Research, Society and Development, v. 15, n. 2, 2415250628, 2026
(CC BY 4.0) | ISSN 2525-3409 | DOLI: http://dx.doi.org/10.33448/rsd-v15i2.50628

Hipertensao Arterial Sistémica em Idosos: Um Estudo Epidemiologico em Para de

Minas, Minas Gerais

Systemic Arterial Hypertension in Older Adults: An Epidemiological Study in Para de Minas,
Minas Gerais, Brazil

Hipertension Arterial Sistémica en Personas Mayores: Un Estudio Epidemioldgico en Para de

Minas, Minas Gerais, Brasil

Recebido: 30/01/2026 | Revisado: 05/02/2026 | Aceitado: 05/02/2026 | Publicado: 06/02/2026

Ana Flavia Pereira Barbosa

ORCID: https://orcid.org/0009-0002-0654-4853
Faculdade de Para de Minas, Brasil

E-mail: ana.flavia.20@hotmail.com

Guilherme Augusto Ferreira da Costa
ORCID: https://orcid.org/0009-0009-2959-6067
Faculdade de Para de Minas, Brasil

E-mail: Guilherme.costa@fapam.edu.br
Josiane Libéria Nascimento

ORCID: https://orcid.org/0009-0005-5815-7267
Faculdade de Para de Minas, Brasil

E-mail: josianenascimento 1 §@hotmail.com
Leticia Estefani da Silva Faria
ORCID: https://orcid.org/0009-0001-7713-2912
Faculdade de Para de Minas, Brasil

E-mail: fariafariab6@icloud.com

Resumo

O presente estudo busca analisar a prevaléncia de hipertensdo arterial entre idosos residentes em Para de Minas e
identificar os fatores a ela associados. O estudo adotou uma abordagem quantitativa, descritiva e exploratdria,
utilizando dados secundarios da Pesquisa Diagnoéstica, Situacional e Epidemiologica das Pessoas Idosas de Para de
Minas (FAPAM, 2024). A metodologia empregou analise estatistica descritiva, com estimativas de frequéncias
absolutas e relativas e apresentagdo dos resultados por meio de tabelas e graficos, visando caracterizar o perfil
sociodemografico e explorar associagdes com fatores de risco e comorbidades. Os resultados indicaram elevada
prevaléncia de hipertensdo arterial entre os idosos, associada a condigdes como sedentarismo, excesso de peso e
baixa adesdo terapéutica, além de evidenciar a coexisténcia de comorbidades cardiometabolicas. Conclui-se que o
fortalecimento de agdes de enfermagem na Atencdo Primaria a Saude, com énfase em educacdo em satde,
monitoramento e apoio a adesdo ao tratamento, € essencial para o controle da hipertensdo e a promogio do
envelhecimento saudavel no municipio.

Palavras-chave: Enfermagem; Epidemiologia; Hipertensdo arterial sist€émica; Idoso; Saude publica.

Abstract
This study aimed to analyze the prevalence of arterial hypertension among older adults living in Para de Minas and

to identify associated factors. A quantitative, descriptive, and exploratory approach was adopted, using secondary
data from the Diagnostic, Situational, and Epidemiological Survey of Older Adults in Para de Minas (FAPAM,
2024). The methodology employed descriptive statistical analysis, including estimates of absolute and relative
frequencies and the presentation of results through tables and graphs, in order to characterize the sociodemographic
profile and explore associations with risk factors and comorbidities. The results indicated a high prevalence of
arterial hypertension among older adults, associated with physical inactivity, excess weight, and low treatment
adherence, as well as the coexistence of cardiometabolic comorbidities. It is concluded that strengthening nursing
actions in Primary Health Care, with emphasis on health education, monitoring, and support for treatment
adherence, is essential for hypertension control and the promotion of healthy aging in the municipality.

Keywords: Nursing; Epidemiology; Systemic arterial hypertension; Older adults; Public health.
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Resumen
El presente estudio tuvo como objetivo analizar la prevalencia de la hipertension arterial en personas mayores

residentes en Pard de Minas e identificar los factores asociados. Se adoptd un enfoque cuantitativo, descriptivo y
exploratorio, utilizando datos secundarios de la Investigacion Diagndstica, Situacional y Epidemioldgica de las
Personas Mayores de Para de Minas (FAPAM, 2024). La metodologia empled analisis estadistico descriptivo, con
estimaciones de frecuencias absolutas y relativas y la presentacion de resultados mediante tablas y graficos, con el
fin de caracterizar el perfil sociodemografico y explorar asociaciones con factores de riesgo y comorbilidades. Los
resultados indicaron una elevada prevalencia de hipertension arterial en las personas mayores, asociada al
sedentarismo, al exceso de peso y a la baja adherencia al tratamiento, ademdas de evidenciar la coexistencia de
comorbilidades cardiometabodlicas. Se concluye que el fortalecimiento de las acciones de enfermeria en la Atencion
Primaria de Salud, con énfasis en la educacién sanitaria, el monitoreo y el apoyo a la adherencia terapéutica, es
fundamental para el control de la hipertension y la promocién del envejecimiento saludable en el municipio.
Palabras clave: Enfermeria; Epidemiologia; Hipertension arterial sistémica; Personas mayores; Salud publica.

1. Introducao

O envelhecimento populacional configura-se como uma das principais transformagdes sociais ¢ demograficas do
século XXI. O Brasil acompanha esta tendéncia mundial, com o aumento progressivo da populagdo idosa, exigindo adaptacdes
em politicas publicas, servigcos de satude e praticas assistenciais. De acordo com o Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica
(IBGE, 2022), estima-se que, at¢ 2060, a propor¢do de idosos no pais triplicard, representando aproximadamente 30% da
populacao total. Esta mudanga no perfil etario implica no surgimento de novos desafios sanitarios, especialmente relacionados
as doencas cronicas ndo transmissiveis, como a hipertensdo arterial sistémica - HAS (IBGE, 2022).

A HAS ¢ reconhecida como um importante problema de saude publica, caracterizando-se pela elevagdo persistente
dos niveis pressoricos (>140/90 mmHg), sendo um dos principais fatores de risco para doengas cardiovasculares, acidentes
vasculares cerebrais e insuficiéncia renal (Félix et al., 2023). A literatura cientifica evidencia que a prevaléncia da HAS
aumenta significativamente com o avango da idade, acometendo mais de 60% dos idosos brasileiros (Silva et al., 2024,
Nascimento ef al., 2023). Contudo, embora seja uma condi¢do altamente prevalente e amplamente estudada, ainda persistem
lacunas importantes no conhecimento sobre fatores associados a adesdo ao tratamento e ao controle efetivo da doenga no
contexto da ateng@o primaria a satde.

Além disso, as condi¢des socioecondmicas, culturais e o acesso aos servi¢os de satde exercem forte influéncia sobre o
diagnostico, o tratamento e o controle da hipertensdo arterial entre idosos. Segundo Gomes e Lopes (2022), a atuagdo da
enfermagem ¢é essencial na promocdo da adesdo terapéutica e na implementagdo de a¢des educativas que visem a melhoria da
qualidade de vida dos pacientes hipertensos. O acompanhamento continuo, a orientacdo adequada sobre o uso de
medicamentos ¢ a promog¢do de estilos de vida saudaveis sdo componentes estratégicos que precisam ser fortalecidos no
atendimento ao idoso (Gomes & Lopes, 2022).

Este estudo delimitou-se ao estudo da prevaléncia da hipertensdo arterial em idosos do municipio de Para de Minas,
Minas Gerais, com base nos dados obtidos no Relatorio Técnico da Pesquisa Diagndstica, Situacional e Epidemioldgica das
Pessoas Idosas realizado pela Faculdade Catdlica de Parda de Minas (Galvao, Carvalho & Silva, 2025). Pard de Minas
configura-se como um cendrio representativo para esta analise, por possuir caracteristicas tipicas das cidades de médio porte
brasileiras e dispor de dados epidemioldgicos recentes e consistentes. Em vista disso, trata-se de um estudo quantitativo, com
delineamento descritivo e observacional transversal, fundamentado na analise de dados secundérios provenientes de inquérito
epidemioldgico local.

