OITPAC

PORTO NACIONAL

FAPAC — FACULDADE PRESIDENTE AN'[C)NIO CARLOS
INSTITUTO TOCANTINENSE PRESIDENTE ANTONIO CARLOS PORTO
COORDENACAO DO CURSO DE ENFERMAGEM

ANA MARIA DIAS BATISTA DOS SANTOS
JANAINA PEREIRA DOS SANTOS LIMA

FATORES DE RISCOS PARA HIPERTENSAO ARTERIAL SISTEMICA
EM DOCENTES
DE UMA INSTITUICAO DE ENSINO SUPERIOR

PORTO NACIONAL - TO
2018



ANA MARIA DIAS BATISTA DOS SANTOS
JANAINA PEREIRA DOS SANTOS LIMA

FATORES DE RISCOS PARA HIPERTENSAO ARTERIAL SISTEMICA EM

DOCENTES
DE UMA INSTITUICAO DE ENSINO SUPERIOR

Artigo Cientifico submetido ao Curso de
Enfermagem da FAPAC/ITPAC PORTO
NACIONAL, como requisito parcial para a
obtencdo do Grau de Bacharel em
Enfermagem.

Orientadora: Prof2. Mestranda Grazielly
Mendes de Sousa

PORTO NACIONAL - TO
2018



ANA MARIA DIAS BATISTA DOS SANTOS
JANAINA PEREIRA DOS SANTOS LIMA

FATORES DE RISCO PARA HIPERTENSAO ARTERIAL SISTEMICA EM
DOCENTES DE UMA INSTITUICAO DE ENSINO SUPERIOR

Artigo Cientifico submetido ao Curso de
Enfermagem da FAPAC/ITPAC PORTO
NACIONAL, como requisito parcial para a
obtencdo do Grau de Bacharel em
Enfermagem.

Orientador: Profa, Grazielly Mendes de
Sousa

Artigo Cientifico apresentado e defendido em 03/12/2018 e aprovado perante
a banca examinadora constituida pelos professores:

Enfermeira Mestranda. Grazielly Mendes de Sousa
Instituto Tocantinense Presidente Antdnio Carlos Porto LTDA — Orientadora

Enfermeira Especialista em Saude da Familia e Comunidade. Maria Dilce
Wania de Almeida R. do Nascimento
Instituto Tocantinense Presidente Antbnio Carlos Porto LTDA — Examinadora

Medica Doutora Maribel Fernandez Fernandez

Instituto Tocantinense Presidente Antonio Carlos Porto LTDA — Examinadora

PORTO NACIONAL - TO
2018



°I I I AC REVISTA FOCUS IN SCIENTIAE

PORTO NACIONAL Brazilian Journal of Focus in Scienctiae

FATORES DE RISCOS PARA HIPERTENSAO ARTERIAL SISTEMICA EM
DOCENTES DE UMA INSTITUICAO DE ENSINO SUPERIOR

RISK FACTORS FOR SYSTEMIC ARTERIAL HYPERTENSION IN TEACHERS OF
A HIGHER EDUCATION INSTITUTION

Ana Maria Dias Batista dos Santos?

Janaina Pereira dos Santos Limat

Grazielly Mendes de Sousa?

