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RESUMO

O ensino médico realizado predominantemente em hospItais não enfatíza a prevenção primária da.!

doenças mais prevalentes. A hipertensão arterial (HA), assintomática e desconhecida pela maioria do.!

seus portadores, é importante fator de nsco para complicaçOes cardiovasculares e renais. A prevenção

primária e a detecçA"o precoce são as formas mais efetivas de evitar suas complicaçoes. Neste projeto,

estudantes de medicina foram preparados para apresentar palestras aos alunos do ensino médio com

os objetivos de: despertar nos estudantes de medicina a responsabilidade educativa e a participação

social; alertar uma população 'livre' da doença para os perigos da HA; reforçar hábitos saudáveis que

impedem o aparecimento e a progressão da hipertensão e de outras doenças cardiovasculares,' forInaJ

multiplicadores da ínfonnação e estimar a prevalência de HA nesta população, detennínando a pres-

são arterial (PA) de uma parcela dos aIunos.AsapresentaçOes conceituam HA, suas ca~sas, conseqG-

êndas e como evitá-ia. Há muita receptividade dos alunos e edllcadores ao projeto. Questionários

preenchidos antes e depois das apresentaçOes mostram que o desconhecimento sobre as caractensti-

cas da doença é a regra, e o aprendizado muito bom. Em análise de 542 alunos (média de idade de 1J

anos), encontramos 15% com PA elevada, predominando nos rapazes e nos alunos com maIor fndice

de massa coIporaI.

ABSTRACT

Medical education is predomínantiy hospital-bascd and faíls to emphasíze primary prevention of the

most prevalent disease~. Hypert~sion, wh1d1 is asymptomatic and unknown to most hypertensive

individuais, is an íinportant risk fador for cardiovascularand renaIcomplications. Prímary prevention

and eariy detedion are the most effedive approadzes to avoid sudz co~lications. In thís projeq
, ;,

, medica! students were traíned to give taIks to hígh school students, with the foDowíng objectives: to

eduçaciórt; develop social responsif}ílíty in medica! students; to alert a disease-free population to the dangers oi
." ., c

educaciqrt; hypertension; to reinforçe healthy lífe styies in order to avoid the development and progression oi

'. .hypertension and other cardiovascular diseases; to creare multipliers of thi5 knowledge; and to esti-
-Artena1hyperte~Slq!l~ ...'" , mate the prevalence of hypertenslon by measurmg blood pressure m a sample of students. Presenta~

.
lIons foros on lhe concept of hypertension, itscau~s andconsequences, and how to prevent it Both

1. Professor Titular, Disciplina de Nefrologia -Departamento de Medicina, Faculdade de Ciências Médicas de Sorocaba, Pontificia Universidade

Cat6licadeSl1o Paulo (PUC/SP).

2. Professor Assistente-Mestre, Disciplina de Nefrologia -Departamento de Medicina, Faculdade de Ciências Médicas de SorocaM, PUCIS~

3. Professor Associado, Disciplina de Nefrologia -Departamento de Medicina, Faculdade de Ciências Médicas de SorocaM, PUClS~

4. Bolsa de IC: Pibic-CNPq-PUCIS~

5. Bolsa de IC: Cepe-PUC/SP ..



students and teachers were highly receptillE' to lhe project. Pre- and as que consomem maiores recursos, necessitam de períodos de inter-

post-questionnaires showed that ignorance of lhe diseáse is lhe rufe nação mais prolongados e apresentam o mais alto indice de mortalida-

and that lhe learning expedence was highly positive. An anaiysis of de hospitalar

