\';‘-! . .
A
&y |

Isabelle Cerqueira Sousa

(Organizadora)



PROMOCAO

DA SAUDE

F QUALIDADE DE VIDA

2

Isabelle Cerqueira Sousa

(Organizadora)



Editora chefe
Prof? Dr® Antonella Carvalho de Oliveira
Editora executiva
Natalia Oliveira
Assistente editorial
Flavia Roberta Bardo
Bibliotecaria
Janaina Ramos
Projeto grafico
Bruno Oliveira
Camila Alves de Cremo
Daphynny Pamplona 2022 by Atena Editora
Luiza Alves Batista  Copyright © Atena Editora
Natalia Sandrini de Azevedo Copyright do texto © 2022 Os autores
Imagens da capa Copyright da edicao © 2022 Atena Editora
iStock Direitos para esta edicdo cedidos a Atena
Edicdo de arte  Editora pelos autores.
Luiza Alves Batista Open access publication by Atena Editora

Todo o conteldo deste livro esta licenciado sob uma Licenca de Atribuicdo
Creative  Commons.  Atribuicao-Nao-Comercial-NaoDerivativos 4.0
Internacional (CC BY-NC-ND 4.0).

QOB

0 conteudo dos artigos e seus dados em sua forma, correcao e confiabilidade sdo de responsabilidade
exclusiva dos autores, inclusive nao representam necessariamente a posic¢ao oficial da Atena Editora.
Permitido o download da obra e o compartilhamento desde que sejam atribuidos créditos aos autores,
mas sem a possibilidade de altera-la de nenhuma forma ou utiliza-la para fins comerciais.

Todos os manuscritos foram previamente submetidos a avaliacdo cega pelos pares, membros do
Conselho Editorial desta Editora, tendo sido aprovados para a publicagdo com base em critérios de
neutralidade e imparcialidade académica.

A Atena Editora é comprometida em garantir a integridade editorial em todas as etapas do processo
de publicacado, evitando plagio, dados ou resultados fraudulentos e impedindo que interesses
financeiros comprometam os padrdes éticos da publicacdo. SituagOes suspeitas de ma conduta
cientifica serdo investigadas sob o mais alto padrao de rigor académico e ético.

Conselho Editorial

Ciéncias Biologicas e da Salide

Prof? Dr? Aline Silva da Fonte Santa Rosa de Oliveira - Hospital Federal de Bonsucesso
Prof® Dr® Ana Beatriz Duarte Vieira - Universidade de Brasilia

Prof? Dr® Ana Paula Peron - Universidade Tecnoldgica Federal do Parana

Prof. Dr. André Ribeiro da Silva - Universidade de Brasilia

Prof® Dr® Anelise Levay Murari - Universidade Federal de Pelotas

Prof. Dr. Benedito Rodrigues da Silva Neto - Universidade Federal de Goias

[/:\tena

Lditora

Ano 2022



https://www.edocbrasil.com.br/
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4513496Y0&tokenCaptchar=03AGdBq2458SPEQEODzlpQokb908t-TrS0q2mqXiZD6E_s0Whm3-17m2vEy8T6m32llHGBw7IUUXUsDXsYl2ifZ6ylcJRVOwOu41x4ehDsFw5_UQnamyfWyea7fLGzOKX3erqFJvpeKNM5UCMiHww_gNsPDkpu45SBAl3Nq6SyjzbG9FK0SW5tkk0wxo1jwdXUwwqU_DekSrQRdbJEQr0_jmFvIxARjUZ6fb9LY216FLc2QY4i3famcP4_1ctxdQ9cS_w4WEzZWjNkOG0MmGd_Jgkv1mdc8xbWO9eSYAhq1o7MmLZN7Dy5LyJHpiOE0vwQKextWR30f6uvJLxQN6skwsQqnbHZqC82FAYK_4-VHMFabZ96ihZ_uNcsQ5koyhFJTSX9fuEZESvQkrnt3gn3XRWpa3ZyAErKG4F4IyARHmQxM3d6Y6JCW5RIg-Z1Tul4zl7gV9b55T2pKoT3r6Kn2SA27jtUyzT-zw
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do;jsessionid=EC728E48AFE16A98FFC773D5A8602CDB.buscatextual_0
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do;jsessionid=EC728E48AFE16A98FFC773D5A8602CDB.buscatextual_0
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do;jsessionid=3C9AE197E57189A69901A5CA9DA477A9.buscatextual_0
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4267496U9
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4773603E6
http://lattes.cnpq.br/5082780010357040

Prof. Dr. Cirénio de Aimeida Barbosa - Universidade Federal de Ouro Preto

Prof® Dr® Daniela Reis Joaquim de Freitas - Universidade Federal do Piaui

Prof® Dr® Débora Luana Ribeiro Pessoa - Universidade Federal do Maranhao

Prof. Dr. Douglas Siqueira de Aimeida Chaves - Universidade Federal Rural do Rio de Janeiro
Prof. Dr. Edson da Silva - Universidade Federal dos Vales do Jequitinhonha e Mucuri

Prof® Dr® Elizabeth Cordeiro Fernandes - Faculdade Integrada Medicina

Prof® Dr® Eleuza Rodrigues Machado - Faculdade Anhanguera de Brasilia

Prof® Dr® Elane Schwinden Prudéncio - Universidade Federal de Santa Catarina

Prof® Dr® Eysler Gongalves Maia Brasil - Universidade da Integracao Internacional da Lusofonia Afro-Brasileira

Prof. Dr. Ferlando Lima Santos - Universidade Federal do Recéncavo da Bahia

Prof® Dr® Fernanda Miguel de Andrade - Universidade Federal de Pernambuco

Prof. Dr. Fernando Mendes - Instituto Politécnico de Coimbra - Escola Superior de Salde de Coimbra
Prof® Dr® Gabriela Vieira do Amaral - Universidade de Vassouras

Prof. Dr. Gianfabio Pimentel Franco - Universidade Federal de Santa Maria

Prof. Dr. Helio Franklin Rodrigues de Almeida - Universidade Federal de Rondénia

Prof® Dr? lara Licia Tescarollo - Universidade Sao Francisco

Prof. Dr. Igor Luiz Vieira de Lima Santos - Universidade Federal de Campina Grande

Prof. Dr. Jefferson Thiago Souza - Universidade Estadual do Ceara

Prof. Dr. Jesus Rodrigues Lemos - Universidade Federal do Piaui

Prof. Dr. Jonatas de Franca Barros - Universidade Federal do Rio Grande do Norte

Prof. Dr. José Aderval Aragéao - Universidade Federal de Sergipe

Prof. Dr. José Max Barbosa de Oliveira Junior - Universidade Federal do Oeste do Para