Nessa perspectiva, o presente estudo busca analisar a prevaléncia de hipertensdo arterial entre idosos residentes em
Para de Minas e identificar os fatores a ela associados, articulando trés eixos analiticos complementares: (i) a descricdo do

perfil sociodemografico dos idosos hipertensos do municipio; (ii) a investigacdo de fatores de risco modificaveis—como

2


http://dx.doi.org/10.33448/rsd-v15i2.50628

Research, Society and Development, v. 15, n. 2, 2415250628, 2026
(CC BY 4.0) | ISSN 2525-3409 | DOLI: http://dx.doi.org/10.33448/rsd-v15i2.50628

obesidade, sedentarismo e baixa adesdo terapéutica—em sua interacdo com condic¢des clinicas e contextuais; e (iii) a discussao
de intervencdes de enfermagem factiveis no ambito da Atencdo Primaria a Satide (APS), com vistas ao controle pressorico e a
promocao da saude. Ao apresentar os objetivos integrados ao texto introdutério, reforca-se a natureza aplicada da pesquisa e
sua utilidade para o planejamento das a¢des em satde no territdrio.

Adicionalmente, considera-se que a transi¢do demografica em curso ¢ acompanhada por uma transigdo
epidemioldgica que intensifica a multimorbidade e amplia a necessidade de cuidado continuo, coordenado e centrado na pessoa
idosa. Nesse cenario, variaveis como letramento em satde, polifarmacia, acesso e longitudinalidade do cuidado e
determinantes sociais (renda, escolaridade, suporte familiar e condicdes de moradia) constituem elementos-chave para
compreender o manejo da HAS e orientar intervengdes efetivas. A escolha por dados secundarios de inquérito local confere
valor pragmatico ao estudo, pois favorece a leitura do fenomeno a partir de indicadores reais do municipio, potencializando a
transferéncia do conhecimento para a pratica assistencial e para a gestdo em saude, seja no delineamento de grupos de
autocuidado, seja no aprimoramento de protocolos de acompanhamento na Estratégia Satde da Familia (ESF) (Nascimento et
al., 2023).

Do ponto de vista metodoldgico, a natureza descritivo-analitica e o recorte transversal permitem estimar a magnitude
do agravo e explorar associagdes entre variaveis de interesse, sem pretensdo causal, mas com capacidade de identificar pontos
criticos do cuidado (como adesdo, monitoramento pressorico, habitos de vida e barreiras de acesso), orientando hipoteses para
futuras investigagdes e acdes de melhoria em nivel local. Assim, ao combinar dimensdo epidemioldgica e aplicabilidade
pratica, o estudo busca subsidiar decisdes clinicas e gerenciais voltadas ao envelhecimento ativo, a prevencdo de complicagdes
cardiovasculares e a qualificagdo da linha de cuidado da pessoa idosa no Sistema Unico de Saude (Gordis, 2017; Lima-Costa
& Barreto, 2003).

A hipertensdo arterial sistémica (HAS) representa uma das principais condigdes cronicas que afetam a populacdo
idosa, caracterizando-se como um relevante problema de satde publica devido a sua alta prevaléncia e aos impactos
significativos sobre a qualidade de vida e morbimortalidade nessa faixa etaria. No contexto do envelhecimento populacional,
torna-se fundamental compreender os aspectos epidemiologicos relacionados a HAS entre idosos, especialmente no dmbito
municipal, onde as agdes em satde devem ser adaptadas as demandas locais. Logo, a enfermagem desempenha papel essencial
no monitoramento, prevengdo e cuidado direcionado a essa populagdo, com énfase em praticas alinhadas ao conhecimento

cientifico e as necessidades comunitarias.

2. Metodologia

O presente estudo caracteriza-se como uma pesquisa mista, sendo em parte de pesquisa documental de fonte direta no
“Relatorio Técnico da Pesquisa Diagndstica, Situacional ¢ Epidemioldgica das Pessoas Idosas de Para de Minas (FAPAM,
2024)”, e parte num estudo de abordagem quantitativa, com delineamento descritivo e exploratério (Pereira et al., 2018;
Risemberg ef al., 2026) e, com uso de estatistica descritiva com grafico de colunas, classe de dados e valores de frequéncia
relativa porcentual (Shitsuka er al,, 2014). A investigacdo foi desenvolvida a partir da analise de dados secundarios
provenientes do banco de dados da “Pesquisa Diagnostica, Situacional e Epidemiologica das Pessoas Idosas de Para de
Minas”, realizada pela Faculdade Catolica de Para de Minas (Galvao, Carvalho & Silva, 2025), tratando-se de uma base de
dados consolidada e validada, o que conferiu rigor metodolégico e confiabilidade a investigagao.

A populagdo-alvo da pesquisa original correspondeu a individuos com idade igual ou superior a 60 anos, residentes no
municipio de Pard de Minas, Minas Gerais. A amostra foi constituida por idosos cadastrados em unidades bésicas de satde,
entrevistados por meio de instrumentos padronizados que contemplaram informagdes sociodemograficas, condi¢des clinicas

autorreferidas e histérico de acesso aos servigos de satide. Para o presente estudo, realizou-se uma analise especifica focada na
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variavel “hipertensdo arterial sist€émica”, correlacionada com varidveis como sexo, faixa etdria, escolaridade, estado civil e
indicadores de satde.

A escolha por dados secundarios justificou-se pela possibilidade de acesso a um grande volume de informacdes
coletadas de forma sistematica e ética, além da viabilidade pratica para a execucdo do estudo no tempo estabelecido. A
utilizagdo de informacdes secundarias em pesquisas epidemioldgicas é reconhecida como uma estratégia eficaz para a analise
de perfis de saude populacionais, conforme defendem Lima-Costa e Barreto (2003), permitindo a identificagdo de padrdes e
fatores associados as doengas cronicas na velhice.

A analise dos dados foi realizada de maneira descritiva, sem o uso de softwares estatisticos complexos, respeitando a
metodologia aplicada no relatdrio técnico original. Foram descritas as frequéncias absolutas e relativas das varidveis
categoricas, além do célculo de medidas de tendéncia central (média e mediana) para varidveis continuas. As informacdes
foram sistematizadas em tabelas e graficos, visando facilitar a interpretacdo dos resultados e a comparagdo entre diferentes
categorias sociodemograficas.

Este estudo adotou um delineamento observacional transversal, uma vez que os dados foram coletados em um unico
ponto no tempo, sem intervencdo sobre as variaveis analisadas. Segundo Gordis (2017), os estudos transversais sdo adequados
para estimar a prevaléncia de agravos em populagdes especificas, além de explorarem possiveis associagdes entre
caracteristicas individuais e condigdes de saude.

No que se refere aos aspectos éticos, a coleta original dos dados seguiu as diretrizes da Resolugdo n® 466/2012 do
Conselho Nacional de Saude, respeitando os principios de autonomia, beneficéncia, ndo maleficéncia e justica. Como a
presente pesquisa utilizou exclusivamente dados secundarios, publicos e anonimizados, ndo houve necessidade de novo
processo de submissdo ao Comité de Etica em Pesquisa, em conformidade com a normativa vigente.