542 students(mean age 17 years) showed 15% with high blood Na população adulta americana (acima de 18 anos), a prevalência

pressure, predominantJy in males and those with higher body mass de hipertensão arterial (considerada como pressão sistólica 140 m~Hg

index. e/ou pressão diastólica 90 mmHg) está por volta de 25%Z.3.6.S. Entre-

tanto, mesmo não havendo doença tão prevalente quanto esta, naque-

INTRODUÇÃO le pais, cerca de 35% dos indivíduos com pressão arterial elevada

N .. d I éd ' . I ..ainda desconhecem sua condição de doentes3. A ausência de sinto-
a maIOria as esco as m lcas, mc uslve a nossa, o enslnomé-

d. é t d d d. édi h .' mas de alerta é provavelmente a principal responsável por tal quadro.
ICO cen ra o na oença e no aten Imento m co ospltalar. Desta

forma, grande parte das atividades teóricas e práticas desenvolvidas A pressão arterial elevada P9,r período prolongado lesa diretamente

com os acadêmicos de medicina se realiza em ambiente hospitalar ou artérias, cérebro, coração e rinsl.Z.4.S. Sobre as artérias, as conseqüências

em ambulatórios de referência das faculdades de medicina (nivel ter- da hipertensão poderiam, ser resumidas como a piora e aceleração do

ciário de atendimento). Portanto, o que se atende e se ensina corres- processo de aterosclerose, manifestando-se clinicamente pela maior &e-

ponde, na maioria das vezes, a doenças pouco freqüentes ou compli- qüência de angina e infarto do miocárdio, acidente vascular cerebral e a

cações tardias das doenças mais prevalentes. A abordagem preventiva obstrução arterial periférica. Ao lado do comprometimento dos grandes

das doenças mais comuns é feita predominantemente nas disciplinas vasos, a hipertensão arterial agride também pequenos vasos e tecidos

relacionadas à medicina preventiva e social e/ou medicina comunitá- nobres, constituindo-se na principal causa de insuficiência cardfaca e

, ria e, habitualmente, resume-se aos programas institucionais r~liza- insuficiência renal crÔnica terminal, levando à necessidade de tratamen-

dos nas unidades básicas de saúde. Neste cont~xto, como esperar do to substitutivo da função renal (diálise ou transplante renaly.z.4.s.6.7.S.

aluno e do médico que formamos atitudes inovadoras que possibili- Muitas destas complicações podem ser a primeira manifestação

tem uma postura mais efetiva em relação à prevenção das doenças e de uma doença que há anos, de forma silenciosa, vai comprometendo

~e suas complicações tardias? Como esperar do aluno ou do médico a estes órgãos-alv09. Portanto, a determinação periódica da pressão ar-

respQnsabilidade social necessária para mudarmos o trágico quadro terial deve ser ensinada como a forma mais efetiva de estabelecer seu

de saúde da maior parte da nossa população? diagnóstico precoce9:10. Por outro lado, o trabalho educativo alertando

A hipertensão arterial, como définida pelo m Consenso Brasilei- para estas características da doença éa maneira mais correta de preve-

ro de Hipertensão, é uma entidade clinica multifatorial, conceituada nir sua instalação e progressãol.1.3..S.9.10. Entretanto, pouco se faz neste

como sindrome, caracterizada pela presença de niveis tensionais ele- sentido, não só entre médicos, mas, de maneira ainda mais importan-

vados, associados a alterações metabólicas e hormonais, e a fenôme- te, na comunidade. São raras as publicações dirigidas a leigos, assim

nos tróficos, como hipertrofia cardiaca e vascula? Sua prevalência é como as campanhas de alerta e detecç~o da hipertensão arterial9. Mais

elevada, visto que de 15 a 20% da população brasileira adulta pode ser incomum ~inda é a veiculação de informações que possam levar à

considerada hipertensal.z.3. Contudo, nãó podemos desprezar o fato prevenção da doenças.9.

de existirem de 2 a 13% de crianças e adolescentes com press~o ârte- A prevenção primária será mais efetiva e terá maior impacto se

rial elevada, segundo dados de estudos internacionais, ou de 6 a 8% realizada numa faixa etária em que a prevalência da doença não é

em estudos epidemiológicos brasileirosl. plena. Acreditamos que a população-alvo mais propicia a um trabalho

