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1. INTRODUCAO

A hipertensdo arterial sistémica (HAS) é um problema de saulde publica que
acomete tanto paises em desenvolvimento como os desenvolvidos (BOAVENTURA,
GUANDILINI 2008), atingindo no Brasil, em media, 32% da populacdo adulta
(BRASIL 2013). Devido a sua alta prevaléncia, o impacto sobre as taxas de
morbimortalidade por doencas cardiovasculares € grande. Além disso, esta patologia
vem sendo responsavel por altas frequéncias de internacdes, com elevados custos
médicos e socioecondmicos (FREITAS et. al. 2012).

E comprovado que a associacdo entre tratamento medicamentoso e
dietoterpico resulta positivamente no controle da pressao arterial. Além disso, é
consenso na literatura que a perda de peso reduz sinais e sintomas da HAS e
melhora a qualidade de vida em geral (SERAFIM et. al. 2010; SILVA et. al. 2012).
Por isso, o acompanhamento nutricional a nivel ambulatorial € importante para o
tratamento e para a prevencao primaria desta doenca (OLIVIERA et. al. 2008), e
para o controle do peso dos pacientes.

Sendo assim este estudo teve como objetivo avaliar o estado nutricional de e a
porcentagem de perda de peso de pacientes hipertensos atendidos em um
ambulatério de nutricdo do sul do Rio Grande do Sul, entre janeiro de 2007 e
dezembro de 2014, através da andlise de varidveis contidas nos prontuarios dos
pacientes.

2. METODOLOGIA

Foi realizado um estudo descritivo, retrospectivo, utilizando dados de fontes
secundarias, obtidos a partir dos prontuarios dos pacientes hipertensos com idade
maior ou igual a 18 anos do Sistema Unico de Saude (SUS), atendidos em um
ambulatorio de nutricdo do sul do Rio Grande do Sul, no periodo de janeiro de 2007
a dezembro de 2014. Todos os pacientes atendidos receberam orientacao
nutricional e dietas especificas para a sua situacéo clinica, na primeira consulta.

As variaveis avaliadas, obtidas dos prontuarios de consulta no ambulatério de
nutricdo foram: sexo, idade, nimero de consultas que os pacientes realizaram no
periodo, tempo de intervencédo (intervalo de tempo, em meses, transcorrido entre a
primeira e a Ultima consulta), peso, altura, porcentagem de variacdo de peso e
estado nutricional através do indice de massa corporal (IMC). As analises
estatisticas foram realizadas através do pacote estatistico Stata® 11.1.
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3. RESULTADOS E DISCUSSAO

Foram analisados 395 prontuarios, sendo excluidos 197 por serem de
pacientes que ndo tinham HAS ou que apresentavam cancer, AIDS ou outras
doencas que geram perda de peso nédo intencional, por serem de pacientes com
idade inferior a 18 anos ou por estarem incompletos. A maioria dos hipertensos
avaliados é do sexo feminino (82,8%) e tinha entre 18 e 59 anos (53,5%).

De acordo com a porcentagem de variacdo de peso entre a primeira e Ultima
consulta (Figura 1), observou-se que 78,9% dos pacientes perderam peso e quase
metade da amostra (48%) perdeu até 5% do seu peso inicial, demonstrando uma
adesdao parcial dos pacientes ao tratamento nutricional. Além disto, a porcentagem
de variagdo de peso variou significativamente de acordo com o tempo de
intervencao e o numero de consultas, onde quanto maior o tempo de intervencao e o
namero de consultas maior a porcentagem de variacdo de peso (p=0,001). O
excesso de peso é um problema mundial que ocorre devido a transi¢cdo nutricional,
onde as causas mais provaveis sao a ma alimentacdo e o sedentarismo, tornando-
se um dos fatores de risco mais preocupantes, pois esta associado ao surgimento
de HAS (PORTO et. al. 2002). De acordo com Freitas et al. (2012), a reducéo do
peso diminui a pressao arterial em torno de 5 mmHg, podendo atingir até 20 mmHg
para cada 10 kg perdido.

Em relacdo ao IMC, a maioria dos pacientes hipertensos (92,4%) estava com o
peso acima da normalidade (Figura 2), sendo este grupo mais predisposto a
doencas cardiovasculares, resultado bastante superior ao encontrado no estudo
conduzido por Freitas et al., em 2012, com 124 hipertensos da cidade de
Ananindeua— PA (56,45%) e chama a atencdo, uma vez que € conhecida a
associacdo entre a obesidade e o aumento da pressao arterial (FREITAS et. al.
2012).

Ganho de peso de 5% a 10%

Ganho de peso de até 5%

Manutenc¢éo do peso

Perda de peso de até 5%

Perda de peso de 5% a 10%

Perda de peso maior que 10%

Figura 1. Distribuicdo percentual de pacientes hipertensos atendidos em um
ambulatorio de nutricdo do sul do Rio Grande do Sul, entre janeiro de 2007 e
dezembro de 2014, de acordo com a porcentagem de variacdo de peso (n=152).

A porcentagem de pacientes adultos acima do peso ideal reduziu da primeira
para a ultima consulta (92,4% e 89,5%, respectivamente, Figura 2A), 0 que sugere
gue uma parcela dos pacientes que retornaram ao atendimento teve uma adesao
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parcial ao tratamento nutricional. Essa reducdo de peso € muito importante, ja que a
obesidade € um dos fatores de risco para o surgimento de doencas cronicas ndo
transmissiveis (DCNTs) sendo mais presente em todas as faixas etarias (PORTO et.
al. 2002). De acordo com Serafim et al. (2010) a HAS é seis vezes maior em
pessoas obesas do que em pessoas ndo obesas. Assim, € necessaria uma boa
adesdo ao tratamento nutricional e a préticas de salde que estimulem ou facilitem a
mudanca do seu estilo de vida. JA em relacdo aos pacientes com idade maior ou
igual a 60 anos, praticamente ndo houve diferengca na distribuicdo percentual dos
pacientes em cada categoria de estado nutricional entre a primeira e ultima consulta,
onde 83,8% e 84,2% estavam com excesso de peso na primeira e ultima consulta,
respectivamente (Figura 2B).
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Figura 2. Estado nutricional de pacientes hipertensos atendidos em um ambulatorio
de nutricdo do sul do Rio Grande do Sul, entre janeiro de 2007 e dezembro de 2014,
na primeira (n=198) e ultima consulta (n=152). A) Com idade entre 18 a 59 anos. B)
Com idade maior ou igual a 60 anos.

4. CONCLUSOES

Foi observado que a maioria dos pacientes hipertensos avaliados estava com o
peso acima do ideal e perdeu até 5% do peso inicial. Além disso, observou-se que
gquanto maior o tempo de intervencdo e 0 numero de consultas, maior a
porcentagem de variacdo de peso e menor o IMC na ultima consulta no periodo.
Assim, sabendo-se da importancia da alimentacdo saudavel e da pratica de
exercicios fisicos regulares para os pacientes hipertensos, faz-se necessario um
acompanhamento destes pacientes a fim de reduzir e minimizar as complicacdes a
cerca desta doenca.
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