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Resumo

Introducdo: A hipertensdo arterial sistémica (HAS) associada a sobrepeso e obesidade é uma condigdo muito comum
no mundo, sua prevaléncia vem aumentando em criangas e adolescentes, sendo responsavel por um grande impacto na
qualidade de vida, com interferéncia direta no crescimento e desenvolvimento dos individuos. No Brasil, a prevaléncia
hipertensdo arterial sistémica na populacéo pediatrica varia de 1% a 13% e cerca de 20% dos adolescentes brasileiros
estdo com sobrepeso. A hipertensdo arterial sistémica na infancia tem sido associada a recente epidemia de obesidade,
criancas e adolescentes com niveis de pressdo arterial elevados apresentam maior chance de se tornarem adultos
portadores de hipertensdo arterial sistémica, que esta associada a eventos como acidente vascular encefalico, infarto
agudo do miocérdio, insuficiéncia cardiaca, doenca arterial periférica e doenca renal cronica. Justificativa: H4 uma
lacuna importante nas informagdes existentes acerca desse tema no estado de Sergipe, viabilizando, dessa forma,
insuficiena construgdo desse projeto de pesquisa. Objetivo: Analisar o perfil epidemiol6gico e a associa¢do entre a
obesidade e hipertensdo em adolescentes no estado de Sergipe. Métodos: Estudo epidemioldgico descritivo, de dados
secundarios, de abordagem quantitativa, documental, transversa, exploratéria, retrospectiva, de avaliacdo de salde cujos
dados foram coletados sistema de cadastramento e acompanhamento de hipertensos e diabéticos (HIPERDIA) -
DATASUS-MS, referente aos individuos diagnosticados com hipertenséo arterial sistémica em Sergipe no periodo de
2002 a 2013.

Palavras-chave: Adolescente; Hipertensdo; Sobrepeso.

Abstract

Introduction: Systemic arterial hypertension (SAH) associated with overweight and obesity is a very common condition
in the world, its prevalence is increasing in children and adolescents, being responsible for a great impact on quality of
life, with direct interference in the growth and development of individuals. In Brazil, the prevalence of systemic arterial
hypertension in the pediatric population ranges from 1% to 13% and about 20% of Brazilian adolescents are overweight.
Systemic arterial hypertension in childhood has been associated with a recent obesity epidemic, children and adolescents
with high blood pressure levels are more likely to become adults with systemic arterial hypertension, which is associated
with events such as stroke, acute myocardial infarction, heart failure, peripheral arterial disease and chronic kidney
disease. Justification: There is an important gap in the existing information on this topic in the state of Sergipe, thus
enabling the construction of this research project. Objective: To analyze the epidemiological profile and the association
between obesity and hypertension in adolescents in the state of Sergipe. Methods: Descriptive epidemiological study of
secondary data, quantitative, documentary, cross-sectional, exploratory, retrospective, health assessment approach
whose data were collected in the registration and monitoring system for hypertensive and diabetic patients (HIPERDIA)
- DATASUS-MS, referring to individuals diagnosed with systemic arterial hypertension in Sergipe from 2002 to 2013.
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Resumen

Introduccion: La hipertensidn arterial sistémica (HAS) asociada a sobrepeso y obesidad es una condicién muy comdn
en el mundo, su prevalencia estd aumentando en nifios y adolescentes, siendo responsable de un gran impacto en la
calidad de vida, con interferencia directa en el crecimiento y desarrollo. de los individuos. En Brasil, la prevalencia de
hipertensién arterial sistémica en la poblacion pediatrica varia del 1% al 13% y alrededor del 20% de los adolescentes
brasilefios tienen sobrepeso. La hipertension arterial sistémica en la infancia se ha asociado con una epidemia de
obesidad reciente, los nifios y adolescentes con niveles de presion arterial alta tienen mas probabilidades de convertirse
en adultos con hipertension arterial sistémica, que se asocia con eventos como accidente cerebrovascular, insuficiencia
cardiaca, enfermedad arterial periférica y enfermedad renal crénica. Justificacion: Existe un vacio importante en la
informacion existente sobre este tema en el estado de Sergipe, lo que permite la construccion de este proyecto de
investigacion. Objetivo: Analizar el perfil epidemioldgico y la asociacion entre obesidad e hipertension en adolescentes
del estado de Sergipe. Métodos: Estudio epidemioldgico descriptivo de datos secundarios, cuantitativo, documental,
transversal, exploratorio, retrospectivo, enfoque de evaluacidn de la salud, cuyos datos fueron recolectados en el sistema
de registro y seguimiento de pacientes hipertensos y diabéticos (HIPERDIA) - DATASUS-MS, referido a individuos.
diagnosticado de hipertension arterial sistémica en Sergipe de 2002 a 2013.