Prof® Dr® Juliana Santana de Curcio - Universidade Federal de Goias

Prof® Dr® Livia do Carmo Silva - Universidade Federal de Goias

Prof. Dr. Luis Paulo Souza e Souza - Universidade Federal do Amazonas

Prof? Dr® Magnélia de Araljo Campos - Universidade Federal de Campina Grande

Prof. Dr. Marcus Fernando da Silva Praxedes - Universidade Federal do Recdncavo da Bahia
Prof® Dr® Maria Tatiane Goncalves Sa - Universidade do Estado do Para

Prof. Dr. Maurilio Antonio Varavallo - Universidade Federal do Tocantins

Prof® Dr® Mylena Andréa Oliveira Torres - Universidade Ceuma

Prof® Dr® Natiéli Piovesan - Instituto Federacl do Rio Grande do Norte

Prof. Dr. Paulo Inada - Universidade Estadual de Maringa

Prof. Dr. Rafael Henrique Silva - Hospital Universitario da Universidade Federal da Grande Dourados
Prof? Dr® Regiane Luz Carvalho - Centro Universitario das Faculdades Associadas de Ensino
Prof® Dr® Renata Mendes de Freitas - Universidade Federal de Juiz de Fora

Prof® Dr® Sheyla Mara Silva de Oliveira - Universidade do Estado do Para

Prof® Dr® Suely Lopes de Azevedo - Universidade Federal Fluminense

Prof® Dr® Vanessa da Fontoura Custédio Monteiro - Universidade do Vale do Sapucai

Prof® Dr® Vanessa Lima Gongalves - Universidade Estadual de Ponta Grossa

Prof® Dr® Vanessa Bordin Viera - Universidade Federal de Campina Grande

Prof? Dr® Welma Emidio da Silva - Universidade Federal Rural de Pernambuco

[/:\tena

Lditora

Ano 2022


http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4767996D6
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4574690P9
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4751642T1
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4125932D9
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4785541H8
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4707037E3
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?metodo=apresentar&id=K4721661A9
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4730006H5
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4799345D2
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4431074H7
https://orcid.org/0000-0002-5205-8939
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4421455Y9
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4777457H7
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4732623J3&tokenCaptchar=03AGdBq24iB-Pof08yPIxT6yxqim-Gnz-Y1IERLxwCNF6X8B9QzolzMoUtSDkPD6WZqA3yZ9AocEA-Ms1KKdTiOsRHg3DhIQwGo4ezaV3L0m_jo_oNAt2bpDjn-YYZVFAVh_wflb5D7E2YzRSy1Owzi0PkDAULG_dxn3s8nGd7OI4JiQUTInBUYirVwP-tlf_CP0AcGDIRSR6_ywnG_r5InTp1TG4mF2qZpMSWM8YklIs672ldbN7qYBYirnIjtrefebeiYbxomms41FywGx-yEcO10Ztb8x6DRdgHU_a6cXS8Z5k5ISxMK1MurH5TXXMv9GTYdgr_kZ6P2pZflXWlKOY_cNoCwIwSPAUTQ1VJR-fpO869k8oAgy1VpCxPKUoVcP6Vb9d4XrDijweLhiAXfO1_iH0V6LyUyw
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4730979Y6
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4770360J4
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4177965H7
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4762258U7
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4769144H2&tokenCaptchar=03AGdBq24Yxzjqjp7LskrufFVo0QrNAEv_wS-y9Yis7IH_xN8FImtn8T7wzW4CuISziPu87d95GO0da-CoAH7yG2-Z2mAJEQjgvyA7RGZsPKjEBx32rZJKmJkeRFMazOtWfpab87pjaC_XpeRceOifpsHXhAnXcuOqREUS4W1iUHMb0B_kvJKY7FRdnJRer3EHn5Ez_79p0cFso7UE5Ym0ET4ptZXWlpQ4RcrS0hQDiJS-IDoKSOxiaCZF9pFNEWki2O6bRejqfEqUlEGc3UTwcq_vkXTUgvNSnjeSCGbS09fo5UGVZP1Q1YNrzuIHhujGsB_BvTjjlC7fLNxfU2r2qpuzV9xULL7P5sLJPBFGqY_mZQuN-2tBIEujGguY81LwJm0GB4sgtmYJDc-JU-tiU1QrsExBI9_OKg
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do
http://lattes.cnpq.br/1353014365045558
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4469747P8
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4227371A7
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4417033E2
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4723835T5
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4208877H4
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4467061D7&tokenCaptchar=03AGdBq267s04IEVTMOWiqwurh_lBmUoi-vS7BW6P--0eLLmrOX3otZcGuK9_kzkerITV0xTmMad5fjY73BQjeAr5HU9a3VsN-BCAhIdFq3Bt2GghD1Sac4QbYFTuCxGCEajtFe9GBasPKJhvDIpQspDMnFXYyXhHAERpCeeFfUl-iWYu92wzV213OW5WT39pXNY-Eox-fBJemXlD4lUsNjSNqJhZOaj3MQ-6ZihaP2Bg1nKJ0H9sKrRw-M0ZFfilSGsFeVwe3HiyIPVrLdZmeB7rN1ldWt1HHwAcgJKtUFD_QaprpSqT135HrPW6GG3n5UBd7lKNvk0MnETJZHSV49UlnpJDy3cXwa7ZZu2KGU4X3fIN6o1YHVJzMsQXodx0lT8nC0uhPIUElyD694XgZv0L-mmWMl1PrDw
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4208106A6
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4465502U4
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4728374J9&tokenCaptchar=03AOLTBLSd782i965vCUhSY1Tf89Z5X-2c8WmQvb5mB04zomll-Y2szBLd81HYsfkufWR-gBq5feMUL2LWVFOYezaaB_N8HJrg444SriTsScGQwNgFRlNqEFWVKgyr2LcdZC3TwBSOhFrHcx-fB9E_MLK9TEcuTIrweDsrLptGONUQHuGFs0w5Tq8zQpUJ1oBPW9PWJ8VOWknBRF_vyVj1043dMF4u7HT9lUeOC53CV1mxxrgJEBlXqXYuUVzFKRNUjZtRAg0W3aGDTT2BjW1kOtBkozSKnk_ZrFpMuxqzujBD_5zoN8hKsmKWbn3uvYuw3FAHhvtXhc6GbwtFn3NTSeOo1d4iFG-ODet7uvVFJJSRSVuPPDEtHMRVcm082SntHNs8rB_cBPJmK54nRqSxougSpTfA7kq3Zjn_SoOeKo22R-2b_C9U4nAfxhKkzip5nV4cA1A13DrZ2vOSMGmMiBVqvhhr5ywn6Quy_pPEuWwca5XKP15frqfeIQiObr5VsyngYyyE7JyIDfhQ1UDigdsGHLGH2ZEl_Y1Mf83-z6bui470oWfCD8hBgg9UBOgnyvJ91B6S1qDi
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4750685J6
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4773701H6
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4496674E1
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4765517P4&tokenCaptchar=03AGdBq25L0ZeMenyvmbGxNKYMxIjTZE_z2C_MkOvUgthueD01gklc0ZTmcWYcnYkybfPMYonWrO6eO724-9ItpTYdLDvhGTCcartqOGt8BGblsu2kRVj0OY8DQZLY6SoGSTCfW9q6VtakFtQdluBPvPtQ2AxvjIwU-4lb5tiksAVt6oPhWe5S6V8XzRbPzussTkPtBJxx0-7feaS45R6KjgjmrVx-3CehyCnPDSMrlAaVtSKj9y3LNtUAHB05sbCL8JhdZLKsaXzJ4wOYHcT6L0kX2WipKTwj9uC0ILrBsOLBKqmKNw9YscHOTJUkXWTNGWZiPXCBdG5qgwPVjYeCX3DN1Nkz6ZfIyMOFs45XAi7fzyWo2GydjhoBktYm_9oIKPeSP2eTA07gAtlODiAOhtyRYDb_9X7gs-EZ-ybLGFTzQME-HmjOtfOAGWQinEMQ_cBP5fT9Cfj9dCED77E_dXydXoIDyEoDWg
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4708470J3
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4273971U7
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4241566A7