A hipertensão arterial éc6nsiderada um dos principais fatores de deste tipo seja formada pelos adolescentes escolares do ensino mé-

risco de morbidade e mortalidade cardiovasculares, tendo em vista a dio. Nesta faixa etária, a prevalência esperada de hipertensão é presu-

sua alta &eqüênciae graves conseqüênciasl.z.4.s.6. As doenças cardio- mivelmente baixa, e os indivídu!Ç)s já têm conhecimento suficiente para

vasculares, em particular o infarto do miocárdio e o acidente vascular compreender o significado da doença e suas conseqüê~cias. Além

cerebral, são as principais causas de morte em adultos nos Estados disso, os alunos podem tornar-se multiplicadores deste conhecimento
,

Unidos da América (EUA)2.4.S.6. Este quadro se repete em praticamen- em seus lares e relações sociais. As informações contidas em nossa

te todos os paises desenvolvidos ou em desenvolviment06. Dados do mensagem educativa nada mais s~o do que, segundo evidências cien-

Instituto Brasileiro de Geografia e Estatística (lBGE) de 1996 mostram tíficas atuais, o próprio conceito de vida saudável. Por isso, o aspecto

que, também no Brasil, as doenças cardiovasculares constituem a prin- preventivo n~o se limita apenas à hipertensão arterial.

cipal causa de morte em adultos7. Além disso, as internações por Este projeto educativo na área da saúde tem os seguintes objetivos:

doenças cardiôvasculares figuram em segundo lugar na lista dascau- 1 L h . b h .., ...evar o con eclmen~o so re a Ipertensão arterial a uma fal-

sas de mternação, atrás apenas das doenças respiratórias. Porém são d I ~ lê . d ..
, ' xa a POP\! açao .em que a preva ncla espera a é aInda baIxa;
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2. Estimular a determinação periódica da pressão arterial como for- nas apresentaçOes, aplicamos questionários simples (antes e depois

ma de detecção precoce da doença, possibilitando seu tratamento; das apresentaçOes). As questOes são diretas, permitem apenas res-

3. Reforçar hábitos de vida saudáveis que impedem o apareci- postas do tipo 'sim' ou não' e se relacionam ao conhecimento da

mento e a progressão da hipertensão; doença e de seus fatores predisponentes.

4. Tornar os alunos do ensino médio multiplicadores de infor-

mação em suas relaçOes familiares e sociais; Amostra para Aferição da Pressão Arterial

5. Desenvolver a responsabilidade social no estudante de medi- Para constituir a amostra da qual obtivemos uma estimativa for-

cina e futuro médico; mal da prevalência de hipertensão arterial nesta faixa etária, adotamos

6. Chamar a atenção dos educadores sobre a doença e suas con- o seguinte procedimento: ao final de cada apresentação, selecionamos J

i seqüências; de forma aleatória, pelo número de chamada, uma parcela de alunos'! 

7. Integrar a universidade à comunidade; cujas pressOes arteriais são aferidas. O termo de consentimento infor-
li 8. Determinar a prevalência da hipertensão arterial nesta faixa mado, os dados demográficos, pessoais e de identificação estão pre-

etária para posterior estudo epidemiológico. sentes na mesma folha do questionário aplicado. Além desta amostra

formal, utilizada por nós como representativa desta população, a veri-

, ficação da pressão arterial é facultada a todos os alunos interessados
METODOS

f ê Iem az -o. i
Há três anos trabalhamos continuamente com alunos do curso de !