Palabras clave: Adolescente; Hipertension; Sobrepeso.

1. Introducéo

A Organizag¢do Mundial da Saide (OMS) define a adolescéncia como a faixa etaria de 10 — 19 anos, no mundo 20% da
populagdo estdo nessa faixa etaria, enquanto no Brasil sdo 17%, totalizando 34 milhdes de pessoas (Barbalho et al., 2020).

A adolescéncia é um periodo de transformagoes fisiologicas e psicossociais, que contribuem para a vulnerabilidade
nutricional dessa populagdo (Enes & Slater, 2010).

A obesidade é considerada uma doenga cronica, de etiologia multifatorial, que se desenvolve, na maioria das vezes
devido a associacdo de fatores genéticos, metabdlicos, nutricionais, psicossociais e ambientais. Os fatores mais associados a
obesidade estdo relacionados ao estilo de vida, principalmente mudancas nos padrdes de comportamento alimentar e redugdo da
atividade fisica. (Weffort, 2019).

E caracterizada por excesso de gordura corporal, e geralmente definida pelo indice de massa corporal (IMC), conseguido
dividindo o peso corporal em quilogramas, pela altura em metros ao quadrado (Giingér, 2014)

Sua prevaléncia vem crescendo nas Gltimas décadas em todo o mundo, até mesmo nos paises em desenvolvimento,
como o Brasil, que ha algumas décadas, predominavam problemas relacionados a desnutri¢cdo (Enes & Slater, 2010).

De acordo com Neves et al (2020) a prevaléncia mundial de crian¢as e adolescentes com obesidade era de 1% em 1975
e subiu para 6% no ano 2016. Nos estados unidos 20,6% dos adolescentes sdo obesos (Ruiz et al., 2019). No Brasil 20% dos
adolescentes estdo com sobrepeso (Barbalho et al., 2020).

Alteracdes metabdlicas, como baixos niveis de lipoproteinas de alta densidade (HDL-c) e altos niveis de triglicérides e
glicose, geralmente estdo associados a sobrepeso e obesidade (Mendes et al., 2019). A hipertensdo arterial sistémica (HAS) na
infancia tem sido associada a recente epidemia de obesidade (Figueirinha & Herdy, 2017).

A HAS é definida por niveis de pressao arterial (PA) elevados de forma persistente, apds 3 medidas sucessivas em que
os niveis de PA estejam superiores ao percentil 95 para idade, sexo e estatura (Koch & Silva, 2010).

A HAS pode ser caracterizada em primaria, quando néo se pode encontrar uma causa subjacente para a hipertensdo, e
secundaria, quando é possivel identificar e tratar uma causa subjacente, atualmente nas criancas e adolescentes a hipertensdo
primaria é responsavel pela maior parte dos casos (Riley et al., 2018).

Segundo Moreira et al. (2013), no mundo sdo mais de 800 milhdes de pessoas com hipertensdo arterial. Nos Estados
Unidos a prevaléncia da hipertenso arterial entre criancas e adolescentes varia de 0,3% — 4,5% (Rao, 2020). No Brasil 1% -
13% da populagdo pediatrica € acometida pela hipertensao arterial (Koch & Silva, 2010).