Promocgao da salde e qualidade de vida 2

Diagramacao:
Corregao:;
Indexagao:
Reviséo:
Organizadora:

Camila Alves de Cremo
Maiara Ferreira

Amanda Kelly da Costa Veiga
Os autores

Isabelle Cerqueira Sousa

Dados Internacionais de Catalogagé@o na Publicagao (CIP)

P965 Promogao da saude e qualidade de vida 2 / Organizadora
Isabelle Cerqueira Sousa. - Ponta Grossa - PR: Atena,

2022.

Formato: PDF

Requisitos de sistema: Adobe Acrobat Reader
Modo de acesso: World Wide Web

Inclui bibliografia

ISBN 978-65-258-0573-3
DOI: https://doi.org/10.22533/at.ed.733222608

1. Saude 2. Qualidade de vida. I. Sousa, Isabelle
Cerqueira (Organizadora). Il. Titulo.

CDD 613

Elaborado por Bibliotecaria Janaina Ramos - CRB-8/9166

Atena Editora

Ponta Grossa - Parana - Brasil
Telefone: +55 (42) 3323-5493

www.atenaeditora.com.br
contato@atenaeditora.com.br

[/:\tena

Lditora

Ano 2022


http://www.atenaeditora.com.br/

DECLARACAO DOS AUTORES

Os autores desta obra: 1. Atestam nao possuir qualquer interesse comercial que constitua um conflito
de interesses em relacdo ao artigo cientifico publicado; 2. Declaram que participaram ativamente da
construcao dos respectivos manuscritos, preferencialmente na: a) Concepcao do estudo, e/ou
aquisi¢ao de dados, e/ou anadlise e interpretacao de dados; b) Elaboragao do artigo ou revisao com
vistas a tornar o material intelectualmente relevante; c) Aprovagao final do manuscrito para
submissao.; 3. Certificam que os artigos cientificos publicados estdo completamente isentos de dados
e/ou resultados fraudulentos; 4. Confirmam a citagao e a referéncia correta de todos os dados e de
interpretacoes de dados de outras pesquisas; 5. Reconhecem terem informado todas as fontes de
financiamento recebidas para a consecucao da pesquisa; 6. Autorizam a edicao da obra, que incluem
os registros de ficha catalografica, ISBN, DOl e demais indexadores, projeto visual e criagao de capa,
diagramacao de miolo, assim como langamento e divulgacdo da mesma conforme critérios da Atena

Editora.

[/:\tena

Lditora

Ano 2022




DECLARAGAO DA EDITORA

A Atena Editora declara, para os devidos fins de direito, que: 1. A presente publicagao constitui apenas
transferéncia temporaria dos direitos autorais, direito sobre a publicacao, inclusive ndo constitui
responsabilidade solidaria na criacao dos manuscritos publicados, nos termos previstos na Lei sobre
direitos autorais (Lei 9610/98), no art. 184 do Cédigo Penal e no art. 927 do Cddigo Civil; 2. Autoriza
e incentiva os autores a assinarem contratos com repositorios institucionais, com fins exclusivos de
divulgagao da obra, desde que com o devido reconhecimento de autoria e edicao e sem qualquer
finalidade comercial; 3. Todos os e-book sao open access, desta forma nao os comercializa em seu
site, sites parceiros, plataformas de e-commerce, ou qualquer outro meio virtual ou fisico, portanto,
esta isenta de repasses de direitos autorais aos autores; 4. Todos os membros do conselho editorial
sao doutores e vinculados a instituicdes de ensino superior pablicas, conforme recomendacao da
CAPES para obtenc¢ao do Qualis livro; 5. Nao cede, comercializa ou autoriza a utilizagdo dos nomes e
e-mails dos autores, bem como nenhum outro dado dos mesmos, para qualquer finalidade que nao o

escopo da divulgacao desta obra.

[/:\tena

Lditora

Ano 2022




APRESENTACAO

O E-book “Promocgéao da salde e qualidade de vida” foi organizado em dois volumes
para ofertar a possibilidade de leituras cientificas sobre a contribuicdo da saude para a
qualidade de vida humana e nesse volume 2 teremos também abordagens da sadde animal.

A coleténea inicia com o capitulo 1. Do alojamento conjunto a visita domiciliar, um
relato de experiéncia de académicos de enfermagem que acompanharam o contexto:
bindmio mae-filho em um alojamento conjunto hospitalar até a saida da mae para casa,
onde foram implementadas a¢des preconizadas para o cuidado integral a ambos. Ainda na
temética da Educacao Superior na area da saude, teremos os capitulos: 2. Experiéncia de
académicos de Enfermagem em aula pratica no processo de aspiragéo de traqueostomia
e tubo orotraqueal, 3. Cirurgia ambulatorial para graduandos e médicos generalistas; 4.
A prevaléncia de refluxo gastroesofagico em estudantes de medicina e sua relagdo com
habitos de risco; 5. Preceptor na atencéo primaria a saude: limitagdes, vulnerabilidades e
fortalezas para sua praxis e promogéo da saude; 6. A complexidade do ser-professor e o
reflexo sobre sua satde mental: uma analise multifacetada.

