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Resumo: A hipertensao arterial é uma pre-
ocupagdo global de satide publica, associada
a graves complicagdes cardiovasculares. O
manejo adequado de crises hipertensivas na
emergéncia ¢ crucial para prevenir desfechos
adversos. Esta revisao investigou o manejo de
pacientes com hipertensdo na emergéncia,
examinando terapias, tratamentos e desfechos
clinicos. A pesquisa abrangeu 25 artigos, sele-
cionados apds critérios de inclusao e exclusao.
A analise dos estudos revelou a complexidade
da abordagem da hipertensao na emergéncia,
enfatizando a necessidade de uma abordagem
multidisciplinar e personalizada. Terapias
como a nicardipina mostraram-se promis-
soras, mas a falta de ensaios clinicos robus-
tos em algumas areas destaca a necessidade
de mais pesquisa. A telemedicina emergiu
como uma ferramenta valiosa, reduzindo a
utilizagdo de servigos hospitalares. O contro-
le rigoroso da pressdo arterial e o diagndstico
precoce foram enfatizados para melhorar os
desfechos. A abordagem individualizada foi
apontada como crucial, considerando fatores
como género e comorbidades. Em conclusio,
esta revisdo destacou a importancia de uma
abordagem centrada no paciente, integrando
evidéncias cientificas e praticas clinicas para
melhorar os cuidados e os resultados dos pa-
cientes com hipertensao na emergéncia.
Palavras-chave: Hipertensdo; Emergéncia;
Pacientes.

INTRODUCAO

A hipertensao arterial é uma das princi-
pais preocupagdes de saide publica em todo
o mundo, afetando milhdes de pessoas e re-
presentando um fator de risco significativo
para uma série de complicagbes cardiovascu-
lares graves, como acidente vascular cerebral,
infarto do miocardio, insuficiéncia cardiaca e
doenga renal crénica. Estudos recentes apon-
tam que a prevaléncia de hipertensdo esta em
constante aumento, especialmente em popu-
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lagdes urbanas e envelhecidas, evidenciando a
necessidade urgente de estratégias eficazes de
manejo e preven¢ao (MORELLO et al., 2021;
FRAGOULIS et al., 2022).

Quando um paciente apresenta uma cri-
se hipertensiva, definida como uma elevagao
grave da pressdo arterial associada a danos
em Orgaos-alvo, o manejo adequado e ime-
diato é crucial para evitar desfechos adversos.
Nesse sentido, a abordagem da hipertensao
na emergéncia médica é complexa e desafia-
dora, exigindo uma compreensdo profunda
da fisiopatologia da condi¢do, bem como uma
avaliagdo cuidadosa dos fatores desencadean-
tes e contribuintes em cada paciente. A diver-
sidade de apresentagdes clinicas e a variedade
de condi¢oes médicas subjacentes tornam o
diagndstico e o tratamento uma tarefa multi-
disciplinar que envolve médicos de emergén-
cia, cardiologistas e outros especialistas (IAC-
CARINO et al,, 2021).

O manejo inicial de uma crise hipertensi-
va geralmente envolve a reducédo agressiva da
pressao arterial, com o objetivo de prevenir
danos aos o6rgaos-alvo, como o cérebro, co-
ragao e rins. No entanto, a escolha do agente
anti-hipertensivo e a velocidade de redugao
da pressdo arterial podem variar de acordo
com a gravidade da crise, as comorbidades
do paciente e outros fatores individuais. Além
disso, é fundamental monitorar de perto os si-
nais vitais e os biomarcadores para avaliar a
resposta ao tratamento e ajustar a terapia con-
forme necessario (BALAHURA et al., 2022;
TAHLAWTI et al., 2024).

Além do contexto de emergéncia médica,
o manejo da hipertensao arterial é igualmente
importante em outros setores da saude, como
clinicas ambulatoriais e unidades de interna-
¢do, onde estratégias preventivas e de longo
prazo sao implementadas para controlar a
pressao arterial e minimizar os riscos de com-
plicagoes futuras. Estudos indicam que inter-
veng¢des multifacetadas, incluindo mudangas
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no estilo de vida, monitoramento continuo
e adesao rigorosa aos regimes de medicagio,
sao eficazes na redugdo da morbidade e mor-
talidade associadas a hipertensio (XIONG et
al., 2023; KIM et al., 2022)

Considerando a complexidade do assunto,
o objetivo deste estudo ¢é realizar uma revisao
abrangente da literatura atual para investigar
como ocorre o manejo dos pacientes com
hipertensdo na emergéncia médica. Ao exa-
minar as intervengdes terapéuticas mais co-
muns, os tratamentos recomendados e os des-
fechos clinicos, a expectativa é entender essas
praticas clinicas e seu impacto na saude dos
pacientes com hipertensao.