De acordo com Pinto e Silva (2015), criangas e adolescentes com niveis de PA elevados apresentam maior chance de
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se tornarem adultos portadores de HAS. A hipertensdo arterial esta associada a eventos como acidente vascular encefalico (AVE),
infarto agudo do miocardio (IAM), insuficiéncia cardiaca (IC), doenca arterial periférica (DAP) e doenca renal cronica (DRC)
(Malachias et al., 2016). Moura et al. (2019) defendem que os estudos demonstram a associacao entre obesidade e hipertensao,
mas também relatam que os fatores de risco como baixos niveis de HDL-C, altos niveis de LDL-C e glicose sérica podem causar
danos cardiovasculares de médio e longo prazo.

As doencas cardiovasculares sao responsaveis por 30% das mortes ocorridas no Brasil, sendo a principal causa de morte
na populacgdo geral (Oliveira et al., 2020). De acordo com Santos et al. (2019), a HAS é a causa de grande ndmero de mortes em
adultos, por isso medidas preventivas podem ser tomadas desde a infancia, evitando complicac6es futuras.

De acordo com Morais et al. (2011), as doencas cardiovasculares causam um grande impacto econémico, pois chegam
a consumir até 12% das verbas de um hospital pablico geral.

Desse modo, se faz necessario o diagnostico precoce e prevencgdo dos fatores de risco durante a infancia e adolescéncia,
visando evitar futuras complicacdes cardiovasculares (Medeiros et al., 2012). S&o necessario novos estudos sobre a obesidade

infanto-juvenil, visando novas formas de intervencéo para a promog&o de salde dessa populacdo (Teles et al., 2012).

2. Metodologia

O presente trabalho obedeceu a todas as normas éticas emanadas da resolucdo 466/12, no que se refere a pesquisa
envolvendo seres humanos. Como o estudo foi baseado em dados populacionais, hdo houve necessidade de envio do projeto a
Plataforma Brasil.

O estudo foi realizado no municipio de Lagarto, abrangendo todas as pessoas que foram diagnosticadas com hipertensao
arterial sistémica e em acompanhamento do estado nutricional, na faixa etaria dos 10 aos 19 anos, no periodo de 2002 a 2013
registrados no sistema de cadastramento e acompanhamento de hipertensos e diabéticos (HIPERDIA) do DATASUS.

A referida pesquisa tratou-se de um estudo epidemioldgico, descritivo de dados secundarios, de abordagem quantitativa,
documental, transversa, de avaliagdo de salde.

De acordo com Hamann e Tauil (2021) as pesquisas epidemioldgicas descritivas estudam a ocorréncia e distribuicdo de
eventos, visando verificar ou ndo a associacdo entre variaveis de exposicao e efeito.

Segundo Gil (2008) um dos objetivos de uma pesquisa descritiva pode ser estudar as caracteristicas de um grupo, como
sua distribuigdo por sexo, idade, procedéncia, periodo, fatores de risco, etc.

O método quantitativo é caracterizado pelo uso da quantificagdo, seja na coleta de informagdes ou mesmo na analise
dos dados, podendo ser usadas técnicas estatisticas, como percentual, média, desvio-padro, etc. E um método bastante utilizado
em estudos descritivos (Richardson et al., 1999).

Um estudo documental utiliza dados que ndo receberam um tratamento analitico, ou que podem ser utilizados de acordo
com os objetivos da pesquisa, esses dados podem ser obtidos de relatérios de pesquisa, relatérios de empresas, tabelas estatisticas
etc. (Gil, 1999).

De acordo com Richardson (1999) em um estudo transversal os dados sdo obtidos em um determinado momento do
tempo e visam analisar ou descrever informacdes existentes no momento da coleta de dados.

O estudo foi do tipo epidemioldgico descritivo, onde foram incluidos todos os casos de hipertensdo arterial sistémica e
pessoas em acompanhamento do estado nutricional, na faixa etaria dos 10 aos 19 anos, registrados no estado de Sergipe, no
periodo de 2002 a 2013, cadastrados no sistema de cadastramento e acompanhamento de hipertensos e diabéticos (HIPERDIA)
- DATASUS-MS. perfazendo um total de 347 casos.