Dessa forma, a metodologia descrita mostrou-se adequada para atingir os objetivos propostos, possibilitando uma
analise consistente da prevaléncia da hipertensdo arterial sistémica entre os idosos de Para de Minas e dos fatores
sociodemograficos e clinicos associados a condig@o. Espera-se que os resultados obtidos fundamentem ac¢des de enfermagem
direcionadas a prevengdo, ao controle e ao tratamento da hipertensdo arterial na atengdo primaria a saude, promovendo o

envelhecimento saudavel e a melhoria da qualidade de vida.

3. Referencial Teorico

O entendimento da hipertensao arterial sist€émica (HAS) em idosos vai além de sua defini¢do clinica e prevaléncia. O
contexto do envelhecimento populacional, com suas implicagdes fisioldgicas, sociais e econOmicas, exige uma abordagem
multifacetada para o enfrentamento dessa condi¢do cronica. A seguir, serdo discutidos os principais aspectos que envolvem a
hipertensdo entre os idosos, abordando desde os fatores determinantes, os desafios no controle da doenca, até as estratégias de

cuidado, com énfase no papel da enfermagem.

3.1 Envelhecimento populacional e o impacto na saude

O envelhecimento populacional ¢ um fendmeno global que impde desafios significativos aos sistemas de saude,
particularmente no Brasil, cuja transicdo demografica ocorre de forma acelerada. A inversdo da piramide etéria brasileira, com
o crescimento expressivo da populagdo idosa, tem gerado um aumento proporcional da prevaléncia de doengas cronicas nao
transmissiveis, configurando-se como uma das principais causas de morbimortalidade nessa faixa etaria. Dentre essas doencas,
destaca-se a hipertensdo arterial sistémica (HAS), que apresenta forte associagdo com complicacdes cardiovasculares,
cerebrovasculares e renais, tornando-se um problema de satde publica de elevada magnitude (Félix et al., 2023).

De acordo com o Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE, 2022), até o ano de 2060, a expectativa é que a
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propor¢do de idosos na populacdo brasileira atinja aproximadamente 30%, o que refor¢a a necessidade urgente de
reformulagdo dos modelos assistenciais, com foco na atenc¢do integral e na promocao do envelhecimento saudavel. A presenca
de hipertensdo arterial na velhice ndo ¢ um evento isolado, mas o resultado de um complexo processo fisioldgico, social e
econdmico que acompanha o ciclo vital. As alteragdes fisiologicas decorrentes do envelhecimento, como o enrijecimento das
artérias, a perda da complacéncia vascular e a disfungdo endotelial, s3o determinantes na génese ¢ manutengdo da hipertensao
(Miranda et al., 2020).

A hipertensdo arterial sistémica caracteriza-se pela elevagdo sustentada dos niveis de pressdo arterial, sendo definida
por valores iguais ou superiores a 140 mmHg para a pressao sistolica e/ou 90 mmHg para a pressdo diastdlica. Trata-se de uma
condi¢do cronica, multifatorial e, muitas vezes, assintomatica, cuja detecgdo precoce ¢ essencial para evitar agravos mais
severos. No entanto, apesar do facil diagnostico e da disponibilidade de terapias eficazes, a HAS permanece como uma das
doengas de mais dificil controle na populagdo idosa. Isso se deve, em grande medida, as barreiras relacionadas a adesdo ao
tratamento, as dificuldades no acesso aos servigos de satide, aos desafios impostos pela polifarmacia e as limitagdes cognitivas
e funcionais proprias do processo de envelhecimento (Silva et al., 2024).

O impacto da hipertensdo arterial sobre a satide do idoso ¢ amplo e multifacetado. A condigdo estd associada néo
apenas ao aumento do risco de doengas cardiovasculares, como infarto agudo do miocardio e acidente vascular cerebral, mas
também ao comprometimento funcional, & perda de autonomia e a redugdo da qualidade de vida. Nesse sentido, torna-se
evidente que o enfrentamento da HAS exige uma abordagem que transcenda o modelo biomédico tradicional, incorporando
praticas interdisciplinares, educativas e comunitarias, pautadas nos principios da atencdo integral a saide (Gomes & Lopes,

2022).

3.2 Fatores determinantes e desafios no controle da hipertensio arterial

Dados epidemioldgicos provenientes do municipio de Para de Minas, obtidos pela Pesquisa Diagndstica, Situacional e
Epidemiologica das Pessoas Idosas, revelam que a hipertensdo arterial ¢ uma das doengas cronicas mais prevalentes entre os
idosos locais, especialmente entre mulheres, individuos com baixa escolaridade e pertencentes a grupos de maior
vulnerabilidade socioecondmica (Galvao, Carvalho & Silva, 2025). Este cenario evidencia que os determinantes sociais da
saude desempenham papel central no processo de adoecimento, afetando diretamente tanto o risco de desenvolver a doenga
quanto a capacidade de adesdo as terapias e de acesso aos servigos de saude.

Além dos aspectos bioldgicos e socioecondmicos, os fatores comportamentais exercem forte influéncia no
desenvolvimento e agravamento da hipertensdo arterial. Estudos comprovam que o sedentarismo, a alimentagdo inadequada —
especialmente rica em sddio e gorduras saturadas —, o excesso de peso, o consumo abusivo de alcool, o tabagismo e o estresse
psicossocial estdo entre os principais fatores de risco modificaveis associados a elevacdo dos niveis pressoricos na populagao
idosa (Nascimento et al., 2023). Estes fatores, quando somados as alteragdes proprias do envelhecimento, configuram um
quadro que exige intervengdes multifacetadas, que integrem estratégias farmacologicas e ndo farmacologicas.

Adicionalmente, ¢ necessario compreender que as barreiras culturais e cognitivas exercem uma influéncia
consideravel sobre o controle da hipertensdo na populagdo idosa. Muitos idosos apresentam resisténcia as orientacdes
terapéuticas por questdes relacionadas as suas crengas, habitos de vida, nivel de escolaridade e experiéncias prévias com o
sistema de saude. Estudos apontam que praticas culturais enraizadas, como o uso de medicamentos caseiros e tratamentos
empiricos, podem gerar conflito com as recomendacdes biomédicas, dificultando a adesdo ao tratamento (Silva et al., 2024).
Soma-se a isso o déficit de letramento em satude, que compromete a capacidade dos idosos de compreenderem as informagdes
recebidas durante as consultas, resultando em baixa aderéncia tanto ao uso correto dos medicamentos quanto as orientagdes

sobre mudancas no estilo de vida.
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O enfrentamento da hipertensdo na populagdo idosa, portanto, ndo pode estar restrito a prescrigio medicamentosa. E
imprescindivel que sejam adotadas praticas educativas e de promocao da saude, capazes de empoderar os idosos, favorecendo
a adogdo de estilos de vida saudéveis e o desenvolvimento de competéncias para o autocuidado. Neste sentido, a atuagdo da
enfermagem se mostra central e indispensavel, especialmente no ambito da Atencdo Primaria a Saude, onde o enfermeiro
exerce fungdes de vigildncia em satde, acompanhamento longitudinal, educagdo em satide ¢ planejamento de intervengdes
comunitarias (Gomes & Lopes, 2022).

A complexidade que envolve o cuidado ao idoso hipertenso é ampliada quando se considera o impacto subjetivo do
adoecimento cronico. O diagndstico de HAS, muitas vezes, ¢ acompanhado de sentimentos de medo, inseguranca, ansiedade e,
por vezes, depressdo, que interferem negativamente na adesdo ao tratamento e na adog¢do de comportamentos saudaveis
(Nascimento et al., 2023). Nesse sentido, o cuidado oferecido pela enfermagem deve contemplar ndo apenas a dimensio
biologica da doenga, mas também os aspectos emocionais, psicologicos e sociais, reconhecendo o idoso como um sujeito
integral, com necessidades que vao além da prescrigdo de medicamentos e da mensuragdo de parametros clinicos.