METODOLOGIA

A abordagem metodoldgica do presente
trabalho se propde a um compilado de pes-
quisa bibliografica por meio de uma revisao
integrativa de literatura. Para tal, foram utili-
zadas as bases de dados National Library of
Medicine (PubMed) e Portal Regional da Bi-
blioteca Virtual em Saude (BVS) do Ministé-
rio da Saude (MS).

A busca pelos artigos foi realizada com o
uso dos seguintes descritores, aplicados ape-
nas em inglés: “Methods”, “Emergencies’,
“Emergency Treatment’, “Emergency Medici-
ne’, “Patients” e “Hypertension’, utilizando o
operador booleano “and” para unir os termos.

Cabe mencionar que a revisao de literatura
foi realizada seguindo as seguintes etapas: es-
tabelecimento de tema; definicdo dos parame-
tros de elegibilidade; definicdo dos critérios
de inclusdo e exclusio; verificagao das publi-
cagodes nas bases de dados; andlise das infor-
magdes encontradas; analise dos artigos sele-
cionados a fim de entender se estdo dentro do
tema pertinente para esta revisao de literatura
ou se seriam eliminados por fuga ao tema.

Nas duas plataformas de busca utilizadas
(PubMed e BVS) foram incluidos todos os
artigos originais, com o recorte temporal de
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publicacao de 2021 a 2024. Os critérios de ex-
clusdo foram artigos escritos em outro idioma
que ndo o portugués ou inglés, artigos com
fuga ao tema central desta revisdo de litera-
tura e artigos duplicados nas bases de dados
selecionadas.

RESULTADOS

A busca resultou em um total de 1622 tra-
balhos sobre o manejo de pacientes com hi-
pertensao na emergéncia médica. No entanto,
apos a aplicagao dos critérios de incluséo e ex-
clusdao foram selecionados apenas 25 artigos,
sendo 22 artigos da base de dados PubMed e
3 artigos do Portal Regional da BVS do Minis-
tério da Satde, conforme mostra a Figura 1.

Na Tabela 1 serao apresentados todos os
estudos selecionados, junto com suas prin-
cipais consideragoes, e, na sequéncia, serao
apresentados os resultados gerais da busca.

A revisdo da literatura sobre o manejo de
pacientes hipertensos na emergéncia propor-
cionou uma visdo abrangente das praticas cli-
nicas atuais e das areas que demandam maior
atencdo. Diversos estudos apontaram para
tendéncias e estratégias emergentes no trata-
mento de emergéncias hipertensivas, ofere-
cendo insights valiosos para aprimorar os cui-
dados prestados.

Um aspecto importante destacado foi a efi-
cacia da nicardipina no controle da pressao
arterial em emergéncias neurologicas, suge-
rindo vantagens sobre o labetalol em termos
de eficicia e seguranca (BROWN et al., 2022).
Essa constatagdo reforga a necessidade de ex-
plorar terapias especificas para diferentes con-
textos clinicos, visando melhorar os desfechos
dos pacientes.

Além disso, estudos ressaltaram os desa-
fios enfrentados no atendimento de urgéncias
hipertensivas, sublinhando a importancia de
intervengdes rapidas e intensivas para casos
graves. Esse ponto conecta-se com a énfase
dada aos cuidados de enfermagem na abor-
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Total de artigos: 1.622

Critério de inclusio:
_______________________ BVS | ____________| Aplicacio dos descritores: Methods and Emergencies
N=82 and Emergency Treatment and Emergency Medicine
l and Patients and Hypertension
______________________ BVS | __________]| Critério de inclusio:
N=14 Artigos publicados entre 2021 e 2024.
____________________ BVS Critérios de inclusio:
B I T S Artigos disponiveis na integra de forma gratuita.
_______________________ BVS e ______ Critérios de exclusio:
N=12 Artigos escritos em linguas diferentes do
l portugués ou inglés.
_______________________ BVS ceeeececee e eneee- Critérios de exclusio:
N=3 Artigos que fugissem do tema central desta
l revisio.
_______________________ BVS oo ——_____] Critérios de exclusio:
N=3 Artigos duplicados.