A coleta de dados foi realizada no sistema de cadastramento e acompanhamento de hipertensos e diabéticos
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(HIPERDIA) - DATASUS-MS, através de tabelas emitidas pelo sistema, de acordo com as seguintes variaveis de interesse de
estudo frequéncias absolutas e relativas com proporcéo na base 100.

Os resultados foram mostrados através de tabelas e graficos para melhor compreenséo.

Foi utilizado como critério de inclusdo pacientes que tiveram hipertensao arterial sistémica e sobrepeso ou obesidade
no periodo de estudo, na faixa etaria dos 10 aos 19 anos e estavam registrados no sistema de cadastramento e acompanhamento
de hipertensos e diabéticos (HIPERDIA) - DATASUS-MS. Como critério de exclusao foi utilizado ter sido diagnosticado com
hipertensdo arterial sistémica e nédo ser residente do estado do Sergipe, e estar fora da faixa etaria alvo do estudo.

Foram analisadas as seguintes variaveis: dados sociodemograficos (sexo e faixa etaria), fatores de risco (obesidade e
sedentarismo), regido de salde e periodo.

O estudo trouxe risco minimo aos participantes, uma vez que foram utilizados dados populacionais e bancos de dados
epidemiolégicos, ndo havendo, portanto, risco de identificacdo dos participantes. Mesmo assim, todas as normas da resolucao
466/12 foram atendidas no sentido de minimizar esse risco. O conhecimento do perfil epidemioldgico desses pacientes trara

como beneficio a possibilidade de se adotar medidas para combater 0 aparecimento de novos casos da doenca.

3. Resultados e Discussao

Em Sergipe, entre os anos de 2002 a 2013, de acordo com o DATASUS, através do sistema de cadastramento e
acompanhamento de hipertensos e diabéticos (HIPERDIA), o namero de hipertensos diagnosticados na faixa etéria dos 10 aos
19 anos totalizaram 347 casos, com relagdo ao sexo dos participantes, os dados mostraram maior frequéncia no sexo feminino,
representando 65,41% (n=227) dos casos, enquanto o sexo masculino representa 34,59% dos casos (n=120) (figura 1).

Os resultados do presente estudo ndo corroboram com os dados encontrados por Bloch et al. (2015), em um estudo
seccional, nacional, de base escolar, onde a prevaléncia de hipertensdo arterial sistémica foi maior nos adolescentes do sexo
masculinos. Resultados semelhantes foram encontrados por Figueirinha e Herdy (2017), onde 76,5% dos adolescentes
participantes que apresentaram pressao arterial alterada pertenciam ao sexo masculino. Uma revisdo sistematica e metandlise de
Gongalves et al. (2016), também encontrou uma prevaléncia maior em adolescentes do sexo masculino.

Os jovens do sexo masculino sdo0 menos propensos a procurar o servigo de satide em comparagdo com as jovens do sexo
feminino (Dasgupta et al., 2006). Uma possibilidade para explicar a divergéncia com a literatura encontrada no presente estudo,
seria a baixa adesao aos servicos de satde evidenciada em individuos do sexo masculino, logo que as informagdes foram obtidas
do DATASUS, através de dados coletados no HIPERDIA, que é um sistema de cadastramento e acompanhamento de hipertensos

e diabéticos atendidos na rede ambulatorial do sistema Unico de satde — SUS.
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Figura 1: -Hipertenséo no estado de Sergipe, na faixa etaria dos 10 aos 19 anos, por sexo, no periodo de 2002 a 2013.

Masculino
35%

Feminino
65%

= Masculino = Feminino

Fonte: DATASUS (2021).