1 Académicas do Curso de Enfermagem — Instituto Tocantinense Presidente Antdnio Carlos

2 Enfermeira, Mestranda em Ciéncias— Instituto Tocantinense Presidente Antbnio Carlos(Orientadora)

RESUMO: A Hipertensdo Arterial Sistémica (HAS) é caracterizada por niveis
elevados da pressédo arterial sistolica e diastolica, considerada uma doenca
multifatorial de alta prevaléncia em todo o mundo. Varios fatores de risco influenciam
no desenvolvimento da HAS e geralmente estdo associados ao estilo de vida dos
individuos. Objetivo: identificar os fatores de risco para o desenvolvimento da HAS
em docentes do curso de enfermagem da FAPAC ITPAC Porto Nacional no segundo
semestre de 2018. Metodologia: Estudo exploratério, de campo, com abordagem
quantitativa. Foi realizado nos meses de setembro e outubro de 2018. Participaram
do estudo os docentes do curso de enfermagem. A coleta dos dados foi através de
um questionario estruturado. A andlise dos dados por estatistica simples
considerando a frequéncia relativa. Resultados: Evidenciou-se que 88,2% declarou
ser do sexo feminino, a idade média foi de 37 anos, os pardos e brancos
prevaleceram. Considerando os fatores de risco 70,6% possuem histérico de
familiares com diagnéstico de DCNT (doengas crdnicas nado transmissiveis). Os
dezessete referiram ndo serem tabagistas. 76,4% afirmam gue consomem as vezes
bebidas alcodlicas. Costumam praticar atividade fisica sempre ou as vezes. 70,6%
dos participantes ndo tém estresse no ambiente de trabalho. 52,9% dos
participantes apresentaram valores < 25 kg/m?. 94,1% referiram consumir carnes
com excesso de gordura e pele de frango com frequéncia. 58,8% costumam
consumir refrigerante trés ou mais vezes por semana. Concluséo: Verificou-se o
histérico familiar de doencas crbnicas, consumo de &lcool, habitos alimentares
baseados em consumo de carne vermelha com excesso de gordura e pele de
frango, consumo de refrigerantes e substituicdo das principais refei¢ées por lanches.

Palavras-chave: Educacao Superior, Fatores de Risco, Hipertensao



ABSTRACT: Systemic arterial hypertension (SAH) is characterized by high levels of
systolic and diastolic blood pressure, considered a multifactor disease of high
prevalence worldwide. Several risk factors influence the development of hypertension
and are generally associated with individuals' lifestyles. Objective: to identify the risk
factors for the development of SAH in teachers of the nursing course of FAPAC
ITPAC Porto Nacional in the second semester of 2018. Methodology: Exploratory
field study with a quantitative approach. It was carried out in September and October
of 2018. The teachers of the nursing course participated in the study. Data were
collected through a structured questionnaire. The analysis of the data by simple
statistics considering the relative frequency. Results: It was evidenced that 88.2%
declared to be female, mean age was 37 years, browns and whites prevailed.
Considering the risk factors, 70.6% had a family history with a diagnosis of CNCD
(chronic non-communicable diseases). All seventeen reported not being smokers.
76.4% say they consume alcoholic beverages at times. They usually practice
physical activity every time or sometimes. 70.6% of the participants do not have
stress in the work environment. 52.9% of the participants presented values <25 kg /
m2. 94.1% reported consuming meat with excess fat and chicken skin frequently.
58.8% usually consume soda three or more times per week. Conclusion: The family
history of chronic diseases, alcohol consumption, eating habits based on
consumption of red meat with excess fat and chicken skin, consumption of soft drinks
and substitution of main meals for snacks were verified.

Key words: Higher Education, Risk Factors, Hypertension.

1 INTRODUCAO

A Hipertenséao Arterial Sistémica (HAS) € caracterizada por niveis elevados da
pressao arterial sistolica e diastolica. Considerada uma doenca multifatorial de alta
prevaléncia em todo o mundo, constitui o principal fator de risco para as doencas
cardiovasculares. No Brasil a prevaléncia da HAS na populacdo adulta chega a
32,5% e a projecdo mundial para 2025 sera de cerca de 1,56 bilhdes de hipertensos
(CARVALHO, et al., 2016).

E considerada como um problema de salde publica por ser uma das doencas
cronicas nao transmissiveis (DCNT) de grande impacto e desafio para a saude
publica. A HAS acomete de 5 a 10% da populacdo com idade de até 18 anos e 50%
da populacao idosa. Em 2016 foram registrados cerca de 7,6 milhbes de mortes em
todo o mundo (SOARES, PARDO; COSTA, 2017).

Varios fatores de risco influenciam no desenvolvimento da HAS e geralmente
estdo associados ao estilo de vida dos individuos. Estes fatores sao classificados
em modificaveis e ndo modifichveis. Os fatores de risco modificaveis incluem:

dislipidemia, tabagismo, etilismo, nivel sanguineo de glicose elevada, obesidade e



excesso de peso, sedentarismo, estresse, ma alimentacdo, ingestdo de sal em
excesso e 0 uso de contraceptivos. Ja os fatores ndo modificaveis sao:
hereditariedade, idade, género e etnia (ANDRADE; FERNANDES, 2016).