Outro ponto relevante no enfrentamento da hipertensdo arterial em idosos refere-se a utilizagdo de tecnologias em
satide como ferramentas de apoio ao monitoramento ¢ a gestdo do autocuidado. Embora as inovagdes tecnologicas, como
aplicativos de saude, dispositivos de monitoramento remoto e teleatendimentos, tenham demonstrado resultados positivos no
acompanhamento de doencas cronicas, seu uso entre a populacdo idosa ainda ¢é limitado, principalmente em virtude das
dificuldades relacionadas ao acesso digital, a exclusdo tecnoldgica e as limitagdes cognitivas e sensoriais presentes nesse grupo
(Félix et al., 2023). Nesse sentido, torna-se essencial que os profissionais de enfermagem atuem como facilitadores no
processo de inclusdo digital em satde, promovendo estratégias de ensino-aprendizagem que tornem essas ferramentas
acessiveis e uteis para o autocuidado do idoso hipertenso.

Diante dessa realidade, a importancia da educagdo em satide como estratégia de intervengdo torna-se inquestionavel.

Segundo Silva et al. (2024, p. 1520):

A educagdo em saude, quando aplicada de forma continua, participativa e adaptada a realidade sociocultural dos
idosos, demonstra-se como uma ferramenta poderosa na promog¢do do autocuidado e na melhoria dos indices de
adesdo ao tratamento da hipertensdo arterial sistémica. Tal pratica, além de ampliar o conhecimento sobre a doenga,
contribui para a desconstru¢do de crengas equivocadas, fortalece o vinculo entre profissionais de satide e usuarios, e
favorece a construgdo de uma consciéncia critica acerca da importancia do controle pressorico e da adog¢do de habitos
de vida saudaveis.

A literatura cientifica reforga que interven¢des educativas realizadas de forma sistematica, aliadas ao
acompanhamento longitudinal, sdo eficazes na reducdo dos niveis de pressdo arterial e na prevengdo de complicagdes, além de
promoverem melhorias significativas na qualidade de vida dos idosos hipertensos (Félix et al, 2023). A atuacdo da
enfermagem, nesse contexto, deve priorizar estratégias que considerem as singularidades de cada idoso, respeitando suas
limitagdes funcionais, seus contextos culturais e suas condi¢des socioecondmicas.

No ambito da Estratégia Saude da Familia (ESF), a construgdo de projetos terapéuticos singulares, baseados na escuta
ativa, no acolhimento e na corresponsabilizacao dos usuarios, constitui uma abordagem fundamental para o enfrentamento da
hipertens@o na velhice. Ferramentas como grupos educativos, consultas de enfermagem sistematizadas, visitas domiciliares,
oficinas de autocuidado e agdes intersetoriais sdo recursos indispensaveis na promog¢do da autonomia e na melhoria dos
desfechos clinicos e psicossociais dos idosos hipertensos (Gomes & Lopes, 2022; Galvao, Carvalho & Silva, 2025).

Nesse viés, ¢ fundamental destacar que a vigildncia epidemiolégica desempenha um papel estratégico no
enfrentamento da hipertensdo arterial na populagdo idosa. O monitoramento constante dos indicadores de satide permite a

identificagdo precoce de fatores de risco, a analise dos padrdes de adoecimento e a implementagdo de agdes preventivas e de
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intervencdo, tanto no nivel individual quanto coletivo (Galvao, Carvalho & Silva, 2025). Nesse contexto, a enfermagem
assume um papel ampliado, ndo apenas na execu¢do de agdes assistenciais, mas também na producdo e andlise de dados
epidemioldgicos, na formulacdo de estratégias de intervencdo territorializadas e na articulagdo de redes de cuidado. Essa
atuacdo contribui significativamente para a reducdo das iniquidades em saude, para o fortalecimento das politicas publicas
direcionadas ao envelhecimento e para a constru¢do de uma pratica profissional que seja, a0 mesmo tempo, clinica, social e
politica.

Além disso, ¢ imprescindivel que o cuidado prestado pela enfermagem esteja alinhado aos principios da
interdisciplinaridade e da intersetorialidade, integrando saberes e praticas de diferentes areas do conhecimento, como nutrigao,
psicologia, fisioterapia e servigo social. A construg¢do de planos terapéuticos que considerem as necessidades biopsicossociais
dos idosos, bem como suas potencialidades e limitacdes, ¢ uma estratégia que se mostra efetiva na promocao do
envelhecimento saudavel, na melhoria da qualidade de vida e na reducdo dos impactos decorrentes da hipertensdo arterial
(OMS, 2015).

Portanto, enfrentar a hipertensao arterial na velhice requer mais do que intervengdes biomédicas; exige a adocdo de
praticas que promovam a equidade, a inclusdo social, o empoderamento dos sujeitos e a valorizagdo do cuidado em todas as
suas dimensdes. Somente por meio dessa abordagem integral, pautada nos principios da ateng¢do primaria, da humanizagdo, da
educagdo em satude e da construgdo coletiva do cuidado, sera possivel ndo apenas controlar os niveis pressoricos, mas também

garantir que o envelhecimento ocorra de forma ativa, saudavel, digna e socialmente participativa.

4. Resultados

O presente capitulo apresenta os resultados da pesquisa realizada com idosos de Para de Minas, focando na
prevaléncia da hipertensdo arterial sistémica (HAS) e nas inter-relagdes com variaveis sociodemograficas, comportamentais e
comorbidades. As informacdes obtidas a partir do Relatorio Técnico da Pesquisa Diagnostica, Situacional e Epidemiologica
das Pessoas Idosas (FAPAM, 2024) foram analisadas para identificar padrdes de saude e fatores de risco prevalentes na
populagdo idosa local. Os dados apresentados refletem a magnitude do problema e oferecem insights importantes sobre as
caracteristicas dessa populacdo, fornecendo subsidios para a formulagdo de estratégias de saude direcionadas a essa faixa

etaria.

4.1 Perfil da populacio estudada e a prevaléncia de hipertensiao arterial sistémica (HAS)

Os dados analisados na presente pesquisa foram obtidos a partir do Relatorio Técnico da Pesquisa Diagndstica,
Situacional e Epidemioldgica das Pessoas Idosas de Para de Minas (FAPAM, 2024), contemplando uma amostra de 363 idosos
com idade igual ou superior a 60 anos, residentes nas areas de abrangéncia das Unidades Basicas de Satde (UBS) do
municipio. O perfil da populagdo estudada reflete caracteristicas demograficas, clinicas e comportamentais que permitem
compreender a magnitude da hipertensao arterial sistémica (HAS) no contexto local e suas inter-relagdes com fatores de risco e
comorbidades.

Ao analisar os dados, constatou-se que a HAS constitui a condigdo cronica mais prevalente entre os idosos avaliados,
atingindo 69,97% da amostra (FAPAM, 2024). Esse achado confirma o que ja foi discutido no referencial teérico, no qual a
hipertensdo ¢ descrita como a doenga cronica de maior incidéncia na velhice, responsavel por impactos significativos na
qualidade de vida e pela elevagao do risco de desfechos cardiovasculares graves (Nascimento et al., 2023; Silva et al., 2024).

Além da alta prevaléncia, a pesquisa evidenciou aspectos centrais para o entendimento do problema, como a elevada
taxa de uso de anti-hipertensivos (68,60% dos idosos relataram uso regular), ainda que marcada por desafios relacionados a

adesdo terapéutica, uma vez que 22,59% ndo utilizavam a medicacdo de forma continua (FAPAM, 2024). Também foi
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observada a coexisténcia de comorbidades metabdlicas e cardiovasculares, como diabetes mellitus (36,64%) e
hipercolesterolemia (36,09%), que potencializam o risco da populacdo idosa, conforme ja apontado pela literatura (Félix et al.,
2023).