Na sequéncia os capitulos: 7. Recursos hidricos: a percepgédo ambiental como um
fator de risco para a saude de alunos do Ensino Fundamental de uma escola da zona rural;
8. Impactos na qualidade de vida de uma paciente portadora de insuficiéncia cardiaca; 9.
Estudo de caso: estenose mitral; 10. Sistematizacao da Assisténcia de Enfermagem (SAE)
recomendada ao paciente submetido a angioplastia primaria com SUPRA ST.

Sobre a tematica da obesidade, teremos os estudos: 11. Eficacia da suplementacao
da spirulina na profilaxia da obesidade; 12. Prevaléncia de hipertensdo e sobrepeso/
obesidade em escolares do ensino publico da cidade de Jau-SP.

Esse volume apresenta também estudos contextualizando a temética feminina nos
capitulos: 13. Analise do uso de plantas medicinais que interagem com medicamentos mais
utilizados por mulheres no municipio de Araguari/MG; 14. O enfrentamento da violéncia
contra as mulheres no ambito da estratégia saude da familia; 15. Cancer de colo do utero:
reflexdes tedricas sobre realizacdo do Exame de Papanicolaou; 16. Sexualidade de
mulheres com cancer de mama submetidas a mastectomia.

Dando sequéncia teremos capitulos sobre dor crénica e oncologia: 17. Dor cronica e
qualidade de vida: estratégias e cuidado integral ao paciente; 18. Percepcéo e aspiragcbes
da equipe de enfermagem acerca dos cuidados paliativos em pacientes com céancer; 19.
Oncologia infantojuvenil e os beneficios da atividade fisica.

A seguir os capitulos: 20. Perfil epidemiolégico da coinfec¢do Tuberculose
pulmonar/HIV de 2015 a 2020 em Manaus, Amazonas; 21. Perfil de individuos com
sintomas de constipacdo e conhecimento sobre os métodos terapéuticos; 22. Infeccéo

pelo mycobacterium leprae: aspectos clinicos e diagnostico diferencial; 23. Prevaléncia



de diabetes em idosos residentes em instituicdes de longa permanéncia localizadas em
Araguari-MG; 24. Uso do laser de baixa intensidade no reparo tecidual de Ulceras no pé
diabético: uma reviséo integrativa.

Acrescentando aos estudos da saltde humana, teremos trés capitulos sobre salde
animal: 25. indices de recuperacéo e gestacdo em éguas das racas mangalarga marchador
e quarto de milha submetidas a transferéncia embrionaria transcervical; 26. Transferéncia
embrionaria transcervical em éguas das racas mangalarga marchador e quarto de milha;
27. Histopatologia e parametros bioquimicos de ratas tratadas com extrato etandlico de
ipomoea carnea (canudo) em testes de atividade estrogénica e antiestrogénica, e o capitulo
28. Custo direto para prevencéo e tratamento de lesbes de pele em uma unidade de terapia
intensiva.

A leitura tira o individuo do pensamento de senso comum e posicionamentos
automaticos, ela permite que tenhamos um olhar critico sobre os fatos, e possamos
observar as situacdes por diferentes prismas, tendo uma postura mais atualizada sobre os

temas estudados, portanto desejamos uma boa leitura e 6timos aprendizados.

Isabelle Cerqueira Sousa
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RESUMO: INTRODUGAO: dados considerada a
obesidade como uma sindrome multifatorial que
desencadeia diversas alteragbes fisiologicas,
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bioguimicas, metabdlicas, anatdmicas, O ganho
de peso, ao longo da vida é um importante preditor
para o desenvolvimento de hipertensao arterial
sistémica. OBEJTIVO: identificar a prevaléncia
de hipertensdo e sobrepeso/obesidade em
escolares do ensino médio da cidade de Jau-SP.
METODOLOGIA: foi realizado uma pesquisa de
campo indireta de carater descritivo com objetivo
de determinar a prevaléncia hipertenséo arterial,
de sobrepeso e obesidade em escolares de 15
a 17 anos do ensino médio que residem em Jau
- SP, Brasil. Foi aplicado Termo Consentimento
Livre Esclarecido (TCLE), todos os individuos
foram informados sobre os procedimentos para
a realizacdo das coletas, demostrando ser um
método n&o invasivo e retirando quaisquer
duvidas. do indice de massa corporal (IMC) foi
calculado consoante a férmula “peso dividido
pela altura elevada ao quadrado” e interpretado,
juntamente com os valores de peso e estatura,
segundo valores de escore-z, de acordo com
as curvas da Organizagdo Mundial da Saude;
pressao arterial, foram avaliados 125 alunos
no total; estatistica descritiva. RESULTADOS:
houve prevaléncia de hipertensdo arterial em
condicbes de peso normais, tanto no sexo
masculino e feminino. CONCLUSAO: Conclui-se
que houve prevaléncia importante de hipertensédo
especificamente nos escolares do ensino médio
e do sexo masculino, 25%. Pode-se considerar
que as prevaléncias de hipertensdo, no grupo
de escolares, sao relevantes, e devem ser
motivo de preocupacédo dos sistemas de salde
do municipio de Jal e assim contribuir para
politicas publicas, com programas de combate a
obesidade e a hipertenséo arterial, por meio de
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exercicios fisicos e orientagdo alimentar para auxiliar em uma melhor qualidade de vida,
desde a fase de crianca a vida adulta.
PALAVRAS-CHAVE: Hipertenséo, escolares, obesidade, sobrepeso.

PREVALENCE OF HYPERTENSION AND OVERWEIGHT/OBESITY IN
SCHOOLCHILDREN FROM PUBLIC SCHOOLS IN JAU-SP
ABSTRACT: INTRODUCTION: data considered obesity as a multifactorial syndrome that
triggers several physiological, biochemical, metabolic, anatomical changes, Lifetime weight
gainis animportant predictor for the development of systemic arterial hypertension. OBEJTIVO:
to identify the prevalence of hypertension and overweight/obesity in high school students in
the city of Jau-SP. METHODOLOGY: an indirect descriptive field research was carried out with
the objective of determining the prevalence of arterial hypertension, overweight and obesity
in high school students aged 15 to 17 years living in Jau - SP, Brazil. An Informed Consent
Term (ICF) was applied, all individuals were informed about the procedures for carrying out
the collections, demonstrating that it is a non-invasive method and removing any doubts. of
the body mass index (BMI) was calculated according to the formula “weight divided by height
squared” and interpreted, together with the values of weight and height, according to z-score
values, according to the curves of the World Organization of Health; blood pressure, a total
of 125 students were evaluated; descriptive statistic RESULTS: there was a prevalence of
arterial hypertension in normal weight conditions, both in males and females. CONCLUSION:
It was concluded that there was an important prevalence of hypertension specifically in high
school and male students, 25%. It can be considered that the prevalence of hypertension
in the group of schoolchildren are relevant and should be a cause of concern of the health
systems of the municipality of Jad and thus contribute to public policies, with programs to
combat obesity and hypertension, through physical exercises and food guidance to assist in a

better quality of life, from the child to adult hood.
KEYWORDS: Hypertension, schoolchildren, obesity, overweight.