O estilo de vida e habitos alimentares inadequados representam os principais
responsaveis pela alta prevaléncia da HAS no mundo. Estudos epidemioldgicos tém
associado a doenca a diversas caracteristicas socios demograficas como a faixa
etaria, grupo étnico, nivel socioeconémico, consumo de alcool, ingestdo de sodio,
estresse, diabetes, obesidade e sedentarismo. O tabagismo e as dislipidemias
podem interagir com a HAS e aumentar o risco de desenvolvimento de doencas
cardiovasculares (GARCIA, 2017).

As complicacdbes mais comuns decorrentes da HAS sdo as doencgas
cerebrovasculares, insuficiéncia cardiaca, doengas arterial coronariana, doenca
vascular de extremidades e insuficiéncia renal cronica, ou seja, pode provocar
alteracdes morfofisioldogicas nos 0Orgaos, como: hipertrofia ventricular esquerda,
acidente vascular cerebral hemorragico ou isquémico, encefalopatia hipertensiva,
insuficiéncia renal crénica, retinopatia hipertensiva, aneurisma dissecante ou nao da
aorta e de outros vasos (FONTES, 2015).

A prevencao e o controle da HAS trazem implicacdes importantes na saude
dos individuos. utilizacdo de estratégias e abordagens que identifiguem com mais
precisdo esses fatores de risco podem oferecer beneficios tanto para os que nao
possuem diagndstico clinico da doenca como para 0s que jA possuem e evitar
complicacBes mais severas que levam os individuos a incapacidades, diminuicdo da
qualidade de vida e 6bito (CARVALHO; MARCON, 2014).

Diante do exposto surgiu o0 seguinte problema de pesquisa: existem fatores de
risco para desenvolver a HAS nos docentes do curso de enfermagem da FAPAC
ITPAC Porto Nacional a HAS pode surgir em qualguer momento?

Considerando que a HAS é uma doenca de grande prevaléncia e com alto
impacto negativo social, a identificacdo precoce dos fatores de risco € de grande
importancia e desta maneira, o presente estudo justifica-se, pois através da
identificacdo de fatores de risco para esse agravo nos docentes do curso de
enfermagem, sera possivel fundamentar acdes de promocéo e prevencdo da saude,

favorecendo a qualidade de vida desses profissionais, bem como criar intervencdes



que poderdo melhorar sua condicdo de saude e eliminar alguns fatores de risco
modificaveis.

O objetivo deste estudo é identificar os fatores de risco para o
desenvolvimento da HAS em docentes do curso de enfermagem da FAPAC ITPAC

Porto Nacional porque a HAS pode surgir a qualguer momento.

2 METODOLOGIA

Trata-se de um estudo exploratorio, de campo, com abordagem quantitativa.
Foi realizado na FAPAC ITPAC Porto nos meses de setembro e outubro de 2018. A
amostra constituiu-se de docentes do curso de enfermagem. Os critérios de inclusao
estabelecidos para este estudo sdo: ser docente do curso de enfermagem com
vinculo empregaticio na instituicdo de ensino superior pesquisada. Ja os critérios de
exclusdo pautaram-se em excluir aquele colaborador que ndo compareceu ao local
por trés vezes consecutivas, apos ser convidados, durante o periodo de realizagédo
da aplicacdo do questionério, bem como aqueles que nao aceitaram participar da
pesquisa e recusaram a assinar o termo de consentimento livre esclarecido (TCLE).
A populacdo foi de 26 docentes e considerando os critérios descritos acima a
amostra foi de 17 docentes do curso de enfermagem no segundo semestre de 2018.