Em relacdo aos habitos de vida, verificou-se que 62,53% dos idosos realizam caminhadas semanais, enquanto apenas
9,92% relataram pratica de atividades fisicas vigorosas. Esses dados corroboram o referencial tedrico que destaca o
sedentarismo como um fator relevante para a elevag@o dos niveis pressoricos, além de contrastarem com as recomendagdes da
Organizagdo Mundial da Satude (2020), que indica a pratica de 150 minutos semanais de atividades moderadas a vigorosas.
Observou-se ainda um baixo indice de tabagismo (6,06%), o que representa um fator protetor cardiovascular importante
(FAPAM, 2024).

A seguir, apresentam-se os principais resultados, organizados em tabelas e graficos, que permitem visualizar de forma

objetiva a distribuicao da HAS e suas associacdes com fatores sociodemograficos, habitos de vida e condigdes clinicas.

Tabela 1 — Distribuigio dos idosos segundo diagnoéstico de hipertensdo arterial sistémica, sexo e faixa etaria.

Para de Minas — MG, Brasil, 2024.

Variaveis Amostra (n) Frequéncia (%)
Sexo(n=363)
Masculino 79 21,76%
Feminino 263 72,45%
Nao responderam 21 5,79%
Idade (n=363)
60 — 69 anos 126 34,71%
70 — 79 anos 129 35,54%
80 — 89 anos 59 16,25%
>90 anos 28 7,71%
Nao responderam 21 5,79%
Hipertensio arterial sistémica (n=363)
Hipertensos diagnosticados 254 69,97%
Nao hipertensos 69 19,01%
Naio souberam informar 10 2,75%
Nao responderam 30 8,26%

Fonte: Dados da Pesquisa Diagndstica, Situacional ¢ Epidemioldgica das Pessoas Idosas de Para de Minas (FAPAM, 2024), elaborado pelos
Autores.

Observa-se que a hipertensdo arterial sist€émica apresentou prevaléncia de 69,97% entre os idosos avaliados,
confirmando-se como a condi¢do cronica de maior impacto nessa populagdo. Esse percentual é superior a média nacional
estimada pelo IBGE (2022), que aponta prevaléncia proxima a 60% em individuos com 60 anos ou mais, evidenciando a
magnitude do problema em Para de Minas. Estudos recentes também corroboram esses achados, destacando que a hipertensao
ultrapassa dois tergos da populacdo idosa brasileira, com maior vulnerabilidade entre aqueles em idade mais avancada
(Nascimento et al., 2023; Silva et al., 2024).

Quanto a distribuigdo por sexo, verificou-se que 72,45% da amostra era composta por mulheres, propor¢do que se
relaciona ao fendmeno da feminizagdo do envelhecimento, uma vez que as mulheres apresentam maior expectativa de vida
(IBGE, 2022). Além disso, pesquisas indicam que o sexo feminino tende a apresentar maior prevaléncia de hipertensdo em
idades mais avancadas, especialmente apds a menopausa, em razao de alteracdes hormonais associadas a perda do efeito

cardioprotetor do estrogénio (Félix et al., 2023).
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Em relacdo a faixa etaria, os dados evidenciam maior concentracio de idosos entre 70 e 79 anos (35,54%), seguidos
daqueles entre 60 e 69 anos (34,71%). Esse perfil etario é condizente com a literatura, que aponta aumento progressivo da
prevaléncia da hipertensdo com o envelhecimento, associado a modificagdes fisioldgicas como enrijecimento arterial e redugdo
da complacéncia vascular (Miranda et al., 2020). Tais evidéncias reforcam que a idade ¢ um dos principais fatores de risco ndo
modificaveis para o desenvolvimento da hipertensao.

Dessa forma, os resultados da Tabela 1 ndo apenas confirmam a alta prevaléncia da hipertensdo arterial em idosos de
Para de Minas, mas também apontam para padrdes demograficos relevantes — como a predominancia feminina ¢ a
concentragdo em faixas etarias mais avancadas — que devem ser considerados na formulacdo de estratégias de atencdo a

satde, em especial nas acdes de enfermagem voltadas a prevencao e ao controle da doenga.

4.2 Uso de medicamentos anti-hipertensivos e adesiio ao tratamento

A adesdo ao tratamento medicamentoso ¢ um dos principais desafios no manejo da hipertensdo arterial sist€émica
(HAS) entre os idosos. A pesquisa revelou que, embora a maioria dos idosos hipertensos faca uso de medicamentos anti-
hipertensivos regularmente, ainda existem dificuldades relacionadas a continuidade do tratamento, com uma parcela
significativa de idosos ndo mantendo a medicagdo de forma consistente. A seguir, apresentam-se os dados sobre o uso de

medicamentos anti-hipertensivos entre os idosos de Pard de Minas.

Tabela 2 — Uso de medicamentos anti-hipertensivos entre idosos. Pard de Minas — MG, Brasil, 2024.

Variaveis Amostra (n) Frequéncia (%)
Faz uso regular de anti-hipertensivos 249 68,60%
Nio faz uso 82 22,59%
Nao souberam informar 2 0,55%
Nao responderam 30 8,26%

Fonte: Dados da Pesquisa Diagndstica, Situacional ¢ Epidemioldgica das Pessoas Idosas de Para de Minas (FAPAM, 2024), elaborado pelos
Autores.

Os resultados da Tabela 2 indicam que a maioria dos idosos hipertensos (68,60%) utiliza medicamentos anti-
hipertensivos de forma regular, o que mostra uma cobertura razoavel do tratamento farmacoldgico. Ainda assim, um
contingente expressivo de 22,59% ndo faz uso da medicagdo, evidenciando desafios relacionados a adesdo terapéutica. Além
disso, a existéncia de idosos que ndo souberam informar (0,55%) ou que ndo responderam (8,26%) pode estar vinculada a
limitagdes cognitivas, dificuldades de memoria ou até barreiras de compreensao sobre o proprio tratamento.

Esse cendrio dialoga com a literatura, que reconhece a baixa adesdo como um dos principais obstaculos no manejo da
hipertensdo em idosos. Gomes e Lopes (2022) apontam que fatores como polifarmacia, efeitos adversos, limitagdes financeiras
e déficit de letramento em satide estdo entre os determinantes da interrupgdo do tratamento. Estudos recentes reforcam que a
eficacia clinica dos anti-hipertensivos depende ndo apenas do acesso, mas sobretudo da manutengdo continua da terapéutica
(Silva et al., 2024).

Nesse contexto, os dados obtidos reforcam a importancia da atuagdo da enfermagem na Atencdo Primaria a Saude,
com agOes educativas, acompanhamento longitudinal e estratégias de apoio ao autocuidado. A abordagem deve ser
multiprofissional e continua, de forma a minimizar o abandono do tratamento, reduzir complicagdes cardiovasculares e

melhorar a qualidade de vida dos idosos hipertensos.
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4.3 Comorbidades associadas a hipertensao arterial sistémica

A hipertensdo arterial sistémica (HAS) ndo ocorre isoladamente nos idosos, estando frequentemente associada a
comorbidades que agravam ainda mais o quadro clinico e aumentam o risco de complicagdes graves. A pesquisa realizada em
Para de Minas revelou a coexisténcia de diversas condigdes cronicas entre os idosos hipertensos, como diabetes mellitus,
hipercolesterolemia, doengas cardiovasculares prévias e transtornos de saude mental. Essas comorbidades criam um cenario de
multimorbidade, que exige um cuidado integral e interprofissional para otimizar o manejo da hipertenséo e prevenir desfechos
adversos. A seguir, sdo apresentados os dados sobre a associa¢do de comorbidades a hipertensdo arterial sistémica nos idosos

da amostra.

Tabela 3 — Comorbidades associadas a hipertensdo arterial sist€mica em idosos. Para de Minas — MG, Brasil, 2024.

