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A promocao da saude é uma das estratégias para buscar a melhoria da qualidade de
vida da populacédo. As ac¢des de promocéo da qualidade de vida e bem-estar devem levar
em consideragédo os determinantes sociais da salde e de que maneira estes impactam a
populagéo. Esses determinantes sao fatores sociais, econémicos, culturais, étnico-raciais,
psicoldgicos, comportamentais e ambientais que influenciam o processo salde-doenca
(BRASIL, 2018)

Diante disso, um dos grandes desafios na atualidade € a promoc¢éo da saude no
que diz respeito as doencgas crénicas nao transmissiveis, como a hipertenséo arterial
(HA), patologia de grande incidéncia no a&mbito nacional. A HA € uma doenca crdnica ndo
transmissivel (DCNT) definida por niveis presséricos, em que os beneficios do tratamento
(ndo medicamentoso e/ ou medicamentoso) superam os riscos. Trata-se de uma condicao
multifatorial, que depende de fatores genéticos/ epigenéticos, ambientais e sociais,
caracterizada por elevacéao persistente da presséo arterial (PA), ou seja, PA sistélica (PAS)
maior ou igual a 140 mmHg e/ou PA diastélica (PAD) maior ou igual a 90 mmHg, medida
com a técnica correta, em pelo menos duas ocasides diferentes, na auséncia de medicacéao
anti-hipertensiva (BARROSO et al., 2020).

O controle da HA é uma tarefa complexa, visto que mobiliza profissionais de diversas
areas. Outro ponto a ser considerado € a necessidade de uma educagdo em salude que
conscientize a populagdo no que diz respeito a doenca e suas consequéncias. Borges
et al. (2022), discutem que para o controle da HA, é imprescindivel haver estratégias
educativas e 0 acompanhamento integral dos individuos portadores dessa doencga. Nesse
contexto, os profissionais de salde precisam acompanhar a populagdo sob cuidado e
fornecer informagdes a fim de conseguir maior adesé&o, compreenséo e participacao dos
usudrios com os servicos auferidos e, ao mesmo tempo, promover saude e integralidade
na assisténcia.

Além das questdes apresentadas até entdo, é importante abordar que a Covid-19,
decretada como pandemia em margo de 2020, teve grande influéncia na elevagéo dos niveis
pressoricos de pacientes com HA, devido a alguns fatores como: distanciamento social,
desmarcacéao de consultas de rotina, desemprego, ansiedade, sedentarismo, alimentacao
inadequada e a descontinuidade dos acompanhamentos, que podem ter contribuido no
agravamento da doenca (SILVA et al, 2021).

A promogao de saude tem grande impacto na qualidade de vida em pacientes
hipertensos e que tais acbes se configuram néo sé como ferramenta de melhora no bem-
estar fisico e psicologico desses pacientes, mas também como forma de mobilizar a equipe
de saude na busca por um cuidado integral com a populagéo. Desse modo, havera oferta

de conhecimento e informagdes que promoverdo um modo de pensar e de operar articulado
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as demais politicas e tecnologias desenvolvidas no SUS, o que contribui para acdes que
possibilitam responder as necessidades sociais em saude (BRASIL, 2018).

Portanto, tendo em vista a relagdo entre a promogédo de salde e os possiveis
beneficios para os pacientes hipertensos, o objetivo desse trabalho é esclarecer sobre
como medidas simples de cuidado a saude podem ter impactos positivos na populagcéao
com HA. Dentro desse capitulo serdo abordados alguns tépicos como HA e tratamento, HA
e alimentagéo, HA e atividade fisica, HA estresse e ansiedade, com o intuito de promover,
apoiar, auxiliar, orientar e informar sobre a HA e os beneficios relacionados a promog¢éao de

salde.

HIPERTENSAO ARTERIAL E TRATAMENTO

Em relacdo ao tratamento da HA, primeiramente destaca-se que a doenc¢a nao
possui cura e que o tratamento tera como foco a melhoria da qualidade de vida do
paciente, por meio do controle dos sinais e sintomas. Acerca disso, ha duas linhas de
tratamento, uma ndao medicamentosa e outra medicamentosa. A primeira linha, diz respeito
as acoes utilizadas para o controle ponderal, medidas nutricionais, pratica de atividades
fisicas, cessacao do tabagismo e controle de estresse. Ademais, é recomendado fazer, no
minimo, 30 minutos/dia de atividade fisica moderada, de forma continua (1 x 30 minutos) ou
acumulada (2 x 15 minutos ou 3 x 10 minutos) em 5 a 7 dias da semana. Alimentagéo com
aumento de fibras- frutas, legumes e verduras- diminui¢cdo das gorduras, principalmente as
saturadas e diminuicdo da ingesta de sédio (SANTA CATARINA, 2022).