Dos 347 participantes do estudo, 26,22% (n=91) apresentavam sobrepeso. A porcentagem de meninas com sobrepeso
foi maior quando comparada aos meninos, 74,72% (n=68) dos individuos que apresentaram sobrepeso eram do sexo feminino,
enquanto 25,28% (n=23) eram do sexo masculino (figura 2).

Lamounier e Abrantes (2003) em sua revisao de literatura sobre a prevaléncia de obesidade e sobrepeso na adolescéncia
no Brasil, evidenciaram que a prevaléncia de sobrepeso e obesidade variou entre 7,8% a 22,3%, entretanto na maioria dos estudos
a prevaléncia foi maior no sexo masculino, quando comparado ao sexo feminino.

Em Curitiba, a prevaléncia no sexo masculino foi 11,2% e, no feminino, 4,4%, em Floriandpolis houve maior incidéncia
de obesidade no sexo masculino (14,6%), comparado ao sexo feminino (7,7%). Em Recife o sobrepeso foi maior nos adolescentes
do sexo masculino (35,7%) do que nos do sexo feminino (11,2%). Em S&o Paulo a prevaléncia de sobrepeso foi de 15,6% e
14,0% de sobrepeso para 0s sexos masculino e feminino, respectivamente. No Rio de Janeiro a prevaléncia de sobrepeso foi de
28,6% para 0 sexo masculino e 15,5% para o feminino (Lamounier & Abrantes, 2003).

Tais discrepancias entre os resultados desse estudo e a literatura, provavelmente se devem a baixa utilizagdo dos
adolescentes do sexo masculino aos servicos da rede ambulatorial do sistema Gnico de salde, resultando em uma amostra
majoritariamente feminina.


http://dx.doi.org/10.33448/rsd-v10i15.22521

Research, Society and Development, v. 10, n. 15, e104101522521, 2021
(CC BY 4.0) | ISSN 2525-3409 | DOI: http://dx.doi.org/10.33448/rsd-v10i15.22521

Figura 2: Hipertensdo associado a sobrepeso no estado de Sergipe, na faixa etaria dos 10 aos 19 anos, por sexo, no periodo de
2002 a 2013.

Sobrepeso sexo
Masculino
%

Sobrepeso sexo
Feminino
19%

Participante sem
sobrepeso
74%

= Sobrepeso sexo Masculino = Sobrepeso sexo Feminino = Participante sem sobrepeso

Fonte: DATASUS (2021).

38,32% (n=133) dos participantes do estudo eram sedentdrios, deste total 30,83% (n=41) eram do sexo masculino,
enquanto 69,17% (n=92) eram do sexo feminino (figura 3). Tais resultados obtidos no presente estudos sdo corroborados por
dados encontrados na literatura.

Piola et al. (2020), em seu estudo sobre fatores associados ao nivel insuficiente de atividade fisica e elevado tempo de
tela em adolescentes, evidenciou que as meninas sdo 15,97% mais propensas que 0s meninos a ndo cumprirem as recomendacgdes
minimas de atividade fisica. Stochero et al. (2018) associaram 0 sedentarismo positivamente ao sexo feminino em seu estudo
com adolescentes estudantes da rede de ensino publica e privada, do 8° ano do ensino fundamental ao 3° ano do ensino médio.
Alves e Silva (2013), em seu artigo de revisdo, encontraram a prevaléncia de sedentarismo variando entre 5,3% a 49,7%; no sexo
masculino e 15% a 74,1% no sexo feminino.


http://dx.doi.org/10.33448/rsd-v10i15.22521

Research, Society and Development, v. 10, n. 15, e104101522521, 2021
(CC BY 4.0) | ISSN 2525-3409 | DOI: http://dx.doi.org/10.33448/rsd-v10i15.22521

Figura 3: Hipertensdo associado a sedentarismo no estado de Sergipe, na faixa etaria dos 10 aos 19 anos, por sexo, no periodo
de 2002 a 2013.

Sedentarismo sexo
Masculino
12%

Sedentarismo sexo
Feminino
Participante sem 26%
Sedentarismo

62%

= Sedentarismo sexo Masculino = Sedentarismo sexo Feminino = Participante sem Sedentarismo

Fonte: DATASUS (2021).