11 INTRODUGAO

O sobrepeso € definido como acumulo anormal de gordura, caracterizado pelo
excesso de peso, podendo desencadear doencgas, como: cardiovasculares; hipertensao
arterial; problemas respiratorios; diabetes; dislipidemias; neoplasia; complicacdes
psicossociais; e entre outros disturbios. Contudo, a obesidade se caracteriza quando o
individuo se encontra-se acima do IMC (indice de massa corporal) obesidade grau | 30,0%
— 34,9%, obesidade grau Il 35 — 39,9 % e obesidade grau lll valores superiores a 40 %,
classificando-o assim, como obesidade grau 1, considerado fator de risco para doencas
crbnicas, ndo transmissiveis que envolve fatores sociais, comportamentais, ambientais,
culturais, psicologicos, metabdlicos e genéticos, que contribuem para elevacao dos niveis
pressoricos que podem ser pelo excesso de consumo de calorias e/ou inatividade fisica
(MIRANDA, 2015).

Considerada uma sindrome multifatorial, a obesidade desencadeia diversas

Promogao da satde e qualidade de vida 2 Capitulo 12



alteragbes fisiologicas, bioquimicas, metabodlicas, anatébmicas, caracterizando-se como
excesso de adiposidade, que provoca aumento do peso corporal, que acarreta em elevagcéo
dos fatores de risco para enfermidades tais como, dislipidemias, doencas cardiovasculares
e diabetes Millitus tipo Il. O acumulo excessivo de gordura provoca diversas repercussoes
para a saude, aumentando os niveis de insulina no sangue e a retencao de sédio pelos rins,
ocasionando a hipertensao arterial (Anjos, 2017).

a) A hipertenséo arterial sistémica é caracterizada por apresentar nivel maior
do considerado estavel recomendado pela Organizagdo Mundial da Saude
(OMS)._A Classificacao da pressao arterial tem relagcdo com idade, género e
percentual de gordura nos mostra que criangas de 1 a 17 anos de idade se
encontra na classificacdo em normotensos, pressao arterial sistélica (PAS) e/
ou pressao arterial diastolica (PAD) abaixo do percentil 90; limitrofes (ou pré-
hipertens&o): percentil entre 90 e 95; valores iguais ou superiores a 120/80
mmHg. O percentil igual ou superior a 95 seréo classificados com hipertensao
arterial. Hipertensao arterial 1: percentil entre 95 e 99 com valores pressoricos
acrescidos de 5 mmHg; hipertensao arterial 2: percentil acima de 99 com
valores pressoricos acrescidos de 5 mmHg (CORDEIRO,2017, pag1). Fatores
predominantes para a elevacédo da presséo arterial € o consumo excessivo
do sal, que podem acentuar o sabor dos alimentos, provocando assim,
de maneira negativa o habito alimentar, e consequentemente, mudangas
comportamentais como o desenvolvimento da HAS (BERNARDI, 2017, p. 2).

O ganho de peso, ao longo da vida é um importante preditor para o desenvolvimento
de hipertenséo arterial sistémica (HAS). Quanto mais intenso e precoce é o seu surgimento
das doencas, como hipertensé@o e obesidade, maior o risco de persisténcia e mais graves
a comorbidades associadas (SOUZA, 2014). A HAS pode ser a responsavel por graves
consequéncias, como 40% dos infartos do miocardio, 80% dos acidentes vasculares
cerebral e encefalico (AVC e AVE) e 25% dos casos de insuficiéncia renal terminal, portanto,
€ necessario que os portadores mantenham tratamento adequado para o controle de sua
pressdo, o aumento da prevaléncia da obesidade na infancia é preocupante, devido ao
grande risco das criancas se tornarem adultos obesos. Os impactos tanto a curto, como a
longo prazo, a partir da obesidade pode acarretar diversas doencas, além da hipertenséo,
diabetes, doencgas cardiacas e cerebrais. Outra ponte relevante pode acentuar € a ma
alimentagéo rica em gorduras e a falta de atividades fisicas, o sedentarismo (SOUZA,
2014).

Pesquisa realizada pelo Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE),
mostrou que houve diminuicdo de individuos desnutridos na infancia e aumento evolutivo do
sobrepeso e da obesidade. Além disso, em 2009, uma crianga em cada trés de cinco a nove
anos apresenta peso acima do estimado pela organizacdo mundial da saude (OMS). Entre
0 sexo feminino com idade de 10 a 19 anos, o crescimento do excesso de peso passou de
7,6% na década de 70 para 19,4% em 2009. Em relagcdo ao sexo masculino de mesma idade
a elevacao apresentou indices maiores, de 3,7% subiu para 21,7%(IBGE,2009). Pode-se

destacar que a obesidade esta associada a hipertenséao infantil, a qual esta envolvida com
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0 excesso de gordura durante a infancia e potencializada pela alimentacdo inadequada
e sedentarismo (FREEDMAN,2001). Estudo mostrou que criangas com elevado tecido
adiposo tendem a manifestar de duas a trés o desenvolvimento de hipertenséo arterial em
relacdo a criangas com IMC considerado normal para a idade. A partir do acima relacionado,
a medida que a obesidade na infancia aumenta, eleva do mesmo modo a prevaléncia a
hipertensao arterial infantil (HIPERTENS,2002).

Um dos grandes prejuizos do desenvolvimento da hipertensdo na infancia e
adolescéncia € que pode provocar uma maior chance destas infanto-juvenis se tornarem
portadores da HAS quando adultos (HIPERTENS,2002). Neste sentido, ao verificar a
prevaléncia de sobrepeso/obesidade na infancia e ainda se existe algum indicio de poder
estar ligada juntamente, com o desencadeamento da hipertensédo arterial na infancia é
de fundamental importancia para apontar a verdadeira condi¢cao pressorica dos escolares
do municipio de Jau. Portanto, o objetivo deste trabalho é identificar a prevaléncia de
hipertensao e sobrepeso/obesidade em escolares do ensino médio da cidade de Jau-SP.

