao arterial sistémica (HAS) é um dos principais fatores de risco paraas
doengas cardiovasculares, que na ultima década representaram as principais causas

demortalidade em todo o mundo (MILLS; STEFANESCU; HE, 2020).

A HAS é uma condicdo clinica multifatorial caracterizada por niveis elevados
esustentados de pressdo arterial — PA (PA 2140 x 90mmHg). Associa-se,
frequentemente, as alteragdes funcionais e/ou estruturais dos drgdos-alvo (coragdo,
encéfalo, rins e vasos sanguineos) e as alteracdes metabdlicas, com aumento do risco

de eventos cardiovasculares fatais e ndo fatais (IQBAL; JAMAL, 2021).

A Organiza¢do Mundial da Saude (OMS) estima que cerca de 600 milhGes de
pessoas tenham hipertensdo arterial sistémica (HAS) e ocorram 7,1 milhGes de mortes
anuais decorrentes dessa doenca. Relatério recente da OMS aponta a HA como o maior
fator de impacto mundial para a saude, refletindo em perdas de vidas pela falta de
controle da doenga. No Brasil, apenas 33% dos hiopertensos estdo comcontrole

adequado da PA (AL-MAKKI et al., 2021).

De acordo com a Vigilancia de Fatores de Risco e Prote¢do para Doencas Cronicas
por Inquérito Telefénico Nacional (2019), a HAS autorreferida passou de 24,3% em2017
para24,5 em 2019, sendo as mulheres com maior prevaléncia (27,3%) quando

comparada comos homens (21,2%).

No contexto do ranking mundial em morte por doencas cardiacas, infarto e HAS,
o Brasil lidera o sexto lugar entre homens e mulheres na faixa de 35 a 74 anos. A HAS
atinge cerca de 36 milhdes de individuos adultos no Brasil, em que 60% sao idosos

(HUNTER; CHAPMAN; DHAUN, 2021).
Estudos indicam crescimento mundial de 60% dos casos da doenga para 2025. A

hipertensao arterial acarreta aumento dos custos dos sistemas de saude e tem afetado

a economia global (NASCIMENTO et al., 2022).
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No Brasil, os desafios do controle e prevenc¢do da HAS e suas complicacdes sao,
sobretudo, das equipes de Atencdo Basica (AB). As equipes sdao multiprofissionais,
cujoprocesso de trabalho pressupde vinculo com a comunidade e a clientela adscrita,
levandoemconta a diversidade racial, cultural, religiosa e os fatores sociais envolvidos

(SANTOS et al., 2021).

Diante disso, o objetivo geral deste trabalho é, por meio da analise da producao
cientifica nacional e internacional indexadas as bases de dados LILACS, SciELO e
PubMed, o conhecimento acerca dessa doenga sendo de fundamental importancia na
avaliacdo criteriosa dos pacientes que externam sinais e sintomas da mesma e na
condugdo e tratamento adequados destes, reduzindo os impactos de morbimortalidade

ja conhecidos

Como objetivos especificos, tem-se: descrever os tratamentos disponiveis para
o manejo da hipertensdo arterial sistémica, as caracteristicas clinicas e epidemioldgicas;

e, identificar possiveis formas de tratamento dessa doenca.

METODOLOGIA

Trata-se de uma revisdo narrativa de literatura, que possui carater amplo e se
propde a descrever o desenvolvimento de determinado assunto, sob o ponto de vista
tedrico ou contextual, mediante andlise e interpretacdo da producdo cientifica
existente. Essa sintese de conhecimentos a partir da descricdo de temas abrangentes
favorece a identificacdo de lacunas de conhecimento para subsidiar a realizacdo de
novas pesquisas. Ademais, sua operacionalizacdo pode se dar de forma sistematizadas

com rigor metodolégico (BRUM et al., 2015).

Para responder a questdo norteadora “O que a literatura especializada em
saude, dos ultimos cinco anos, traz a respeito dos tratamentos disponiveis e das
caracteristicas clinica e epidemioldgicas para o manejo do hipertensdo arterial
sistémica?” foi acessada a Biblioteca Virtual em Saude (BVS), nas bases de dados
Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS), na biblioteca
eletronica Scientific Eletronic Liberary Online (SciELO) e na USA National Library of

Medicine (PubMed).

Por meio da busca avancada, realizada em 11 de julho de 2024, utilizando-se dos
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seguintes termos delimitadores de pesquisa, como descritores para o levantamento de
dados dos ultimos 5 anos: “hipertensdo arterial sistémica and diagndstico and
tratamento”. Este processo envolveu atividades de busca, identificacdo, fichamento de
estudos, mapeamento e analise. O recorte temporal justifica-se pelo fato de que estudos

de avaliacdo a respeito da hipertensao arterial sistémica, no Brasil, sdo pouco realizados.

Os dados coletados para a selecdo dos artigos analisados neste estudo
atenderam aos seguintes critérios de inclusdo: tratar-se de um artigo original, cujo
objeto de estudo seja de interesse desta revisado integrativa, publicado nos ultimos cinco
anos. Ja os critérios de exclusdo foram: artigos de revisao; tese ou dissertacao, relato de
experiéncia; e, artigo que, embora sobre tratamento psiquiatrico, tratasse de situacdes

especificas relacionadas a patologias.

Inicialmente, foram encontradas 997 produgdes cientificas com os descritores
“hipertensao arterial sistémica and diagndstico and tratamento”. Desses, forma
selecionados 786 producgdes cientificas que apresentavam o texto na integra ou nao,
sendo que apenas 578 atenderam ao critério de inclusdo relativo ao idioma que era
lingua portuguesa e inglés.