Total de artigos selecionados: 25

Figura 1. Fluxograma de identificagdo e sele¢do dos artigos selecionados nas bases de dados PubMed e
Portal Regional da Biblioteca Virtual em Saude (BVS) do Ministério da Satde

Fonte: Autores (2024).

Autor Ano Principais conclusoes
Brown et al 2022 Nicardipina demonstrou ser promissora no manejo da pressao arterial em emergéncias neuroldgicas,
’ potencialmente superando o labetalol em eficicia e seguranca, embora a evidéncia seja limitada.
Fragoulis 2022 O estudo ressaltou os desafios enfrentados no atendimento de pacientes com urgéncias hipertensivas na
etal. emergéncia, destacando a necessidade de intervengdes rapidas e intensivas para casos graves.
Daniel, A revisdo enfatizou a importancia dos cuidados de enfermagem na abordagem inicial e no
Pedrosa e 2022 | monitoramento de pacientes com crises hipertensivas na emergéncia, sugerindo a necessidade de mais
Veiga pesquisas para orientar as melhores praticas.
Friedman A familiaridade com a telemedicina pré-desastre mostrou-se benéfica na redugdo da utilizagao de
et al 2022 | servigos de emergéncia e hospitalares apos desastres, oferecendo uma possivel solugdo para gerenciar
) pacientes hipertensos durante emergéncias.
Shao et al 2021 O estudo destacou a necessidade de melhorias na ressuscitagdo extra-hospitalar para pacientes
’ Ahipertensos, visando melhorar as taxas de sobrevivéncia em situa¢oes de parada cardiaca.
O diagnéstico precoce e o controle rigoroso da pressao arterial foram identificados como cruciais
Lasica et al. 2024 | no atendimento de pacientes com insuficiéncia cardiaca aguda hipertensiva na emergéncia, visando
reduzir as altas taxas de mortalidade associadas a essa condicdo.
Kim et al 2022 A hipertensao foi identificada como um fator de risco significativo para parada cardiaca extra-hospitalar,
’ destacando a importancia do controle eficaz da pressao arterial na emergéncia para prevenir eventos graves.
Terapias como trombolise direcionada por cateter e embolectomia pulmonar cirurgica foram sugeridas
Fang et al. 2024 | como opgdes eficazes no manejo de pacientes hipertensos com oclusdo vascular pulmonar residual na
emergeéncia.
Luca et al 2021 O estudo enfatizou a necessidade de considerar diferengas de género no tratamento de pacientes
’ hipertensos na emergéncia, sugerindo abordagens individualizadas para melhorar os resultados.




A terapia com oxigénio a longo prazo e medicamentos para hipertensao arterial pulmonar mostraram-

Arif et al. 2021 | se com beneficios limitados no manejo de pacientes hipertensos na emergéncia, destacando a
necessidade de mais pesquisas para desenvolver abordagens eficazes.

Balahura 2022 O manejo das emergéncias hipertensivas requer uma abordagem individualizada, priorizando aidentificagiao

etal. de danos aos drgaos-alvo e intervengdo terapéutica rapida para melhorar os desfechos do paciente.

Taccarino 2021 Diretrizes e consensos sao cruciais na auséncia de ensaios clinicos robustos para tragar estratégias de

etal. tratamento eficazes para traumas cranianos graves associados a hipertensao intracraniana.

Kotruchin O cuidado das emergéncias hipertensivas é desafiador, destacando a importincia da identificagao

2021 | precoce, tratamento e acompanhamento dos danos nos drgaos-alvo para melhorar os resultados

etal. P .

clinicos dos pacientes.
Kotruchin 2022 A prevaléncia e os desfechos das emergéncias hipertensivas variam na Asia, destacando a necessidade
etal. de pesquisas multicéntricas e diretrizes para otimizar o manejo dessa condic¢éo.

A terapia de combinagdo ¢ subutilizada em pacientes hipertensos, especialmente em grupos etarios
especificos, ressaltando a importancia de abordagens individualizadas para melhorar o uso de terapias
combinadas.