21 METODOLOGIA

2.1 Amostra

A pesquisa foi de carater de campo indireta de carater descritivo. A amostra
consistiu de escolares do ensino médio, regularmente matriculados nas escolas estaduais
e municipais da cidade de Jau-SP. O presente estudo foi aprovado pelo comité de ética
em pesquisa sob a CAAE: N° 79839317.5.0000.5427, sendo aprovado na respectiva
data 29/11/2017. No primeiro momento, foram entregues documentos aos diretores e/ou
responsaveis pela escola, que assinaram e autorizaram a visita nas respectivas escolas
para a realizagcdo das coletas. ApOs autorizacdo dos responsaveis das escolas, foi
entregue o termo de Consentimento Livre Esclarecido (TCLE) aos alunos e somente apos
a autorizacdo dos pais ou responsaveis, realizaram-se as coletas.

2.2 indice de Massa Corporal (IMC)

A estatura foi medida utilizando a fita métrica fixa na parede, os individuos ficavam de
costas para a fita, sem calcados. Para aferir o peso utilizamos uma balanga digital (Bioland
modelo EB9015, Brasil), antes da pesagem, foi solicitado para cada aluno retirar o calgado,
permanecerem de pé, no centro da plataforma da balanca digital, com a postura ereta,
olhando para frente, registrou-se o peso em quilogramas (kg). O IMC foi calculado consoante
a férmula “peso dividido pela altura elevada ao quadrado” e interpretadomsegundo valores
de escore-z e de acordo com as curvas da OMS.
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Sexo Masculino Feminino
Idade Desnu- Normal | Sobrepeso | Obesi- Desnu- Normal Sobrepeso | Obesi-
trido<-2 | (==2 a<+1) | (=+1 a<+2) | dade >+2 | trido <-2 | (=2 a <+1) | (=+1 a <+2) | dade >+2
15 <16,0 16,1 22,7 | 22,8 -27,0 >27,1 <15,9 16,0 -23,5 23,6 — 28,2 >28,3
16 <16,5 16,6 23,5 | 23,6 -27,9 >28,0 <16,2 16,3 — 24,1 24,2 -28,9 >29,0
17 <16,9 17,0 24,3 | 24,4-28,6 >28,7 <17,4 17,5-24,5 | 24,6 —29,3 >29,4

Legenda: tabela de referéncia de classificagdes do Escore Z a partir do IMC em relagdo a idade de 15
a 17 anos; desnutrido: <-2; normal: = -2 a <+1; sobrepeso: (=+1 a <+2); obesidade >+2.

Tabela 1 - IMC de Escore Z para Adolescentes de 15 a 17 anos

2.3 Pressao arterial

A mensuracdo da pressao arterial (PA) foi realizada no ambiente escolar, com
explicacdo e demonstracédo dos procedimentos que iriam ser realizados e de acordo com as
recomendacdes da VIl Diretrizes Brasileiras de Hipertensao Arterial (Sociedade Brasileira
de Cardiologia, 2016). Para serem avaliados, os alunos deveriam estar em estado de
repouso, sem haver praticado atividade fisica. Os escolares permaneciam em condi¢ao
inicial de repouso, com o avaliado sentado, o brago esquerdo na posi¢céo supina e apoiado
na altura do coragéo. O equipamento utilizado para aferir a pressao arterial foi um aparelho
automatico da marca Inconterm (modelo MP100) previamente calibrado com manguitos
proporcionais a circunferéncia do braco da crianca ou adolescente. Foram mensuradas
a presséo arterial sistolica (PAS) e diastolica (PAD), sendo as medidas aferidas durante
0s periodos escolares: matutino (7:00 as 11:30 h) e vespertino (12:30 as 17:30 h), com
intervalos de um minuto em cada verificagdo. Na afericdo da PA, os valores obtidos que
apresentavam diferenga maior que 5 mmHg na presséo arterial sistélica e/ou diastélica
entre as duas medidas, foi realizada uma terceira aferi¢éo.

Para a classificacdo da PA foi realizada de acordo com a idade, género e percentil
de estatura e em conformidade com a VIl Diretrizes de Hipertensédo Arterial (Sociedade
Brasileira de Cardiologia, 2016). Neste sentido, os estudantes foram classificados a partir
da mensuracdo da PA em normotensos: PAS e/ou PAD abaixo do percentil 90; limitrofes
(ou pré-hipertenséo): percentil entre 90 e 95; valores iguais ou superiores a 120/80 mmHg,
mesmo que inferior ao percentil 90, o escolar foi considerado nesta condigéo. Os avaliados
com o percentil igual ou superior a 95 foram classificados com hipertensao arterial.

2.4 Estatistica

Os dados foram apresentados por meio de medidas descritivas de posicéo e
variabilidade e analisados a partir de tabelas de distribuicdo de frequéncia. Todas as
variaveis foram testadas, quanto a sua normalidade, por meio do teste de Kolmogoriv-
Sminof, aquelas passaram pela normalidade foram apresentadas em média e desvio
padrdo, as que falharam quanto a normalidade utilizou-se mediana e quartis (25% e 75%).
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As prevaléncias de sobrepeso e obesidade foram calculadas por proporcao e as diferencas
entre os géneros. O software utilizado para anélise dos dados foi o sistema de anélise
estatistica (Statistical Analysis System, SAS versao 8.2).

31 RESULTADOS

Os resultados das coletas do IMC pelo Escore Z esta apresentado na Tabela 2,
a partir do IMC dos escolares do ensino médio (sexo masculino e feminino) observa-se
que foi um total de 121 com adolescentes entre 15 e 17 anos de idade. Em relagé@o a
classificacdo dos escolares com o uso do Escore Z, foi observado nas adolescentes. A
prevaléncia encontrada nos escolares a partir da juncao do sexo feminino e masculino
dos alunos do ensino médio, foi de 10% de sobrepeso e 6,6% de obesidade. Ao analisar
por sexo, observamos que o0 sexo feminino apresentou de 10% de sobrepeso e 6% de
obesidade, enquanto o masculino apresentou 13% de sobrepeso e 6 % de obesidade.

Classificacao 15 anos 16 anos 17 anos Total Geral
Idade
Desnutrido 2 2 3 7
Normal 34 31 29 94
Obesidade 8
Sobrepeso 6 12
Total Geral 43 39 40 121

Promocao da saude e qualidade de vida 2

Legenda: tabela com dados descritivos da amostra nos apresenta as classificagdes de niveis
relacionados ao Escore Z do IMC onde possui uma nota de corte em que desnutrido <3, normal >= 3 a
> 85, sobrepeso >=85 a <95 e obesidade > 95.