14,99% (n=52) dos participantes apresentaram sedentarismo e sobrepeso associado a hipertensdo. Quase metade dos
participantes 49,57% (n=172) da amostra apresentaram sedentarismo, obesidade ou ambos os fatores de risco para hipertensdo
arterial sistémica (figura 4).

Figueirinha e Herdy (2017) em um estudo observacional de corte transversal, na cidade de Petropolis-RJ, com 157
adolescentes, encontraram IMC alterado em 31,21% (n=49) da populagdo estudada, entre os hipertensos a prevaléncia de IMC
alterado foi de 70,58% (n=12).

Guedes e Mello (2021) em recente metanalise encontrou prevaléncia de obesidade variando entre 11,4% e 27,2%, e
9,5% e 26,9% em adolescentes do sexo feminino e masculino, respectivamente. As taxas mais elevadas foram encontradas em
estudos realizados na regido sul.

Os resultados do presente estudo em relacdo aos fatores de risco sobrepeso e sedentarismo sdo condizentes com 0S
dados encontrados na literatura, quando analisados de maneira global, as divergéncias sdo maiores quando comparados em

relacdo ao sexo dos participantes.
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Figura 4: Hipertensdo associado a sedentarismo ou sobrepeso, no estado de Sergipe, na faixa etaria dos 10 aos 19 anos, no
periodo de 2002 a 2013.

Participante com
Sedentarismo ou

Participante sem sobrepeso
Sedentarismo ou 50%
sobrepeso
50%

= Participante com Sedentarismo ou sobrepeso = Participante sem Sedentarismo ou sobrepeso =

Fonte: DATASUS (2021).

Em relagdo a distribui¢do dos casos, de acordo com as regifes de salde do estado de Sergipe, verificou-se 0
predominio de casos nas regides de Nossa Senhora do Socorro 26,22% (n=91), Estancia 16,14% (n=56), Lagarto 15,85%
(n=55), Itabaiana 15,27% (n=53) e Propria 13,83% (n=48) (Tabela 1).

Os resultados obtidos, em relacdo a distribuicdo dos casos, chamam atencdo devido a desproporcionalidade da
frequéncia de casos de hipertensdo arterial sistémica em relacdo ao total de habitantes da regido em salde Aracaju.

De acordo com dados do Instituto Brasileiro de Geografia e estatistica (IBGE) (2012), a cidade de Aracaju possuia
25,86% (n=461.534) dos habitantes do estado de Sergipe, no presente estudo, apenas 7,20% (n=25) da amostra foi proveniente
da regido de saude de Aracaju, indicando grande desproporcionalidade, quando comparado as outras regides de satide do estado.

Essa desproporcionalidade pode ser causada por subdiagnéstico, subnotificacdo ou ambos.

E muito comum que a hipertensio arterial sistémica se apresente em sua forma assintomatica, desse modo, muitas
pessoas ndao conhecem sua condigdo de salde, resultando em uma grande quantidade de falsos negativos (Julido & Guimaraes,
2013).

O subdiagnostico de hipertensdo arterial sistémica em adolescentes é comum, o principal fator causal é a necessidade
de utilizac&o de tabelas de percentis, que exigem maior tempo, sendo assim, geralmente deixada de lado devido a relativa baixa
prevaléncia de hipertensdo arterial sistémica nos adolescentes (Mourato, 2014).

Em seu estudo sobre subnotificagdo, Giroto et al (2010) encontraram a taxa de 39,5% de subnotificacdes no HIPERDIA,
Os principais motivos de subnotificacdo sdo ndo residir mais na area da USF (36,7%), ndo ser cadastrado na respectiva fonte

(29,3%) e fazer controle da pressdo arterial em outro servico (24,0%).
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Tabela 1: Hipertensdo segundo Regido de Salde (CIR), no estado de Sergipe, na faixa etaria dos 10 aos 19 anos, no periodo de

2002 a 2013.
Regido de Saude (CIR) Hipertensdo

TOTAL 347

Aracaju 25

Estancia 56
Itabaiana 53

Lagarto 55

Nossa Senhora da Gldria 19
Nossa Senhora do Socorro 91
Propria 48

Fonte: DATASUS (2021).