Para a coleta dos dados foi aplicado um questionario estruturado contendo
vinte e uma questdes relacionadas ao perfil s6cio demografico e habitos de vida. Na
ocasido foram registrados os valores da pressdo arterial sistolica e diastélica
seguindo as recomendacdes da 7° diretriz de hipertensdo arterial, coletado a
glicemia capilar considerando o valor de referéncia pos-prandial e as medidas
antropométricas (peso e altura). (7° Diretriz 2016)

Os resultados da pesquisa foram tabulados em uma planilha do programa
Microsoft Excel 2007, a andlise se deu por estatistica simples considerando a
frequéncia relativa e apos os dados foram apresentados em tabelas e comparados
com outros estudos ja publicados.

O projeto de pesquisa foi submetido a Plataforma Brasil em acordo com a
Resolucdo 466/2012 e aprovado pelo Comité de ética em Pesquisa do ITPAC Porto
Nacional com o parecer de numero 2.355.809.



3 RESULTADOS

Em relacéo ao perfil s6cio demogréfico da populagédo estudada evidenciou-se
que 15 (88,2%) declaram ser do sexo feminino enquanto 02 (11,8%) eram do sexo
masculino, a idade média foi de 37 anos sendo a maioria 10 (58,8%) da faixa etaria
de 30-39 anos. Os pardos e brancos prevaleceram: 08 (47%) e 07 (41,2%)
respectivamente. Quanto a situacao conjugal a frequéncia esteve entre os casados
ou em unido consensual 15 (88,2%). A jornada semanal de trabalho ndo apresentou
diferencas significativas entre 20-35 e 40 ou mais horas, ambas tiveram 08 (47%).

Os dados estéo representados na Tabela 1.

Tabela 1: Distribuicdo da amostra relacionada ao perfil s6cio demografico dos docentes do curso de
enfermagem da FAPAC ITPAC Porto no segundo semestre de 2018.

VARIAVEIS n (17) (%) 100
SEXO

Feminino 15 88,2
Masculino 02 118
FAIXA ETARIA

20-29 02 11,8
30-39 10 58,8
40-49 03 17,6
50 ou mais 02 11,8
RACA/COR

Branca 07 41,2
Negro 01 5,9
Amarela 01 59
Parda 08 47,0
SITUACAO CONJUGAL

Solteiro 01 5,9
Casado ou em unido consensual 15 88,2
Divorciado 01 59
JORNADA SEMANAL DE TRABALHO

20 — 35 horas 08 (47,0)
40 ou mais horas 08 (47,0)
Nao informou 01 (6,0)

Fonte: Dados coletados em setembro e outubro de 2018.

Considerando os fatores de risco para o desenvolvimento da HAS nos
docentes os resultados apontaram que 11 (64,7%) n&o referiram ter diagndéstico de
doencas cronicas, no entanto 12 (70,6%) deles possuem histérico de familiares com
diagnéstico de DCNT. Os dezessete participantes responderam que ndo eram
tabagistas, porem 01 (5,9%) diz ser ex-tabagista. A maioria deles afirmou que



consomem as vezes bebidas alcodlicas 13 (76,4%). Quando perguntado se praticam
atividade fisica sempre ou as vezes foram as que mais prevaleceram representados
por 07 (41,2%) respectivamente. Os que responderam néo ter estresse no ambiente
de trabalho foram 12 (70,6%) da amostra. Ao avaliar os resultados do indice de
massa corporea (IMC), ndo mostrou variacdo significativa, pois 09 (52,9%) dos
participantes apresentaram valores < 25 kg/m? enquanto que 08 (47,1%) estavam
com valores >de 25 kg/m?. A maioria deles ndo obteve alteracéo da presséo arterial
e da glicemia 16 (94,1%) respectivamente. Os dados estdo apresentados na Tabela
2.

Tabela 2: Distribuicdo da amostra relacionada aos fatores de risco para desenvolvimento de HAS em
docentes do curso de enfermagem da FAPAC ITPAC Porto no segundo semestre de 2018.