Tabela 2. Classificagdes de niveis relacionados ao Escore Z do IMC (masculino e feminino)

Na Figura 1, pode-se observar um comportamento da presséo sistélica arterial dos
15 aos 17 anos referentes ao sexo feminino. As escolares do ensino médio apresentam
valores com as seguintes pressoes sistolicas: 15 anos (118,4+18,8); 16 anos (119,2+11,7)
e 17 anos 115,8+13,5, respectivamente. A presséo arterial diastélica das escolares do sexo
feminino do ensino médio esta representada na A Figura 2. Com 15 anos (75,0+13,2); 16
anos (70,6+7,1) e 17 anos 70,6+7,2, respectivamente.
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Figura 1. Presséo sistolica de escolares do Figura 2. Presséao diastélica de escolares do
sexo feminino de 15 a 15 anos de idade. Dados sexo feminino de 15 a 17 anos de idade. Dados
representados em média e desvio padrao. representados em média e desvio padrao.

Na Figura 3, pode-se observar os valores da presséo arterial sist6lica dos escolares
do sexo masculino apresentaram com 15 anos (116,3+19,1); 16 anos (122,4+14,0) e 17
anos 116,0+13,2, respectivamente. Referente a Figura 4, a presséo arterial diastolica dos
escolares do sexo masculino, verifica-se que os valores em média e desvio padrdo das
estudantes médio, com 15 anos (76,3+10,2); 16anos (77,3+14,5) e 17 anos 75,6+12,7,

respectivamente.
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Figura 3. Pressao sistélica de escolares do sexo Figura 4. Presséo diastélica de escolares do
masculino de 15 a 17 anos de idade. Dados sexo masculino de 15 a 17 anos de idade. Dados
representados em média e desvio padréo. representados em média e desvio padréo.

Pode-se observar o comportamento da presséo sistélica na Figura (5 A) mostra o
comportamento de todos os valores das pressoes sistolicas do sexo feminino foram 107,0
(95-118) enquanto o masculino foi de 108,5 (95-120). A Figura 5 B, demonstram valores
para a presséao diastélica de 65,5 (60-71) para o sexo feminino e 65,5 (60-72,5) referente

ao sexo masculino.
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representados em mediana, quartis (25% e 75%) com valores maximos € minimos.

A Tabela 3, representa os dados referentes a classificagcdo da presséo arterial dos

escolares do médio do sexo feminino e masculino. Pode-se observar que foi um total de 125

alunos estudados para a analise da prevaléncia de hipertensdo de 15 a 17 anos de idade

de ambos os sexos. Alunos com 15 anos de idade foram classificados: 28 normotenso, 5

em limitrofe e 10 como hipertenso no total de 43 alunos; com 16 anos mostra que 28 dos

jovens classificados como normotenso, 4 como limitrofe e 7 como hipertensos no total de 39

alunos; e com 17 anos atingiu um numero de 29 alunos em normotenso, 2 em limitrofe e 12

como hipertenso no de 43 alunos. No geral, a Tabela 3 apresenta alunos: 85 normotensos,

11 limitrofe e 29 hipertensos. Ha uma elevada prevaléncia de 23% de hipertensos.

Classificacao 15 anos 16 anos 17 anos Total Geral
Idade
Normotenso 28 28 29 85
Limitrofe 5 4 2 1
Hipertenso 10 12 29
Total 43 39 43 125

Legenda: A tabela nos mostra valores sobre a presséao arterial dos escolares do ensino médio — sexo
feminino e masculino, onde e classificam da seguinte forma, > 50 e <90 normotenso, >90 e <95 em

limitrofe e > 95 e < 99 hipertensos.

Tabela 3 — Classificacdo da PA dos escolares do ensino médio do sexo feminino e masculino.

A Tabela 4, mostra informacao da presséao arterial dos escolares do ensino médio do

sexo feminino, aos 15 anos é possivel analisar que 17 se classificaram como normotenso,

2 em limitrofe e 6 como hipertenso, em relacdo a tabela as jovens com 16 anos de

idade obteve o resultado de 16 como normotenso, apenas uma pessoa em limitrofe e 3

Promocao da saude e qualidade de vida 2
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hipertenso, observamos que aos 17 anos a classificagdo em normotenso foi 15 pessoas,
2 como limitrofe 5 como hipertenso, no total geral foram avaliados 67 alunas, 48 como
normotenso, 5 em limitrofe e 14 como normotenso. Os dados da prevaléncia ensino médio,
sexo feminino foram apresentados em percentuais com os valores de 20% como hipertenso

e 7% como limitrofe.

Classificacao 15 anos 16 anos 17 anos Total Geral
Idade
Normotenso 17 16 15 48
Limitrofe 2 1 2 5
Hipertenso 6 3 5 14
Total 25 20 22 67

Legenda: A tabela nos mostra valores sobre a presséo arterial dos escolares do ensino médio — sexo
feminino, onde e classificam da seguinte forma, > 50 e <90 normotenso, >90 e < 95 em limitrofe e > 95
e <99 hipertensos.

Tabela 4 — Pressao arterial dos escolares do ensino médio- sexo feminino.

A Tabela 5 mostra a classificacdo da presséo arterial dos escolares do ensino
médio, do sexo masculino. Com 15 anos: 11 classificados como normotenso, 3 limitrofe e 4
hipertensos); com 16 anos (12 como normotenso, 3 pessoas limitrofe e 4 como hipertensos);
17 anos (14 pessoas, nenhuma como limitrofe e 7 como hipertensos). No total geral foram
avaliados 58 alunos, 37 como normotenso, 6 em limitrofe e 15 como normotenso. Existe
uma elevada prevaléncia de 25% hipertensos.

Classificacao 15 anos 16 anos 17 anos Total Geral
Idade
Normotenso 11 12 14 37
Limitrofe 3 3 0 6
Hipertenso 4 4 7 15
Total 18 19 21 58

Legenda: A tabela nos mostra valores sobre a presséo arterial dos escolares do ensino médio — sexo
masculino, onde e classificam da seguinte forma, > 50 e <90 normotenso, >90 e < 95 em limitrofe e >
95 e <99 hipertensos.

Tabela 5 — Pressao arterial dos escolares do ensino médio- sexo masculino

41 DISCUSSAO

A hipertenséo arterial na infancia tem sido interesse da comunidade cientifica
nos ultimos 50 anos com o proposito de conhecer a relagdo futura da hipertenséo com
as doencas cardiovasculares e, assim, repensar medidas de prevencao. A elevacdo da
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pressao arterial na infancia e na adolescéncia esta relacionada a incrementos fisiolégicos
no desenvolvimento corporal (ROSA E RIBEIRO, 1999).

Existem evidéncias de que em individuos adultos a hipertensédo arterial pode ter
sido precocemente, surgindo na infancia, contudo, os sintomas nas criangas sao mais
inespecificos, por vezes nao apresentando sinal, mesmo com niveis pressoricos (TANNE,
2002). Pesquisas mostraram que mudancgas na presséo arterial sdo observadas nestes
individuos a partir dos 20 anos de idade ou até mais precocemente; sendo de fundamental
importancia a avaliacdo hemodinamicas na infancia (DANIELS, 2002).