Comorbidades Amostra (n) Frequéncia (%)
Diabetes mellitus 133 36,64%
Hipercolesterolemia 131 36,09%
Doenga cardiovascular prévia (IAM/AVE) 55 15,15%
Depressao 77 21,21%
Problemas cronicos de coluna 134 36,91%

Fonte: Dados da Pesquisa Diagndstica, Situacional e Epidemioldgica das Pessoas Idosas de Para de Minas (FAPAM, 2024), elaborado pelos
Autores.

Observa-se com isso, a forte associa¢do da hipertensdo arterial com comorbidades cronicas entre os idosos de Para de
Minas. Destaca-se que 36,64% da amostra apresentava diabetes mellitus, condicdo que, segundo Félix et al (2023),
potencializa o risco de complicagdes cardiovasculares quando associada a hipertensdo. De forma semelhante, a
hipercolesterolemia foi encontrada em 36,09% dos idosos, configurando um perfil metabdlico desfavoravel, coerente com
estudos nacionais que relacionam dislipidemias ao agravamento da aterosclerose e a maior probabilidade de eventos
isquémicos (Silva et al., 2024).

Outro dado relevante ¢ que 15,15% dos idosos relataram doenga cardiovascular prévia, como infarto agudo do
miocardio ou acidente vascular encefalico. Esse achado corrobora a literatura, que identifica a hipertensdo como o principal
fator de risco modificavel para esses desfechos, sendo responsavel por grande parcela da carga de morbimortalidade
cardiovascular (Nascimento et al., 2023).

Além das condigdes cardiometabolicas, a presenca de depressao (21,21%) chama a atencdo, pois transtornos mentais
impactam diretamente a adesdo ao tratamento e a qualidade de vida. Gomes e Lopes (2022) destacam que a saude mental do
idoso hipertenso deve ser avaliada e acompanhada de forma integrada as agdes de controle da pressdo arterial. Os problemas
cronicos de coluna (36,91%), embora nao sejam diretamente cardiovasculares, contribuem para limitagdes funcionais, redugao
da pratica de atividade fisica e consequente aumento da vulnerabilidade clinica.

Esses resultados reforcam que a hipertensao arterial, longe de se apresentar isoladamente, esta inserida em um quadro
de multimorbidade caracteristico do envelhecimento. Tal constatacdo exige da enfermagem e da equipe multiprofissional um
olhar ampliado, que n3o apenas controle a pressdo arterial, mas também integre estratégias de manejo do diabetes,

dislipidemias e saude mental, visando a promogdo do envelhecimento ativo e saudavel.

4.4 Habitos de vida e fatores protetores no controle da hipertensao arterial sistémica
Os habitos de vida desempenham um papel fundamental na gestdo da hipertensdo arterial sistémica (HAS) e no
controle dos fatores de risco associados a essa condi¢do. A pesquisa revelou informagdes importantes sobre a frequéncia de

atividades fisicas, consumo de alimentos saudaveis, habitos relacionados ao tabagismo e ao alcool, todos fatores diretamente
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relacionados a satde cardiovascular dos idosos. A seguir, sdo apresentados os dados que ilustram os hébitos de vida dos idosos
de Para de Minas, destacando tanto aspectos protetores quanto pontos criticos que exigem aten¢do para a promocao de um

envelhecimento saudavel.

Tabela 4 — Habitos de vida relacionados a hipertensio arterial sistémica em idosos. Para de Minas — MG, Brasil, 2024.

Habitos Frequéncia (%)
Caminhada > 1 vez por semana 62,53%
Atividade fisica vigorosa > | vez/semana 9,92%
Consumo diario de frutas/verduras 53,72%
Nunca consumiram alcool 68,32%
Tabagismo atual 6,06%
Nio fumam 85,67%

Fonte: Dados da Pesquisa Diagndstica, Situacional e Epidemiologica das Pessoas Idosas de Pard de Minas (FAPAM, 2024), elaborado pelos
Autores.

Os dados da Tabela 4 revelam que a maioria dos idosos de Para de Minas pratica caminhadas semanais (62,53%),
embora apenas 9,92% realizem atividades fisicas vigorosas. Essa discrepancia reforga a predominancia de um padrdo de
atividade fisica leve, insuficiente para atender as recomendagdes da Organizagdo Mundial da Satde (2020), que sugere 150
minutos de atividade moderada a vigorosa por semana. Tal achado dialoga com o referencial tedrico, no qual o sedentarismo ¢é
apontado como um dos principais fatores modificaveis para o desenvolvimento e agravamento da hipertensdo arterial
(Nascimento et al., 2023).

Quanto a alimentacdo, 53,72% relataram consumo diario de frutas e verduras, um indicador positivo, embora ainda
aquém do ideal para uma dieta cardioprotetora. O consumo elevado de alimentos ultraprocessados e ricos em sodio, ndo
detalhado no relatorio, ¢ frequentemente associado ao descontrole pressorico em idosos (Silva et al., 2024), o que torna
necessario ampliar politicas de educagdo alimentar.

O perfil de consumo de alcool mostra que a maioria dos idosos nunca fez uso (68,32%), dado favoravel do ponto de
vista cardiovascular, ja que o etilismo cronico estd relacionado ao aumento da pressdo arterial € maior risco de doengas
cardiovasculares (Félix et al., 2023).

No que se refere ao tabagismo, observa-se um indice baixo de fumantes ativos (6,06%), enquanto a maior parte
declarou ndo fumar (85,67%). Esse resultado constitui um fator protetor importante, visto que o tabagismo ¢ reconhecido como
um dos principais agravantes para complica¢des cardiovasculares em idosos hipertensos (OMS, 2015).

De modo geral, os habitos de vida identificados indicam aspectos protetores, como baixo tabagismo e consumo
razoavel de frutas/verduras, mas também apontam para fragilidades significativas no nivel de atividade fisica. Esses achados
sustentam a necessidade de estratégias intersetoriais que promovam envelhecimento ativo, por meio de politicas de incentivo

ao exercicio fisico regular, programas comunitarios e fortalecimento da atencdo primaria.
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Grifico 1 — Panorama da hipertensao arterial e fatores associados em idosos. Para de Minas, MG, 2024.

80

ol 70.0% 68.6%

60

36.1%

Frequéncia (%)
o
(=]

w
(=]
T

20

10

a f‘-e(\a\

20
e
o€

Fonte: Dados da Pesquisa Diagndstica, Situacional ¢ Epidemioldgica das Pessoas Idosas de Para de Minas (FAPAM, 2024), elaborado pelos
Autores.

O painel apresentado sintetiza os principais achados do estudo, revelando a magnitude e a complexidade da
hipertensao arterial em idosos de Pard de Minas. Observa-se que a prevaléncia da HAS (69,97%) e a proporgdo de idosos que
utilizam anti-hipertensivos regularmente (68,60%) apresentam valores bastante proximos, o que sugere que o diagnostico tem
sido acompanhado, em grande parte, por algum tipo de tratamento farmacologico. No entanto, a superposi¢do entre esses
indicadores evidencia também um ponto critico de vulnerabilidade: apesar da elevada taxa de uso de medicamentos, as altas
prevaléncias de diabetes mellitus (36,64%) e hipercolesterolemia (36,09%) reforcam a permanéncia de um cenario de risco
cardiovascular significativo.

Essa convergéncia de resultados indica que o tratamento medicamentoso, ainda que amplamente difundido, ndo tem
sido suficiente para neutralizar a carga de fatores de risco metabdlicos presentes na populacdo idosa. O dado também sugere
que, mesmo com acesso aos farmacos, ha lacunas no manejo integral da doenga, possivelmente relacionadas a estilo de vida,
adesdo parcial ao regime terapéutico e necessidade de intervengdes intersetoriais.