FATORES DE RISCO n (17) % (100)
DIAGNOSTICO DE DOENCAS CRONICAS

Sim 06 35,3
Nao 11 64,7
HISTORICO FAMILIAR DE DOENCAS CRONICAS

Sim 12 70,6
Nao 05 29,4
TABAGISMO

Ex-tabagista 01 59
Nao 16 94,1
CONSUMO DE ALCOOL

Sempre - -
As vezes 13 76,4
Nunca 04 23,6
REALIZA ATIVIDADE FiSICA

Sempre 07 41,2
As vezes 07 41,2
Nunca 03 17,6
LOCAL DE TRABALHO ESTRESSANTE

Sim 05 29,4
Nao 12 70,6
EXCESSO DE PESO EM RELACAO AO IMC

N&o (< 25 kg/m?) 09 52,9
Sim (> 25 kg/m?) 08 471
GLICEMIA POS PRANDIAL

Normal 16 94,1
Aumentada 01 5,9

PRESSAO ARTERIAL AUMENTADA

Sim 01 5,9

Nao 16 94,1
Fonte: Dados coletados em setembro e outubro de 2018.




O grafico 01 apresenta os dados relacionados aos habitos alimentares e
fatores de risco para desenvolvimento da HAS entre os docentes. Verificou-se que
16 (94,1%) referiram consumir carnes com excesso de gordura e pele de frango da
com frequéncia. 10 (58,8%) costumam consumir refrigerantes trés ou mais vezes por
semana. 09 (53%) comem frutas regularmente. Sobre o consumo de leite integral os
resultados ndo apontaram diferencas significantes 09 (53%) nao consomem leite
integral rico em gordura enquanto 08 (47%) consomem uma vez ao dia. 08 (47%)
nao substituem refeicbes principais por lanches e 09 (53%) costumam substituir

frequentemente as principais refei¢cdes por lanches.

Gréfico 1: Distribuicdo da amostra relacionada aos héabitos alimentares e os fatores de risco para
desenvolvimento da HAS em docentes do curso de enfermagem da FAPAC ITPAC Porto no segundo
semestre de 2018.

HABITOS ALIMENTARES E FATORES DE RISCO PARA HAS

ESIM ENAO

16 (94,1%)

10 (58,8%) 9 (53%)

9 (53%) 9 (53%)
8 (47%) 8 (47%)

8 (47%)

7 (41,2%)

CARNE COM REFRIGERANTE FRUTAS LEITE INTEGRAL SUBSTITUI
EXECESSO DE REFEICOES/LANCHE
GORDURA

Fonte: Dados coletados em setembro e outubro de 2018.

4 DISCUSSAO

Na presente pesquisa houve uma predominancia de mulheres, isto se deve
ao fato de que desde os primoérdios o trabalho da enfermagem esta relacionado a
mao de obra feminina e por ser um curso de graduacdo em enfermagem a maioria

dos docentes tem formacdo em enfermagem. Os resultados deste estudo



corroboram com os achados na pesquisa realizada por Alves et al., (2013), que
evidenciou que 90% dos docentes do curso de enfermagem eram mulheres.

Com relacdo a idade a predominancia foi entre 30-39 anos, ou seja, em
adultos jovens que é a faixa etaria considerada mais saudavel da vida. No entanto
entende-se que a prevaléncia dos fatores de risco para HAS aumenta com o
envelhecimento.

Estudos referem que a faixa de idade avancada € um fator de risco para a
hipertensdo arterial por causa das alteracbes fisiologicas na estrutura da
musculatura lisa dos vasos e por este motivo € importante que os trabalhadores
busquem por habitos de vida mais saudaveis, como uma alimentacdo equilibrada,
pratica de atividades fisicas, dentre outros, para que consiga diminuir as chances de
desenvolver a HAS (LIMA; MONTANHA, 2013).

Neste estudo a raca/etnia ndo apresentou resultados significativos, pois ndo
se observou diferencas entre 0os que se declaram brancos e pardos. Sabe-se que a
raca/etnia € uma das caracteristicas importantes quando determinadas pelos fatores
de risco ndo modificaveis.

Em negros, a prevaléncia e a gravidade da hipertensao sdo maiores, o que
podem estar relacionado a fatores étnicos e/ou socioecondémicos (SILVA, et al.,
2013).