Estudo de reviséo sistematica sobre prevaléncia de hipertenséao arterial em escolares
brasileiros chama a atengéo para grupos de criangas com risco de desenvolver HAS em
idades precoces, indicando ainda, a prevaléncia de 40,6% de pré-hipertensdo entre os
escolares de 6 a 10 anos de idade. Possivel consequéncia pode ser proveniente com
estilo de vida sedentério e habitos alimentares inadequados, como o crescente consumo
de produtos processados e ultra processados, ricos em carboidratos simples e gorduras
saturadas. Esta condigéo alimentar pode refletir nas mudangas hemodinamicas dos infanto-
juvenis, principalmente consumo de sodio elevado e, consequentemente, contribuir com o
ganho de peso inadequado (PEREIRA, 2016).

No estudo realizado por Gomes et al. (2009) sua amostra foi realizada na regiao
metropolitana do Recife-PE e contou com 1.878 alunos avaliados em 29 escolas publicas
e visou identificar o valor da prevaléncia de hipertensdo arterial, nesses individuos os
valores encontrados quanto a presséo arterial foi de 82,7% como normotensos e 17,3%
apresentaram pressao elevada (GOMES, 2009).

Foi realizado um estudo para identificar a prevaléncia de hipertensdo em estudantes
no sertdo de Pernambuco, com amostra composta por 863 alunos de 62 escolas publicas e
privadas do municipio de Arcoverde (PE), e foi observado prevaléncia em ambos os sexos
com valores de 9,8% em relacéo a hipertensao arterial (NETO,2010).

Estudo realizado por Pinto et al. (2011), foi encontrado prevaléncia de hipertenséo
de escolares de ambos os sexos com amostra de 1.131 participantes e foi visto que que o
sexo feminino obteve 7%, enquanto o masculino 2,6% com idades variaveis de 7 a 14 anos
(PINTO, 2011). Reuter et al. (2012) em seu estudo descreve os resultados da prevaléncia
em hipertensdo em uma amostra de 414 escolares da rede publica de Santa Cruz do Sul-
RS, com idade média geral entre 7 a 17 anos em ambos 0s sexos, que houve aumento
da prevaléncia em niveis de limitrofe e hipertensédo para a presséo arterial destacando um
valor significado para o sexo masculino (REUTER, 2012).

Neste estudo, os escolares com faixa etaria entre 15 a 17 anos do ensino médio,
classificando-os com a prevaléncia de 23% de hipertensos prevaléncia tanto do sexo
masculino e feminino, resultando em um total de 29 estudantes com hipertensao. Sendo
que a prevaléncia quando analisada separadamente, foi de: sexo feminino 20% e sexo
masculino de foi de 25%.
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A prevaléncia de hipertenséo arterial e de obesidade nos estudantes sao relevantes,
pois ajuda a compreender os possiveis mecanismos da relagéo entre a hipertenséo e a
obesidade de maneira precoce das duas doencgas, visto que, a antecipac¢ao dos riscos de
doencascardiovasculares pode se acentuar de jovens para adultos, porvezes, desencadeada
pelo aumento do tecido adiposo corporal. Criangas obesas possiveis adultos obesos, estes
individuos podem desenvolver doengas cronicas, a alta prevaléncia de hipertensao arterial
encontrada nesta pesquisa, nas faixas etarias de 6 a 14 anos ultrapassou os valores de
12% em relagéo a hipertensao arterial, representando um importante sinal de alerta para
as condicbes de saude cardiovascular desses individuos (BURBANO, 2003). Estudo
realizado por Souza et al. (2014), evidenciou valores de prevaléncia de 24% de excesso
de peso (obesidade) em escolares em uma amostra de 1,187 alunos sendo eles do ensino
médio, onde foram avaliados em relagdo aos fatores comportamentais e socioecondmicos.
Na pesquisa realizada por Soar et al. (2004), utilizou uma amostra de 659 criangas de
ambos os sexos que frequentava o ensino fundamental, mostrou uma prevaléncia maior
em relagd@o ao sobrepeso do que obesidade, onde a prevaléncia de sobrepeso encontrada
foi 17,9%, enquanto a de obesidade resultou em 6,7% (SOAR, 2004).

No presente estudo, pode-se observar nos resultados das coletas de que no
ensino médio a prevaléncia obesidade, ensino médio a para o sexo feminino foi de 6% de
obesidade e 10% de sobrepeso, enquanto o sexo masculino apresentou 13% de sobrepeso
e 6% de obesidade. Neste sentido, € interessante ressaltar que os dados de prevaléncia
de hipertensédo nédo estdo acompanhados de aumento da prevaléncia de sobrepeso e/ou
de obesidade, sugerindo que a possivel causa do desenvolvimento da hipertensédo possa
estar agregada aos habitos alimentares, com excesso de ingestédo de sal (RADOVANOVIC,
2014)

Uma das limitagcoes encontradas neste estudo foi o retorno dos alunos com o TCLE
para a realizacao da pesquisa. Além da falta de aderéncia dos alunos do ensino médio na
realizacdo do estudo. Estudos futuros a partir dos dados obtidos, por métodos estatisticos
podera ser capaz de indicar se houve diferenca entre as prevaléncias elevadas de presséo
arterial e se houve alteragdes devido aos efeitos da pandemia de Covid-19, onde provocou
um isolamento social e redugéo de atividade fisica como problematica para estas populacdes
estudadas. Consequentemente, os resultados poderédo ser utilizados para desencadear
uma série de medidas politicas e pedagobgicas, Uteis para o enfrentamento do problema
da prevaléncia de hipertensado, sobrepeso e obesidade e para evitar o agravamento destas
doencas e sobrecarregar a saude publica.

51 CONCLUSAO

Conclui-se que houve prevaléncia importante de hipertenséo, principalmente nos

escolares do ensino médio e do sexo masculino. Neste sentido, é interessante ressaltar que os
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dados de prevaléncia de hipertensédo nédo estdo acompanhados de aumento da prevaléncia
de sobrepeso e/ou de obesidade, sugerindo que a possivel causa do desenvolvimento da
hipertensdo possa estar agregada aos habitos alimentares, com excesso de ingestéo de
sal. Pode-se considerar que as prevaléncias de hipertens@o e obesidade em relacédo aos
nossos resultados, no grupo de escolares, é relevante, e devem ser motivo de preocupacao
dos sistemas de saude do municipio de Jau e assim contribuir para politicas publicas, com
programas de combate a obesidade e a hipertensao arterial, por meio de, exercicios fisicos
e orientacdo alimentar para auxiliar em uma melhor qualidade de vida, desde a fase de
crianca a vida adulta.
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