Assim, o painel ndo apenas confirma a hipertensdo como a principal doenga cronica entre os idosos locais, mas
também expde sua intima relagdo com a multimorbidade cardiometabdlica, configurando um desafio para a Atengdo Primaria a
Saude. Nesse contexto, o papel da enfermagem e da equipe multiprofissional deve ir além da prescri¢do e do monitoramento da
pressdo arterial, priorizando estratégias de prevencdo secundaria e terciaria que atuem sobre o conjunto dos fatores de risco,

ampliando o impacto das intervengdes no controle efetivo da HAS.

5. Discussao

A hipertensao arterial sistémica (HAS) ¢ amplamente reconhecida como uma das principais condigdes cronicas que
afetam a populagdo idosa, sendo um fator de risco significativo para diversas complicagdes cardiovasculares e metabolicas. No
caso de Para de Minas, a prevaléncia de 69,97% entre os idosos analisados reflete a magnitude do problema, alinhando-se as
tendéncias observadas em nivel nacional. No entanto, a compreensdo dessa condig¢do vai além da simples estatistica; ela deve
ser vista sob a dtica de multiplos fatores que influenciam tanto sua ocorréncia quanto seu controle. Este capitulo discute os

principais achados da pesquisa, abordando nao apenas a prevaléncia da hipertensdo, mas também os fatores determinantes
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bioldgicos, socioecondmicos e culturais que contribuem para sua alta incidéncia na populacdo idosa local.

5.1 Magnitude da hipertensio em idosos

Os achados deste estudo revelam que a hipertensdo arterial sistémica (HAS) se configura como um problema de satde
publica de elevada magnitude entre os idosos de Para de Minas, atingindo 69,97% da amostra analisada. Esse percentual,
superior 2 média nacional apontada pelo IBGE (2022), reforca a necessidade de compreender a doenga ndo apenas como uma
condigdo clinica, mas como expressdo de um fendmeno social e epidemiologico complexo, resultante da interagdo entre
determinantes bioldgicos, ambientais, socioecondmicos e culturais. Nascimento et al. (2023) e Silva et al. (2024) ja haviam
destacado que, no Brasil, a prevaléncia da hipertensdo tende a superar dois ter¢os da populagdo idosa, ¢ os dados locais
confirmam essa realidade com nuances especificas que merecem atengao.

A HAS em idosos deve ser entendida como consequéncia natural de alteragdes fisiologicas proprias do
envelhecimento, tais como rigidez arterial, disfun¢do endotelial ¢ perda da complacéncia vascular (Miranda et al., 2020).
Todavia, ndo se trata apenas de um processo biologico: fatores externos como o acesso desigual aos servigos de saude, a
dificuldade de adesdo ao tratamento e as condi¢des socioecondmicas precarias sdo elementos que amplificam o risco da doenca
e suas complicagdes. Isso demonstra que a hipertensdo, sobretudo em municipios de médio porte como Pard de Minas, ¢
reflexo da multidimensionalidade do envelhecimento, que envolve ndo apenas a dimensdo clinica, mas também determinantes
sociais que impactam diretamente a satde.

Um dos aspectos mais relevantes observados ¢ a contradigdo entre o elevado uso de medicamentos anti-hipertensivos
(68,60%) ¢ a persisténcia da alta prevaléncia da doenga e de comorbidades associadas. Essa realidade indica que a terapéutica
farmacolégica, embora indispensavel, ndo tem sido suficiente para controlar de forma efetiva os niveis pressoricos da
populacao estudada. Gomes e Lopes (2022) ressaltam que a adesdo plena ao tratamento ¢ influenciada por fatores como
polifarmacia, esquecimento, déficit cognitivo, efeitos colaterais e baixa literacia em saude. Assim, mesmo com o fornecimento
de medicamentos pelo SUS e com a prescrigdo clinica, a efetividade terapéutica é comprometida por barreiras estruturais e
pessoais.

Esse dado levanta uma reflexdo importante: o modelo biomédico ainda prevalece no cuidado a HAS, privilegiando a
prescricdo farmacoldgica em detrimento de estratégias educativas e de promogao da satide. Félix et al. (2023) defendem que a
hipertens@o s6 pode ser enfrentada de maneira eficaz quando se adota uma abordagem integral, que combine o tratamento
medicamentoso ao incentivo de praticas saudaveis, a reorganizacgdo do cotidiano do idoso e ao fortalecimento do vinculo entre
profissionais e usuarios. A persisténcia de altas taxas de doenga, mesmo diante do uso de medicamentos, revela a urgéncia de
mudangas no modelo assistencial, que deve se aproximar da légica da atengdo integral proposta pelo Sistema Unico de Saude

(SUS).

5.2 Adesiao ao tratamento e multimorbidade

Outro ponto que merece destaque é a presenca significativa de comorbidades cardiometabolicas, como diabetes
mellitus (36,64%) e dislipidemia (36,09%). Esses achados reforcam a literatura, que evidencia a hipertensdo como uma
condigdo frequentemente associada a outros agravos cronicos, formando um quadro de multimorbidade que amplia riscos e
complica o manejo clinico (Silva et al., 2024). A coexisténcia de tais doencas gera maior sobrecarga para os servigos de saude
e exige dos profissionais uma visdo ampliada do processo de cuidado, na qual o idoso ndo ¢é tratado apenas por sua pressao
arterial, mas em sua integralidade.

O registro de 21,21% de idosos com diagndstico de depressdo acrescenta outra dimensdo a analise, ao indicar a

presenga de fatores psicossociais que impactam diretamente na adesdo ao tratamento e na qualidade de vida. Gomes e Lopes
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(2022) apontam que sintomas depressivos estdo associados a baixa motivag¢do para o autocuidado, ao isolamento social e a
reducdo da participagdo em praticas de promogdo da satide. Isso mostra que, além do manejo clinico, o cuidado a hipertensao
deve incluir o suporte & saude mental e estratégias que favorecam o bem-estar emocional dos idosos, como grupos de
convivéncia, atividades culturais e acompanhamento psicossocial.

A investigagdo sobre os habitos de vida reforca a importincia dos fatores modificaveis no enfrentamento da HAS.
Embora 62,53% dos idosos relatem realizar caminhadas semanais, apenas 9,92% afirmaram praticar atividades vigorosas,
numero insuficiente diante das recomendagdes da Organizagdo Mundial da Satide (2020), que sugere pelo menos 150 minutos
de exercicio moderado ou vigoroso semanalmente. Essa lacuna evidencia a necessidade de politicas publicas locais que
incentivem a pratica regular de exercicios adaptados a realidade dos idosos, como grupos comunitarios de atividade fisica,
programas de hidroginastica e oficinas de alongamento.

Por outro lado, o baixo indice de tabagismo (6,06%) e o elevado percentual de abstinéncia alcodlica (68,32%)
aparecem como fatores protetores relevantes, indicando avangos nas politicas de satde voltadas ao controle do tabaco e do
alcool. O consumo de frutas e verduras em 53,72% dos casos, embora positivo, ainda estd aquém do ideal, reforcando a
necessidade de estratégias de educacdo alimentar e nutricional, bem como de politicas que facilitem o acesso a alimentos in
natura a pregos acessiveis. Esses achados colocam em evidéncia a importancia de alinhar a promogao da satide as condi¢des
socioecondmicas locais, uma vez que habitos alimentares também refletem desigualdades sociais.

No ambito da gestdo em saude, os resultados revelam a necessidade de fortalecer a Atengao Primdaria a Satude (APS)
como principal estratégia para o controle da hipertensdo em idosos. A Estratégia Saude da Familia (ESF), ao atuar de forma
territorializada, tem condigdes de identificar precocemente os idosos em risco, acompanhar o tratamento e promover praticas
educativas comunitarias. Entretanto, para que isso ocorra de forma eficaz, é necessario investir na capacitagdo dos
profissionais, na ampliacdo de equipes multiprofissionais e na integracdo de diferentes setores, como assisténcia social,

educacdo e esporte.