Jé na segunda linha, existe uma relacao entre o tratamento, nesse caso o farmaco,
e o estagio da hipertensao, sendo eles: estagio pré-hipertensdo com risco cardiovascular
(RCV) alto, HA estagio 1, mas com RCV alto e estagios 2 ou 3. Diante disso, temos as
seguintes classes farmacologicas: Diuréticos Tiazidicos, Inibidores da Enzima Conversora
de Angiotensina (ECA), Bloqueadores dos Canais de Calcio e Bloqueadores dos Receptores
da Angiotensina (BRA) (SANTA CATARINA, 2022).

Por fim, & importante estabelecer que para o tratamento do paciente hipertenso
€ necessario obter o controle pressoérico alcangando a meta de pressdo arterial (PA)
previamente estabelecida. Essa meta precisa ser definida de forma individual, respeitando-
se a idade e a presenca de doenca cardiovascular ou de fatores de risco. Assim, de forma
geral, deve-se reduzir a PA visando atingir valores menores que 140/90 mmHg e nao
inferiores a 120/70 (BARROSO et al., 2020).
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HIPERTENSAO ARTERIAL E ALIMENTACAO

E fato que os habitos alimentares sdo importantes para a nossa qualidade de vida
e essa informagdo é compartilhada pela maioria das pessoas, porém a relagcdo entre
alimentacé@o saudavel e controle da hipertensdo pode néo ser uma informagéo conhecida
por muitos. Por isso, é importante entender que bons habitos alimentares podem e vao
contribuir de forma positiva ndo sé para a protecdo contra doencas como a HA, mas
também contra outros males crénicos ndo transmissiveis, que podem levar a morbidade,
morte ou incapacidade.

Concomitante a isso, o Ministério da Saude (MS) afirma que para uma exceléncia
no tratamento de hipertensao arterial baseada na nutricdo da pessoa € preciso do auxilio
de um planejamento alimentar que vise a salde e que seja sustentavel. Logo, € necessaria
uma dieta de baixo teor de gordura (BRASIL, 2018).

Uma duavida frequente entre a populagédo é o papel do sodio na elevacao da PA,
uma vez que é preconizada a reducao dessa especiaria nas refeicdes. Sobre isso, 0 MS
defende a utilizagdo regrada de sal no preparo de refeicdes devido a sua contribuicdo no
sabor para manter uma alimentacao diversificada e nutritiva, com énfase na preferéncia por
comidas in natura e menos industrializadas. Refor¢a ainda que 0 consumo excessivo de
sédio aumenta o risco de doencgas do coragéo. Logo, € preciso compreender que pequenas
mudancgas podem fazer uma grande diferenca no bem-estar de pacientes hipertensos e
que é preciso relembrar e conscientizar a populacéo sobre a alimentagédo saudavel e o seu

papel na qualidade de vida das pessoas (BRASIL, 2018).

HIPERTENSAO ARTERIAL E ATIVIDADE FiSICA

A pratica de atividades fisicas e seus beneficios é um assunto relevante nao s6 em
espacos académicos ou cientificos, mas também entre a populagé@o. A Sociedade Brasileira
de Hipertensao, cita que a realizacdo de atividades fisicas de forma regular aliada a
alimentacdo saudavel é de grande importancia para manter a hipertensdo controlada,
e ressalta que é preciso ter cautela na escolha dos exercicios fisicos ao se considerar

diferentes pacientes.

Mas o que de fato o exercicio faz no corpo do hipertenso?

Os exercicios fisicos, além de ajudarem a diminuir a pressao arterial, ajudam a
diminuir a gordura corporal e a gordura do abdémen, contribuindo para o emagrecimento.
Também reduzem o colesterol, os triglicérides e diminuem a glicemia. Além de que,

melhoram a qualidade do sono, combatendo o estresse (RIO DE JANEIRO, 2018)
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Em paralelo a isso, durante a execugéo do exercicio fisico ha o aumento da PA, mas
no periodo de recuperagao pds-exercicio € possivel verificar a sua redugéo, ficando mais
evidenciada ap6s um periodo de treinamento fisico crénico. Apesar desses efeitos serem
conhecidos, sua magnitude e mecanismos dependem do tipo de exercicio executado e de
suas caracteristicas (AZEVEDO et al., 2019).

