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RESUMO

Este estudo avalia os fatores de risco, prevaléncia de comorbidades e padrdes de uso de
medicamentos anti-hipertensivos em pacientes submetidos a cirurgias cardiacas na regido da Grande
Vitéria. Utilizou-se uma amostra de 129 pacientes, dos quais 86 (66,66%) foram diagnosticados com
hipertenséo. A pesquisa identificou prevaléncias significativas de angina (52%), dislipidemia (51%),
diabetes mellitus (43%) e infarto agudo do miocérdio (31%) entre os hipertensos. O estudo também
destaca um elevado indice de histérico familiar de hipertensdo (81%) e doencas cardiovasculares
(73%). Quanto ao tratamento, os beta bloqueadores foram os medicamentos mais utilizados,
presentes em 60,4% das prescrigdes. A investigacdo foi realizada através de coleta de dados
secundarios de prontuarios e questionarios aplicados aos pacientes, oferecendo um panorama
detalhado das caracteristicas epidemiolégicas e terapéuticas dos hipertensos que passam por
procedimentos cardiacos. Os resultados enfatizam a necessidade de estratégias de gestéo clinica
personalizadas para melhorar os desfechos de salde nessa populagéo.

Palavras-chave: Comorbidades cardiovasculares, Hipertensdo Arterial, Procedimentos cirlrgicos
Cardiacos.

INTRODUCAO

A hipertensao arterial sistémica é reconhecida mundialmente como uma das principais
causas de morbimortalidade, sendo diretamente responsavel por complicacGes
graves como doencgas coronarianas, insuficiéncia cardiaca, acidente vascular cerebral
(AVC) e doenca renal cronica. De acordo com a Organizacdo Mundial da Saude
(OMS), a hipertenséo afeta aproximadamente um bilh&o de individuos globalmente, e
€ o principal fator de risco para morte cardiovascular prematura (World Health
Organization, 2021).

Em ambito nacional, a hipertenséo representa um sério desafio de saude publica. Um
estudo realizado pela Vigitel Brasil (2021) indica que 24,3% dos adultos brasileiros
relataram diagnéstico médico de hipertensdo, com maior prevaléncia entre individuos
de maior idade e menor escolaridade. Especificamente na regido da Grande Vitéria,
estudos locais apontam para uma prevaléncia da hipertensdo que reflete a média
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nacional, impactando significativamente a demanda por servicos de saude,
especialmente em intervencgdes cardiovasculares (Almeida et al., 2019).

Considerando a relevancia da hipertensdo como precursora de intervencdes
cirdrgicas cardiacas, este estudo foca na analise dos fatores de risco, prevaléncia de
comorbidades e 0 uso de medicamentos anti-hipertensivos em pacientes hipertensos
gue se submetem a tais procedimentos na regido da Grande Vitéria. O conhecimento
das caracteristicas desses pacientes e das suas condi¢bes de saude é vital para
aprimorar as estratégias de manejo clinico e cirargico, potencializando os desfechos
e a qualidade de vida apdés as intervencdes.

Este trabalho é justificado pela necessidade de atualizar e expandir o conhecimento
sobre as préticas de gestdo da hipertensdo e suas consequéncias em procedimentos
de alta complexidade, visando subsidiar politicas de salude publica e praticas clinicas
com dados contextualizados e recentes da regidao estudada.

MATERIAL E METODOS
Este estudo é um levantamento transversal realizado com pacientes hipertensos que
foram submetidos a procedimentos cirdrgicos cardiacos nos hospitais da Universidade
de Ciéncias Médicas (HUCAM) e Unimed na regido da Grande Vitoria. A coleta de
dados ocorreu entre janeiro e dezembro de 2021.

Foram incluidos no estudo pacientes maiores de 18 anos, diagnosticados com
hipertensdo arterial sistémica e submetidos a cirurgia cardiovascular durante o
periodo do estudo. Os critérios de exclusédo foram pacientes ndao consentidos, aqueles
com dados incompletos nos prontuarios médicos e pacientes submetidos a
procedimentos cirdrgicos ndo cardiacos.

Os dados foram obtidos através de prontuérios médicos eletrénicos disponiveis nas
unidades hospitalares mencionadas. As variaveis coletadas incluiam informag6es
demograficas (idade, sexo, raca), histérico médico de comorbidades (dislipidemia,
diabetes mellitus, histéria prévia de angina ou infarto), habitos de vida (tabagismo,
consumo de alcool, nivel de atividade fisica, dieta) e informacdes detalhadas sobre o
uso de medicamentos anti-hipertensivos.

Utilizou-se um guestionario estruturado para coletar dados adicionais diretamente dos
pacientes ou de seus familiares, quando necessério, complementando as informacdes
do prontuario. Todos os participantes assinaram um Termo de Consentimento Livre e
Esclarecido (TCLE) antes de participar do estudo.
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RESULTADOS E DISCUSSAO

A hipertensédo arterial sisttmica (HAS) € uma condicdo crbnica de saude publica
global, afetando aproximadamente 1,13 bilhdo de pessoas ao redor do mundo. E
reconhecida como um dos principais fatores de risco modificaveis para doencas
cardiovasculares, acidente vascular cerebral e insuficiéncia renal, sendo responsavel
por milhdes de mortes prematuras anualmente (Mills et al., 2020). A prevaléncia da
hipertensdo aumenta significativamente com a idade e esta influenciada por diversos
fatores genéticos, dietéticos, ambientais e comportamentais (Johnson et al., 2021).

