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1. INTRODUCAO

A hipertenséo arterial sistémica (HAS) é uma doenca cronica multifatorial,
caracterizada por niveis elevados e persistentes de pressdo arterial, que
contribuem significativamente para o surgimento de doencas cardiovasculares,
sendo a principal causa de morte no Brasil. Atualmente, cerca de 36 milhdes de
adultos convivem com essa condicdo, sendo mais de 60% deles idosos
(BARROSO et al., 2021). Fatores de risco como sexo, etnia, obesidade, consumo
excessivo de sal e alcool, sedentarismo, além de aspectos socioeconbmicos e
genéticos, estdo associados ao desenvolvimento da HAS, tornando essa questao
uma prioridade de saude publica (FEITOSA et al., 2023).

Segundo o Ministério da Saude, a atividade fisica desempenha um papel
crucial no controle e na prevencdo de doencas cardiovasculares, ajudando a
reduzir tanto a mortalidade quanto a morbidade relacionadas a hipertenséo
(CAMARGO, 2020). A Organizacdo Mundial da Saude (OMS) recomenda que
adultos realizem entre 150 e 300 minutos de atividade fisica moderada por semana
(MINISTERIO DA SAUDE, 2022). No entanto, no Brasil, 44,8% dos adultos n&o
atendem a essa recomendacdo, indicando um desafio significativo para a
promocao da saude (VIGITEL, 2019). Globalmente, a adesdo a atividade fisica
também apresenta pouco avanco, com 27,5% dos adultos ndo alcancando as
diretrizes propostas pela OMS (WHO guidelines on physical activity and sedentary
behaviour, 2020).

Portanto, busca-se promover um entendimento mais profundo da
problematica, possibilitando um planejamento mais preciso e a formulacdo de
orientacdes adequadas para prevenir e tratar as complicagbes relacionadas aos
fatores analisados. Com isso, 0 presente estudo visa avaliar a prevaléncia de
inatividade fisica em pacientes com HAS de um ambulatério de Nutrigdo.

2. METODOLOGIA
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Este estudo é um recorte de uma pesquisa maior denominada
“Comportamento alimentar de pacientes ambulatoriais”, aprovada pelo Comité de
Etica da Faculdade de Medicina da Universidade Federal de Pelotas, sob o
protocolo n° 5.148.710. Este foi um estudo transversal realizado com adultos e
idosos com hipertensdo arterial sistémica (HAS) atendidos no Ambulatério de
Nutricdo entre agosto de 2021 e dezembro de 2023. Todos os pacientes que
aceitaram participar assinaram o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido
(TCLE).

As variaveis analisadas no presente estudo incluem idade, sexo e inatividade
fisica. A atividade fisica foi avaliada por meio do Questionario Internacional de
Atividade Fisica (IPAQ) (MATSUDO et al., 2001), que estima o tempo semanal
dedicado a atividades de intensidade moderada e vigorosa. Os participantes sao
classificados em quatro categorias: sedentario, insuficientemente ativo, ativo e
muito ativo. Os dados sociodemograficos (idade e sexo) foram coletados por meio
da anamnese nutricional padréo do servico.

A coleta foi realizada por alunos treinados da Faculdade de Nutricdo e do
Programa de Pos Graduacado em Nutricdo e Alimentos da UFPel. Além disso, os
dados foram analisados pelo programa estatistico GraphPad Prism, expressos em
média e desvio padrao, e percentuais.

3. RESULTADOS E DISCUSSAO

A amostra constitui-se de 340 individuos com HAS, atendidos no ambulatério
de nutricdo da Universidade Federal de Pelotas. A maioria dos pacientes foram do
sexo feminino (69,70%), com idade média de 57,68 + 11,64 anos. Mais da metade
dos participantes foram classificados como sedentérios de acordo com o IPAQ
(52,64%) (Tabela 1).

Tabela 1: Carcaterizacdo de uma amostra de pacientes com hipertenséo
assistidos em um ambulatério de Nutricdo, quando ao nivel de atividade fisica
de acordo com o IPAQ, Pelotas/RS. (N=340)

Nivel de Atividade Fisica N %
Sedentario 179 52,64
Irregularmente ativo 58 17,05
Ativo 99 29,11
Muito ativo 4 1,17

Segundo um estudo realizado com pacientes hipertensos em um centro de
atendimento ambulatorial no Nordeste do Brasil, foi identificada uma associacao
estatisticamente significativa entre o estilo de vida sedentario e a probabilidade de
diagnostico de hipertenséo arterial sistémica. A pesquisa envolveu uma amostra de
285 pacientes, predominantemente do sexo feminino, com idade média de 51,34 +
7,09 anos. O diagnéstico de estilo de vida sedentario foi observado em 55,8% da
amostra (MARTINS et al., 2015).
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O estudo mencionado apresenta resultados que corroboram os encontrados
na andlise. A prevaléncia do sedentarismo em pacientes com HAS nesta amostra
€ similar ao percentual observado no estudo anterior. Essa semelhanca destaca
determinada condigdo como um fator relevante na presenca da doenca.

4. CONCLUSOES

Com base nas informacdes obtidas neste estudo, observa-se que uma alta
porcentagem de pacientes com hipertenséo arterial sistémica (HAS) atendidos no
ambulatorio de Nutricdo da Universidade Federal de Pelotas apresenta inatividade
fisica, evidenciando a necessidade de intervencgdes urgentes. A ado¢cdo de medidas
gue incentivem a pratica regular de exercicios fisicos é fundamental tanto para a
prevencdo quanto para o manejo eficaz da HAS, além de contribuir
significativamente para a melhoria da saude e da qualidade de vida desses
individuos.
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