medicina do quarto, quinto e sexto anos.. Os estudantes são preparados

do ponto de vista técnico e psicológico para visitar escolas públicas e Aspectos Éticos

particulares do nosso municlpio, escolhidas aleatoriamente, porém na O projeto de pesquisa e o termo de consentimento seguem os

dependência do interesse demonstrado. Em momento previamente agen- preceitos da Resolução 196/96 do Conselho Nacional de Saúde e nor-

dado, dentro de um perlodo de aula habitual, os estudantes de medici- mas complementares e foram previamente aprovados pelo Comitê de

na realizam palestras informativas com duração de 15 a 20 minutos, Ética em Pesquisa do Centro de Ciências Médicas e Biológicas de

com o objetivo de alertar os alunos do ensino médio sobre o significado Sorocaba -PUC/SP.

de, ter pressão a~terial elevada, suas conseqüências, os fatores predispo-

nentes {de risco) e as formas mais efetivas de prevenção. Para isto, .
1.. I d.. al b f d d.. t.. 1 trat O Determmaçao da Pressao Artenal

utllZam matena au 10V1SU so a orma e laposl IVOS I US IVOS e

explicativos, em linguagem acesslvel e atraente aos jovens. A pressão arterial é determinada, com esfigmomanômetro de

coluna de mercúrio, de acordo com a padronização proposta pelo III
Estas apresentaçOes trazem as seguintes informaçoes básicas: C B .1 . d H . A . I .

d donsenso rasl elro e Ipertensão rtena, consl eran o-se como
1. O que é a pressão arterial e seus valores normais e anormais; pressão sistólica a fase 1, e a diastólica a fase V dos sons descritos por

2. Em quais condiçOes e por que razOes a pressão arterial se Korotkoff1.2.10, Com o indivíduo sentado confortavelmente há pelo

eleva em alguns indivíduos; menos 30 minutos (ao final da exposiçãO), a pressão arterial é deter-

3. As conseqüências a longo prazo da hipertensão arterial; minada três vezes consecutivas com um intervalo entre as medidas de

pelo menos um minuto. Caso os valores difiram entre si em 10 mmHg
4. Reforço às modificaçoes no estilo de vida e aos hábitos dieté- . t d 'd d d t ê d .d I.

ou maIS, es as me I as são espreza as e r s novas me I as rea lZa-
ticos comprovadamente eficazes para evitar a instalação da d P f . ti t.. d ~ t . I d d . d.

as. ara 1m esta s ICO, consl eramos a press"o ar ena e ca a m 1-

hipertensão arterial e de outras doenças cardiovasculares, isto víd éd . d t ê d .
uo como a m Ia as r s etermmaçOes.

é, combater a obesidade, o hábito de fumar e o sedentarismo,

estimular a prática de exerclcios aeróbicos regulares e ade-

quar a relação entre trabalho e lazer como forma de evitar o Resultados

estresse, Quanto à orientação dietética, salienta-se a utiliza- H ' ê I. d b Ih I d .
a tr s anos temos rea Iza o esse tra a o nas esco as e ensIno

ção de dieta rica em fibras vegetais e pobre em carboidratos éd . C d t d d d ...
d dmIo. orno parte os es u antes e me Icma se gra ua a ca a ano,

e gorduras; redução do sal na dieta; e redução do consumo ..1.2.6,8,9,11,12 novos estudantes são Incorporados ao projeto para lhe dar contInuIdade.

de álcool a, no máximo, 30 ml por dIa. AI . d I... t t. á . I,
unos e onenta or ava Iam slstematlcamen e os ques lon nos ap I'

cados durante as apresentaçOes, as dúvidas mais comuns e as discus-

Questionários sOes mais estimulantes, como base para atualizar nossa apresentação