5.3 Estratégias de prevencio e educacio em satde pela enfermagem

O papel da enfermagem na prevengdo e no controle da hipertensdo arterial em idosos merece destaque especial. No
ambito da Atencdo Primaria a Satde (APS), o enfermeiro atua como primeiro ponto de contato entre o idoso e o sistema de
satde, sendo responsavel ndo apenas pela afericdo da pressdo arterial, mas também pelo acompanhamento continuo,
estratificacdo de risco, identificag@o precoce de complicagdes e encaminhamentos quando necessario. Essa posicao estratégica
permite que a enfermagem exer¢a uma pratica clinica ampliada, articulando o cuidado biomédico com agdes educativas e
sociais.

Outro aspecto fundamental ¢ a atuacdo da enfermagem como elo entre o idoso, a familia e a comunidade. A realidade
do envelhecimento ¢ marcada por dependéncias fisicas, emocionais e sociais, € o enfermeiro, ao realizar visitas domiciliares e
atividades coletivas, contribui para integrar o cuidado ao contexto de vida do paciente. Essa aproximagdo favorece a adesdo
terapéutica, pois leva em consideragdo ndo apenas o regime medicamentoso, mas também as crengas, habitos culturais e
limitagdes funcionais do idoso (Gomes & Lopes, 2022). Além disso, a enfermagem pode liderar intervengdes intersetoriais
com escolas, centros de convivéncia e grupos comunitarios, refor¢ando a promogdo do envelhecimento ativo.

No campo da educagdo em saude, o enfermeiro desempenha um papel insubstituivel. E esse profissional que, muitas
vezes, traduz o conhecimento cientifico em orienta¢des praticas e acessiveis, adaptadas ao nivel de compreensdo dos idosos e
de suas familias. Como afirmam Félix et al. (2023), estratégias educativas continuas e participativas, conduzidas pela
enfermagem, estdo diretamente relacionadas & melhora do controle pressorico, a adesao medicamentosa e a adocao de habitos

de vida mais saudaveis. Portanto, investir na formacao e capacitacdo dos enfermeiros em metodologias educativas inovadoras ¢é

14


http://dx.doi.org/10.33448/rsd-v15i2.50628

Research, Society and Development, v. 15, n. 2, 2415250628, 2026
(CC BY 4.0) | ISSN 2525-3409 | DOLI: http://dx.doi.org/10.33448/rsd-v15i2.50628

fundamental para ampliar os resultados em saude.

Além da dimensao assistencial, a enfermagem também contribui na producdo e andlise de dados epidemioldgicos,
participando de agdes de vigilancia em satde. O monitoramento dos indicadores de hipertensdo em nivel local permite que os
enfermeiros orientem a formulacdo de politicas publicas baseadas em evidéncias, fortalecendo a gestdo do cuidado. Isso amplia
a relevancia da profissdo ndo apenas no campo clinico, mas também no ambito da gestdo ¢ da formulac@o de politicas de saude
para o idoso.

Nesse cenario, o enfermeiro ocupa uma posi¢do estratégica. Sua atuagdo vai além do acompanhamento clinico,
englobando a educacdo em satide, o fortalecimento do vinculo com a comunidade e a promog¢ao da autonomia do idoso. Como
ressaltam Félix et al. (2023), praticas educativas construidas a partir da realidade sociocultural dos idosos sdo fundamentais
para o controle pressorico e a adesdo terapéutica. Cabe ao enfermeiro estimular a corresponsabilizagdo dos pacientes pelo
autocuidado, valorizando seus saberes, crengas e experiéncias de vida.

Finalmente, ¢ importante considerar que a hipertensdo arterial em idosos também reflete questdes estruturais de
equidade em saude. Municipios de médio porte, como Para de Minas, enfrentam desafios adicionais relacionados a distribui¢do
desigual de recursos, a sobrecarga dos servigos publicos e as limitagdes de infraestrutura. Nesse contexto, compreender a HAS
como problema de satde coletiva significa reconhecer a necessidade de politicas publicas locais especificas, que considerem as
particularidades demograficas e socioecondmicas do municipio.

Portanto, a discussdo apresentada amplia a compreensao da HAS em idosos como um fendmeno multifacetado, que
ultrapassa os limites da clinica e exige respostas intersetoriais e multiprofissionais. O enfrentamento da doenga deve combinar
a terapéutica farmacoldgica a promogdo de habitos saudaveis, a valorizacdo da satide mental, ao fortalecimento da APS e a
formulag@o de politicas locais inclusivas. Mais do que controlar niimeros, o desafio é garantir que o idoso hipertenso de Para

de Minas tenha acesso a um cuidado integral, humanizado e capaz de promover um envelhecimento ativo, digno e saudavel.

6. Conclusao

A analise realizada permitiu compreender a hipertensdo arterial em idosos de Para de Minas como um fenémeno
coletivo e multifacetado, que ultrapassa os limites da clinica individual para se inscrever em um campo mais amplo de saude
publica, marcado por desafios estruturais e sociais. A doenga, mais do que um diagndstico, revelou-se expressdo de uma
realidade em que o envelhecimento ocorre em meio a desigualdades, fragilidades no acesso e dificuldades de organizagdo dos
servicos de satde.

O estudo mostrou que a HAS em idosos deve ser enfrentada de forma a articular dimensdes bioldgicas, sociais e
culturais, reconhecendo a multimorbidade e a vulnerabilidade proprias dessa fase da vida. O simples fornecimento de
medicamentos, embora essencial, ndo responde as necessidades dessa populagdo quando ndo acompanhado de estratégias de
empoderamento do idoso, de fortalecimento dos vinculos comunitérios e de ampliacdo da autonomia para o autocuidado. Essa
constatagdo reafirma que o envelhecimento saudavel ndo depende apenas da auséncia de doenga, mas da construgdo de
condigdes para uma vida digna, participativa e integrada.

Outro ponto que emerge como contribui¢do ¢ a necessidade de olhar para a hipertensdo em ambito municipal. Os
dados de Para de Minas refletem especificidades locais que ndo podem ser diluidas em médias nacionais. Politicas publicas
efetivas exigem que gestores e profissionais considerem os contextos concretos em que vivem os idosos, suas trajetorias de
vida, redes de apoio e barreiras cotidianas. Assim, a pesquisa fortalece a compreensao de que a producdo de conhecimento em
saude, ainda que em recortes locais, ¢ fundamental para subsidiar intervengdes mais proximas da realidade.

Destaca-se também o papel da enfermagem como eixo articulador desse processo. Mais do que acompanhar

parametros clinicos, cabe ao enfermeiro construir pontes entre ciéncia e vida cotidiana, traduzindo orientagdes técnicas em
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praticas acessiveis e acompanhando de forma humanizada as trajetérias de cuidado. A enfermagem, nesse sentido, consolida-se
como profissdo que atua simultaneamente no nivel individual, coletivo e institucional, contribuindo para a organiza¢do do
sistema e para a transformacdo das praticas em saude.

Por fim, este estudo ndo se limita a apresentar numeros, mas aponta para a necessidade de repensar modelos de
cuidado dirigidos a populacdo idosa. A hipertensdo, ao se manifestar como condi¢do prevalente e persistente, desafia
profissionais, gestores ¢ a sociedade a superarem respostas fragmentadas, avangando em dire¢do a praticas integradas,
intersetoriais e sustentaveis. A experiéncia de Para de Minas, aqui retratada, pode servir como inspiracdo e alerta para outros
municipios brasileiros que compartilham o mesmo cenario de envelhecimento acelerado, reforgando a urgéncia de promover

politicas e praticas que facam do envelhecer um processo ativo, saudavel e socialmente valorizado.
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