Verificou-se a predominancia entre os casados ou em unido estavel. Fontes
(2015) refere em seu estudo que individuos casados podem ter relagdo com fatores
de risco da HAS uma vez que este grupo de pessoas possuem habitos de vida, que
muitas vezes, estao relacionados com o sedentarismo, ma alimentacéo e isto pode
ser um indicativo para aumentar as chances de desenvolver a HAS.

Ao associar a frequéncia da jornada semanal de trabalho e os fatores de
risco levantados para HAS ndo se encontrou variacdo estatistica entre as variaveis,
pois os resultados foram semelhantes entre os grupos 20-35 e 40 ou mais horas.
Porém €& importante ressaltar que o fator de risco estresse emerge como uma das
causas frequentes de desgaste, ocasionando agravos a saude do trabalhador. As
reacOes ao estresse variam de acordo com a personalidade, a faixa etaria e 0 sexo
do individuo (OLIVEIRA et al., 2017).

Com relacdo os fatores de risco para o desenvolvimento e prevaléncia da

HAS o comportamento e estilo de vida possuem influencia na saude do individuo



dentre elas destaca-se a histéria de DCNT na familia, consumo de bebidas
alcoodlicas e cigarro, sedentarismo, obesidade, estresse e niveis aumentados da
pressdo arterial e glicemia podem estar casualmente associados a HAS. Por isso a
importancia da identificacdo desses fatores a fim de criar estratégias de educacao
em salude e mudancas de habitos de vida.

Neste estudo verificou-se que entre os docentes do curso de enfermagem
houve uma maior frequéncia dos fatores acima supracitados no que se refere a
historia de DCNT entre os membros da familia e consumo de bebidas alcodlicas.
N&o foi possivel fazer referencia entre os resultados do IMC, pois ndo houve
diferencas significativas entre os que estavam com< 25 kg/m? e >25 kg/m?2.

Para Magrini, Martini (2012) a ingestado de &lcool prolongada € um fator de
risco para hipertensdo arterial, pois aumenta a presséo arterial, além de aumentar
também a mortalidade cardiovascular em geral.

Quanto as DCNT, as mesmas se tornam fator de risco para hipertensao
arterial uma vez que os portadores destas doencas compartilham diversos fatores de
risco, além da presenca de limitagGes e incapacidades (THEME FILHA et al., 2015).

Os resultados desta pesquisa demonstraram que nao houve diferencas
significativas entre as variaveis relacionadas aos habitos alimentares, com excecao
do consumo de carnes com gordura e pele de frango que predominou entre 0s
participantes.

Os bons habitos alimentares desempenham um papel importante no controle
da hipertensdo arterial. Uma dieta com contelddo reduzido de teores de sddio,
baseada em frutas, verduras, legumes, cereais integrais, leguminosas, leite e
derivados desnatados, quantidade reduzida de gorduras saturadas, trans e
colesterol, mostra ser capaz de reduzir a pressao arterial em individuos hipertensos
(ALVES; NAKASHIMA; KLEIN, 2013).

5 CONCLUSAO

Por meio deste estudo foi possivel identificar uma limitacdo na pesquisa que
teve relacdo com o tamanho da amostra estudada e com isso dificultou verificar
diferencas significativas entre as variaveis estudadas. Observou-se a predominancia

das mulheres como docentes do curso de enfermagem da FAPAC ITPAC Porto.



Quanto aos fatores de risco para o desenvolvimento da HAS entre os docentes
verificou-se que 0os mesmos pautam-se em: historico familiar de doencas crénicas,
consumo de alcool, habitos alimentares baseados em consumo de carne vermelha
com excesso de gordura e pele de frango, consumo de refrigerantes e substituicao
das principais refeicdes por lanches.

Ao final, recomenda-se a realizacdo de outros estudos voltados para essa
tematica, sempre com foco na qualidade de vida desses profissionais e em relacao
aos fatores de risco aos quais estdo expostos. Acredita-se que essa pesquisa possa
melhorar a compreensao dos profissionais docentes do curso de enfermagem e de
toda a sociedade sobre os fatores de risco predisponentes para hipertensdo e seus

aspectos preventivos.
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