Das 578 producdes selecionadas, 387 atenderam ao critério de inclusdo ao
serem classificadas como artigos. Quando se aplicou o filtro relativo ao recorte temporal
dos ultimos cinco anos, foram selecionados 135 artigos. Desses, nove estavam
duplicados por integrarem mais de uma base de dados, motivo pelo qual foram
excluidos, restando 67 artigos. Apds a leitura dos titulos e dos resumos dessas
produgdes, 61 foram excluidos por ndao responderam a questdo norteadora desse
estudo, uma vez que se tratava a patologias especificas, que se encontra ilustrado na

figura 1.
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997 artigos resultantes
da primeira busca

Primeira pesquisa

Aplicacio do critério

:dioma 578 artigos
I
Aplicatg;i(l) do clritério 135 artigos
pora
I
Artigos duplicados (68) 67 artigos

Nao responderam a

questio norteadora Corpus amostral: 6
61) artigos

Figura 1. Fluxograma da Escolha dos Artigos

REVISAO DE LITERATURA

A hipertensdo arterial (HA) é uma doenca crénica ndo transmissivel (DCNT)
definidapor niveis de PA, em que os beneficios do tratamento (ndo medicamentoso e/
oumedicamentoso) superam os riscos. Trata-se de uma condicdo multifatorial, que
dependedefatores genéticos/ epigenéticos, ambientais e sociais, caracterizada por
elevacdo persistenteda pressao arterial (PA), ou seja, PA sistdlica (PAS) maior ou igual a
140 mmHg e/ou PA diastdlica (PAD) maior ou igual a 90 mmHg, medida com a técnica
correta, empelo menos duas ocasides diferentes, na auséncia de medicacdo anti-

hipertensiva (CURADO et al., 2021).

Por causa da alta morbimortalidade relacionada a hipertensdo, do seu perfil
decondicdo cronica e por permanecer assintomatica por muitos anos, a questao torna-
seumdesafio permanente para os sistemas de saude em todo o mundo, justificando
esforcos parasua deteccdo precoce e controle adequado, objetivando reduzir suas
complicacOes cardiacas, cerebrovasculares, renais e arteriais periféricas (VILLARREAL

RIOS et al., 2022).

Os fatores de risco associados a HAS descritos na literatura abrangem a

alimentacdo inadequada, a ingestdo excessiva de sal, o consumo abusivo de dlcool, a
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inatividade fisica, oexcesso de peso, o tabagismo e os disturbios do metabolismo da

glicose e dos lipidios (OKYAY, 2021).

A hipertensdo arterial sistémica (HAS) apresenta alta morbimortalidade, com
perda importante da qualidade de vida, o que reforca a importancia do diagndstico
precoce. O diagndstico ndo requer tecnologia sofisticada, e a doenga pode ser tratada e
controlada com mudangas no estilo de vida, com medicamentos de baixo custo e de
poucos efeitos colaterais, comprovadamente eficazes e de facil aplicabilidade na

Atencdo Basica (AB) (ITELMAN et al., 2021).

Sempre que possivel, o diagndstico de HAS deve ser estabelecido em mais de
uma visita médica: de 2 a 3 visitas, com intervalos de 1 a 4 semanas entre elas
(dependendo do nivel de pressao). O diagndstico pode ser definido em uma Unica visita
se a PA do paciente estiver maior ou igual a 180/110 mmHg e se houver evidéncia de
doenca cardiovascular. Em alguns pacientes, a HAS também pode ser diagnosticada por

meio da MRPA ou da MAPA (SANTIAGO et al., 2019).

A maioria dos pacientes hipertensos necessitard de farmacos emadicdoas
modifica¢Ges do estilo de vida para alcangar a meta pressérica (PAPATHANASIOU et al.,

2022).

As cinco principais classes de farmacos anti-hipertensivos — diuréticos (DIU),
blogueadores dos canais de cdlcio (BCC), inibidores da enzima conversora de
angiotensina(lECA), bloqueadores dos receptores da angiotensina Il (BRA) e
betabloqueadores (BB) demonstraram reducdes significativas da PA comparadas com
placebo, acompanhadas dediminui¢des consideraveis dos desfechos CV fatais e nao
fatais, beneficio relacionadofundamentalmente com a redugao da PA (OLIVEIRA;

DUARTE; ZANETTA, 2019).

O tratamento deve ser individualizado; e a escolha inicial do medicamento,
basear-senas caracteristicas gerais desejaveis dos medicamentos anti-hipertensivos ja
descritas, nas particularidades individuais, na presenca de doencas associadas e lesdes

de érgdos-alvo (LOA) e nas condi¢Ges socioeconOmicas (LIANG; CHOU; CHEUNG, 2023).

CONSIDERACOES FINAIS

Portanto, a hipertensao arterial ou pressao alta é uma doenga crbnica
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caracterizada pelos niveis elevados da pressdao sanguinea nas artérias. Ela acontece
quando os valores das pressées maxima e minima sdo iguais ou ultrapassam os 140/90
mmHg. A pressao alta faz com que o coracdo tenha que exercer um esforco maior do
que o normal para fazer com que o sangue seja distribuido corretamente no corpo. A
pressdo alta é um dos principais fatores de risco para a ocorréncia de acidente vascular

cerebral, enfarte, aneurisma arterial e insuficiéncia renal e cardiaca.
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