HIPERTENSAO ARTERIAL E ESTRESSE/ANSIEDADE

Conceitualmente, estresse pode ser definido como um processo de percepgéo e
de resposta a eventos ou estimulos (estressores) que provocam excitacdo emocional nos
individuos. O processo de estresse serda desencadeado quando oS recursos pessoais e
sociais que o individuo possui para enfrentar uma situacao estressora forem excedidos;
ndo havendo recursos de enfrentamento satisfatérios, o estresse ira persistir, causando
consequéncias para o sujeito, por exemplo, perda de memoria, cansago mental, dificuldade
de concentracéo, e desencadeamento de crises de ansiedade e de humor (STRAUB, 2014).

Ja a ansiedade é considerada uma resposta total e direcionada ao futuro no que
diz respeito aos componentes cognitivos e emocionais, porque a pessoa fica bastante
apreensiva, tensa e aflita sob a possibilidade de um acontecimento horrivel (WHITBOURNE;
HALGIN, 2015).

Somando-se os fatores supracitados, (LI, et al, 2016), em seu estudo com
trabalhadores petroliferos, constataram que o estresse ocupacional, causado pelas
demandas do trabalho, favoreceram o aparecimento de 231 casos de hipertenséo arterial,
uma vez que grande parte dos profissionais se sentiam pressionados psicologicamente
e, como forma de minimizar o sofrimento, adotaram comportamentos insalubres, como
ingestdo de alcool, dietas com alto teor de gordura, uso de cigarros e estilo de vida
sedentario.

Ademais, o estresse pode levar a respostas de enfrentamento menos efetivas, como
mostram Palagini et al (2015) em pacientes hipertensos, o que se associa fortemente a
depressdo e a ansiedade, considerados aspectos preditores e moduladores da HA, que
tem crescido significativamente nos ultimos anos.

Diante disso, acerca do perfil emocional e cognitivo de pessoas hipertensas,
Uceda et al (2013) sugerem que pessoas com HA quando comparadas as normotensas,
demonstram, estatisticamente, niveis maiores de ansiedade e depressdo, além de
pensamentos hostis e comportamentos agressivos. Consoante a isto, Lazlé et al (2016)
narram que temperamentos ansiosos e depressivos atuam como marcadores de risco para
o desenvolvimento de hipertenséo arterial e demais complicagbes cardiovasculares, bem

como a raiva e a hostilidade.
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Portanto, é imprescindivel que se discuta a importancia da saude mental paralela ao
estresse, uma vez que é necessario entender o ser humano na sua forma biopsicossocial,
valendo-se da promogé@o da saude e da prevencdo de doengas de modo a garantir

longevidade, com qualidade de vida para os pacientes com HA.

CONSIDERAGCOES FINAIS

Desse modo, o presente capitulo buscou esclarecer alguns dos fatores que podem
contribuir de forma positiva na melhora da qualidade de vida dos pacientes hipertensos,
exemplificando as acbes e suas consequéncias para melhor esclarecer os pacientes e seus
familiares sobre as possibilidades de uma vida mais saudavel.

Conclui-se que ao observar o impacto da promocao de saude para os pacientes
hipertensos, procura-se compreender de que forma os diversos aspectos relacionados aos
cuidados diarios e criacdo de habitos de vida saudaveis melhoram de forma significativa
ndo s6 o0 momento presente, mas também o futuro dos pacientes.

Diante disso, é de suma importancia que haja dialogo entre os setores da saude, de
modo a fornecer uma ateng¢é@o multidisciplinar ao paciente e um cuidado de forma integral
que vise oferecer apoio a esse, independente do estagio da doenca, das suas limitagdes,
acessos aos servicos de salde e até mesmo recursos para diagnéstico, prevencao e/
ou tratamento. Assim, sera possivel ofertar ao paciente hipertenso ndao s6 informagbes
e dados, mas também uma oportunidade de construir uma vida pautada na busca pela
longevidade, com qualidade de vida.

Portanto, o tratamento, a alimentagéo, a atividade fisica e o controle do estresse e
da ansiedade precisam ser ampliados de modo a garantir que todos tenham acesso e que

esse acesso seja conforme a individualidade de cada paciente.
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