Individuos hipertensos frequentemente apresentam mudltiplas comorbidades, que
complicam o manejo clinico e aumentam o risco de mortalidade. Estudos demonstram
que condi¢cdes como diabetes mellitus e dislipidemia sdo comumente associadas a
hipertensdo e compartilham mecanismos fisiopatoldgicos que aceleram o processo
aterosclerotico, potencializando o risco de doencas cardiovasculares (Sarafidis et al.,
2018). Além disso, condicbes como obesidade e sindrome metabdlica estédo
fortemente correlacionadas com a elevacdo da pressdo arterial e consequentes
complicagbes cardiovasculares (Kotsis et al., 2020).

O manejo da hipertenséo envolve uma combinacédo de intervencfes farmacolégicas e
mudancas no estilo de vida. Medicamentos como diuréticos, beta blogqueadores,
inibidores da enzima conversora de angiotensina (IECA), e bloqueadores dos canais
de calcio sédo frequentemente utilizados e tém demonstrado eficicia na reducédo do
risco de eventos cardiovasculares em hipertensos (James et al., 2014).
Paralelamente, intervencgdes no estilo de vida, incluindo redug&o do consumo de sal,
aumento da atividade fisica e controle do peso, sdo recomendadas para todos 0s
pacientes como parte integral do tratamento da hipertensdo (Whelton et al., 2018).

No Brasil, a hipertensdo continua a ser uma importante questdo de saude publica,
especialmente em areas urbanas, onde a prevaléncia da doenca é alta devido a
urbanizacao, ao estresse e a habitos de vida ndo saudaveis. Estudos locais na regiao
da Grande Vitéria apontam para a necessidade de abordagens integradas que
envolvam ndo apenas tratamento médico, mas também acdes de educacdo em saude
e politicas publicas efetivas para combater a hipertenséo (Silva et al., 2020; Costa et

al., 2019).

Entre o total de 129 pacientes, considerando 86 hipertensos (66,66%), 57 eram do
sexo masculino (66,3%) e 29 do sexo feminino (33,7%) com uma mediana de idade
de 63 anos e predominancia da raga branca (51,16%) e parda (43%).

Ao avaliar a histéria patoldgica pregressa, as principais comorbidades encontradas
nesses pacientes associadas a hipertensao foram 45 (52%) que apresentaram angina,
44 (51%) com dislipidémia, 37 (43%) participantes com Diabetes Mellitus, 27 (31%)
previamente com infarto agudo do miocardio além de 8 (9%) acidente vascular
cerebral.

Dos participantes hipertensos, 70 (81%) apresentavam histéria familiar positiva
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para hipertensdo, 50 (58%) Diabetes mellitus e 63 (73%) com doencas
cardiovasculares.

Os habitos de vida mais prevalentes foram verificados, sendo 30 (35%) dos
participantes sedentarios, 26 etilistas (30,3%), tabagistas atuais 6 (7%) e 33 (38,4%)
sobrepesos.

Dentre os medicamentos anti-hipertensivos, foi possivel observar uma prevaléncia no
uso de drogas Beta bloqueadoras, presente em 60,4 % das prescricdes dos pacientes,
seguido pelos Bloqueadores dos Receptores de Angiotensina (BRA), 45,3%,
Diuréticos, 41,8%, Acido acetilsalicilico e Bloqueadores dos Canais de Célcio, 33,7%
Inibidores da Enzima Conversora de Angiotensina, 32,5%, e, Vasodilatadores, 12,7%,
respectivamente. Associado a isso, é valido salientar que 15% dos hipertensos fazem
uso apenas de uma medicacdo para controle pressérico, 22% associam duas
medicagdes e 54,65% utilizam concomitantemente 3 ou mais drogas com efeito anti-
hipertensivo.

Grafico 1 - Classe de anti-hipertensivos mais utilizados pelos pacientes da amostra
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CONCLUSAO

Este estudo abordou a complexidade do manejo de pacientes hipertensos submetidos
a procedimentos cirargicos cardiacos na regiao da Grande Vitéria, fornecendo insights
valiosos sobre a prevaléncia de comorbidades, habitos de vida, e padrdes de uso de
medicamentos anti-hipertensivos. Os resultados destacaram que uma significativa
proporcao de pacientes hipertensos apresenta comorbidades severas, como diabetes
mellitus e dislipidemia, que sao fatores de risco adicionais para doencas
cardiovasculares.
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A predominancia de habitos de vida adversos, incluindo sedentarismo e sobrepeso,
sugere uma necessidade urgente de intervencfes de salde publica que fomentem
estilos de vida mais saudaveis entre essa populacdo. Além disso, a alta taxa de
utilizacdo de multiplas medicacdes anti-hipertensivas indica a complexidade do
controle da hipertensao nesse grupo de pacientes, ressaltando a importancia de uma
abordagem integrada que combine farmacoterapia eficaz com modificagées no estilo
de vida.

Os dados coletados e analisados neste estudo contribuem para o entendimento do
perfil epidemiolégico e clinico dos pacientes hipertensos na regido, apoiando a
formulacdo de estratégias mais eficazes para a prevencdo e o tratamento das
complicacBes cardiovasculares associadas a hipertensdo. Recomenda-se que futuras
pesquisas se concentrem em avaliar a eficacia das interven¢des de saude publica e
educacao sanitaria, visando melhorar o manejo da hipertenséo e suas comorbidades
em contextos similares.

Este estudo também reforca a necessidade de politicas de saude que priorizem o
diagnéstico precoce, o tratamento adequado e o acompanhamento continuo de
pacientes hipertensos, especialmente aqueles que sdo candidatos a procedimentos
cirdrgicos cardiacos, para melhorar os desfechos clinicos e reduzir as taxas de
mortalidade relacionadas as doencas cardiovasculares.
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