Xiong et al. 2023

O estudo demonstrou que as disparidades de género persistem nas emergéncias hipertensivas, com
2023 | mortalidade mais alta em homens, reforcando a necessidade de interven¢des especificas de género
para melhorar os resultados clinicos.

Francis-
Morel et al.

O manejo direcionado da pressao arterial em hipertensoes graves pode impactar os desfechos renais,
enfatizando a importancia da personalizagdo do tratamento para prevenir lesdes renais agudas e para
tratar adequadamente os casos de hipertensdo nas emergéncias a fim de evitar demais complicagdes de
saude decorrentes do problema.

Tahlawi et al. | 2024

Sindromes aérticas agudas sao emergéncias cardiovasculares fatais que requerem diagnostico precoce

Morello etal. | 2021 e tratamento individualizado, destacando a importancia da abordagem multidisciplinar na emergéncia.

O uso precoce de inibidores do sistema renina-angiotensina-aldosterona pode melhorar os desfechos

Endo et al. 2023 . . . . . . . N . ~ e
renais em emergéncias hipertensivas, enfatizando a importancia da intervengao terapéutica precoce.

A hipertensdo grave na emergéncia estd associada a desfechos clinicos adversos a longo prazo,

Kim et al. 2022 . . - . 1 .
meta sublinhando a necessidade de monitoramento e tratamento especializado para esses pacientes.

A embolizagio esplénica parcial é eficaz no manejo de hemorragias gastroesofagicas e hipertensao,

Pavel et al. 2023 o . T . -
uma alternativa valida para pacientes com contra-indicagdes a outras intervengdes.

Goktekin 2023 O didmetro do tronco pulmonar nio se correlaciona significativamente com desfechos clinicos em
etal. pacientes hipertensos na emergéncia, destacando a complexidade do manejo dessas condigdes.

Richard e As urgéncias hipertensivas podem ser mal interpretadas, resultando em encaminhamentos
Chomienne 2021 | desnecessarios para o departamento de emergéncia, ressaltando a necessidade de melhor triagem e

gerenciamento focado na comunidade.
Diaconu A polifarmacia é comumente identificada em pacientes hipertensos na emergéncia, aumentando o
etal 2021 | risco de interacdes medicamentosas prejudiciais e sublinhando a necessidade de uma avaliagio
' cuidadosa dos medicamentos prescritos.

Mitsunenern A pratica de respiragdo profunda e lenta pode reduzir eficazmente a pressio arterial e a frequéncia
etal & 2021 | cardiaca em pacientes com urgéncias hipertensivas, oferecendo uma abordagem complementar viavel

no manejo dessas emergéncias.

Tabela 1. Caracterizagdo dos artigos conforme ano de publicagdo e principais conclusoes

Fonte: Autores (2024).

dagem inicial e no monitoramento de crises
hipertensivas na emergéncia, ponto também
presente nos estudos (FRAGOULIS et al.,
2022; DANIEL, PEDROSA E VEIGA, 2022).
A introdugdo da telemedicina também se
mostrou promissora, reduzindo a utilizagdo
de servicos de emergéncia e hospitalares es-
pecificamente apds desastres, como apontado
por Friedman et al. (2022). Essa abordagem

oferece uma alternativa viavel que pode ser
expandida para gerenciar pacientes hiperten-
sos em geral durante emergéncias, destacando
aimportancia da inovagdo tecnoldgica na pra-
tica médica contemporanea.

A importancia do diagnoéstico precoce e do
controle rigoroso da pressao arterial foi enfa-
tizada nos estudos, especialmente no contexto
de insuficiéncia cardiaca aguda hipertensiva




na emergencia. Essa constatagdo aparece jun-
to com a necessidade de abordagens individu-
alizadas no manejo das emergéncias (LASICA
et al.,, 2024; BALAHURA et al.,, 2022).

Ainda, estudos como o de Kim et al. (2022)
alertaram para os desfechos adversos asso-
ciados a hipertensiao grave na emergéncia,
enquanto Endo et al. (2023) apontaram para
a eficacia do uso precoce de inibidores do sis-
tema renina-angiotensina-aldosterona na me-
lhoria dos desfechos renais.