No presente estudo, a anélise temporal de 2002 a 2013, mostrou que o0 nimero de pessoas na faixa etaria dos 10 aos 19
anos diagnosticados com hipertensédo arterial sistémica variou bastante. Os anos que registraram 0 maior nimero de casos foram
2002 e 2006, com 19,02% (n=66) e 17,86% (n=62), respectivamente. Os anos com menor nimero de casos foram 2003, 2004 e
2013 com 4,61% (n=16), 3,17% (n=11) e 0,57% (n=2) respectivamente, vale ressaltar que s6 foram analisados 0s meses de
janeiro a abril de 2013, por disponibilidade no sistema. (figura 5).

Em nlmeros absolutos a frequéncia de casos de hipertensdo arterial sistémica diminuiu de 66 casos em 2002 para 22
casos no ano de 2012, Gltimo ano com registro completo no sistema de cadastramento e acompanhamento de hipertensos e
diabéticos (HIPERDIA). Resultados que divergem da literatura.

De acordo com Malachias et al. (2016), sugere-se que o nimero de adolescente com diagnostico de hipertensdo arterial
sistémica dobrou na Gltima década, provavelmente devido ao aumento da prevaléncia de obesidade infantil.

As divergéncias na literatura provavelmente se devem a subdiagnostico ou subnotificacéo.
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Figura 5: Numero de hipertensos diagnosticados e acompanhados de 2002 a 2013, na faixa etéaria dos 10 aos 19 anos, no

estado de Sergipe.
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=—o—Numero de hipertensos diagnosticados e acompanhados de 2002 a 2013 na faixa etaria dos 10
aos 19 anos

Fonte: DATASUS (2021).

4. Concluséo

O presente estudo possibilitou concluir que a maioria dos adolescentes com hipertensdo, diagnosticadas e acompanhadas
no estado de Sergipe, sdo do sexo feminino, resultados que divergem da maioria dos estudos sobre hipertensdo nessa faixa etaria,
que geralmente encontra a prevaléncia maior no sexo masculino. Nos adolescentes hipertensos e com sobrepeso a frequéncia foi
maior em adolescentes do sexo feminino, resultados que também se contrapfem a literatura, onde a maioria dos casos ocorrem
em adolescentes do sexo masculino. Essas divergéncias de resultados provavelmente ocorrem devido baixa adesdo aos servicos
de satide em adolescentes do sexo masculino.

Os resultados obtidos, em relagdo a distribuicdo dos casos, foram desproporcionais, a capital Aracaju, a maior cidade
do estado e com maior nimero de habitantes, registrou menos casos do que cidades menores como Lagarto e Estancia. A andlise
temporal mostrou que o nimero de casos diagnosticados diminuiu entre 0s anos de 2002 e 2013, divergindo da literatura, onde
o0s estudos encontram aumento da prevaléncia de hipertensdo nos adolescentes nas Ultimas décadas. Tais desproporcionalidade
e divergéncias com a literatura podem ser causadas por subnotificagdo ou subdiagndstico.

Existem poucos estudos sobre hipertenséao e obesidade em adolescentes no estado de Sergipe, resultando em dificuldade
na realizacdo do estudo no sentido de encontrar dados na literatura sobre adolescentes hipertensos.

Diante do exposto, o conhecimento do perfil epidemioldgico de adolescentes com sobrepeso e hipertensos no estado de
Sergipe, é essencial para que os 6rgaos de satde possam formular politicas pablicas de satde direcionadas a populagéo estudada.
Desse modo, recomenda-se a realizacdo de mais estudos para investigar as possiveis causas das divergéncias com a literatura

obtidas no atual estudo.
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