Por fim, os resultados evidenciam a neces-
sidade de uma abordagem multidisciplinar e
personalizada no manejo de pacientes hiper-
tensos na emergéncia. A integracdo de novas
terapias, o desenvolvimento de diretrizes cli-
nicas atualizadas e o investimento em tecno-
logias de suporte podem contribuir signifi-
cativamente para aprimorar a qualidade dos
cuidados prestados e reduzir as complicagdes
associadas a essa condic¢ao clinica desafiadora.

DISCUSSAO

A revisao abrangente da literatura sobre
o manejo de pacientes hipertensos na emer-
géncia revelou uma série de insights valiosos
e desafios inerentes a essa complexa condi¢ao
clinica. Ao analisar os resultados dos estudos
selecionados, torna-se evidente a necessidade
de uma abordagem multidisciplinar e perso-
nalizada para melhorar os desfechos dos pa-
cientes e reduzir as complicagdes associadas.

Uma das principais conclusdes desta re-
visdo é a importancia da personalizagdo do
tratamento, reconhecendo as diferencas in-
dividuais dos pacientes e adaptando as in-
tervengdes terapéuticas de acordo com suas
necessidades especificas. Estudos como o de
Luca et al. (2021) enfatizaram a importancia
de considerar as diferengas de género no tra-
tamento da hipertensao na emergéncia, suge-
rindo abordagens individualizadas para me-
lhorar os resultados clinicos.
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Além disso, a introdugdo de novas terapias
e tecnologias, como a telemedicina (FRIED-
MAN et al., 2022), oferece oportunidades pro-
missoras para melhorar o gerenciamento de
pacientes hipertensos durante emergéncias. A
capacidade de realizar consultas médicas re-
motas e monitoramento continuo da pressao
arterial pode facilitar o acesso aos cuidados e
reduzir a necessidade de visitas hospitalares
desnecessarias.

No entanto, é importante reconhecer que
existem lacunas significativas na evidéncia
disponivel, com muitos estudos baseados
em evidéncias observacionais e uma falta de
ensaios clinicos randomizados em algumas
dreas. Isso ressalta a necessidade continua de
pesquisa para preencher essas lacunas de co-
nhecimento e orientar as melhores praticas
clinicas.

Por exemplo, enquanto algumas terapias,
como a nicardipina, mostraram-se promisso-
ras no controle da pressao arterial em emer-
géncias neurologicas (BROWN et al., 2022),
outras, como a terapia com oxigénio a longo
prazo e medicamentos para hipertensao arte-
rial pulmonar, apresentaram beneficios limi-
tados (ARIF et al., 2021). Essas descobertas
destacam a necessidade de uma avaliagdo cui-
dadosa das intervengdes terapéuticas dispo-
niveis e da busca por novas abordagens mais
eficazes.

Além disso, a complexidade do manejo das
emergéncias hipertensivas ¢ agravada pela
presenca de comorbidades e fatores de risco
adicionais, como a polifarmdcia em pacientes
idosos (DIACONU et al., 2021). A necessida-
de de considerar esses fatores de forma holis-
tica e integrada em planos de tratamento indi-
vidualizados ¢ crucial para garantir a eficacia
das intervengdes e evitar interagdes medica-
mentosas prejudiciais.

Em suma, esta revisdo refor¢a a importan-
cia da abordagem multidisciplinar e da atua-
lizagao constante das praticas clinicas no ma-
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nejo de pacientes hipertensos na emergéncia.
Ao integrar evidéncias cientificas atualizadas
com a experiéncia clinica, os profissionais de
saide podem fornecer cuidados mais eficazes
e personalizados, melhorando os desfechos
dos pacientes e reduzindo as complicagoes as-
sociadas a essa condigdo clinica desafiadora.

CONSIDERAGOES FINAIS

Este estudo realizou uma revisao da litera-
tura atual com o objetivo de investigar o ma-
nejo de pacientes com hipertensiao na emer-
géncia médica. Ao examinar as intervengoes
terapéuticas mais comuns, os tratamentos
recomendados e os desfechos clinicos, bus-
cou-se compreender essas praticas clinicas e
seu impacto na saide dos pacientes com hi-
pertensao.

Os resultados destacam a complexidade e
a diversidade de abordagens no manejo das
emergéncias hipertensivas. Ficou evidente a
importancia de uma abordagem multidisci-
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