Para estimular a participação e o interesse dos alunos e também para as próximas turmas. Por se tratar de um trabalho extracurricular

com o intuito de avaliarmos o conhecimento anterior e o adquirido e diante da maior disponibilidade dos estudantes de medicina no pe-
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ríodo noturno, a maioria das apresentaçoes se realiza neste horário, o De acordo com a classificaçao diagnóstica do rn Consenso Brasi-

que também implica maior atuaçao em escolas públicas. Há, entre- leiro de Hipertensao Arterial, a maioria dos alunos hipertensos por

tanto, uma mescla de escolas particulares e apresentaçoes matutinas. nós avaliados (cerca de 90%) tem a forma leve" de hipertensao (PA

sistólica entre 90 e 99 mmHg, e diastólica entre 140 e 159mmHg), o

R d C o
d d ' A _que também é característico desta faixa etária. Porém, como a doença

espostas a omunl a e as presentaçoes é progressiva e traz conseqüências a longo prazo, o termo leve" é
Foi muito bem aceita e elogiada a iniciativa de divulgar informa- .. d .~ t . Imapropna o, pOIS n"o represen a seu nsco rea .

çoes sobre temas de saúde na maioria das vezes desconhecidos pela
I ~ b d . t ' t T b.d fr Entre os jovens com pressao arterial elevada, aproximadamente

popu aç"o ou asea os em concel os Incorre os. lemos rece I o e-
Ü t .f t od . t t.d ~ t d I 80% tinham conhecimento da existência de familiares diretos com

q en es mam es aç es em eresse e gra I "o por par e os a unos e
d d t d I .. t hipertensao, mostrando o forte componente da predisposiçao genética.

o corpo ocen e as esco as que VISI amos.
Apesar disso, a quase totalidade jamais tinha verificado a pressao arte-

A avaliaçao dos questionários aplicados pré-apresentaçao demons- . I I d h . t b t i t. dadna , o que reve a escon eclmen o so re as carac ens lcaS oença.
tra que os estudantes do ensino médio desconhecem o conceito de

"pressao alta" e, muitas vezes, acreditam que "pressao baixa" é mais -
perigosa. Nao sabem que a hipertensao é uma doença quase sempre DISCUSSAO

sem sinais de alerta, porêm com conseqüências muito graves a longo Ficamos surpresos com a alta prevalência de hipertensao arterial

prazo. A regra ê os alunos, e mesmo os professores, nao terem infor- nesta faixa etária -por volta de 15%. Porém, nao existem dados consis-

maçao das causas do aumento da pressao arterial, principalmente seu tentes na populaçao brasileira, levando-se em conta a idade com a qual

caráter familiar. trabalhamos, para estabelecermos comparaçOes1. Mesmo assim, desde

A . I I I d d . á. I. d d .o momento em que dispusemos destes dados em número confiável,
Ju gar pe o resu ta o os questlon nos ap lca os antes e epols

d t . d ~ I é . al O G á passamos a utilizá-los em nossas palestras, pois, com o exemplo de seus
as apresen açOes, o aproveitamento as pa estr,!s muito to. r-..f .

1 . d. í d. d h . d f d . d pares, os alunos têm maior Identlflcaçao e ficam mais sensibilizados.
ICO m Ica os n Ices e con eclmento os atores e rISCO para e-

I h. t . I . d . d .Estes valores reforçamo conhecimento epidemiol6gico de que a hiper-
senvo ver Iper ensao artena, questiona os ativamente, antes e epols ., ..,

.tensao Ja é prevalente mesmo nesta faixa etána e predomina em ho-
das apresentaçoes. Como em todas as avallaçOes que fazemos, o estres- 126 S 9

mens e indivíduos com maior índice de massa corporal' se é sempre considerado o fator de rISCO maiS Importante para desen-

volver doençàs crÔnicas. Tal fato já merece Uma reflexao à parte. O A maioria dos alunos com pressao elevada tem familiares diretos

excesso de peso, fumo, excesso de sal na dieta e consumo excessivo de portadores da doença. Apesar disso, a regra é desconhecerem a pró-

álcool sao apropriadamente considerados elementos nocivos à saúde pria pressao arterial e, por isso, nao terem qualquer atitude preventiva

pela maioria dos "entrevistados". Em contrapartida, hereditariedade, idade, ou de tratamento.

sexo e etnia, cientificamente estabelecidos como fatores de risco impor- De posse destes dados, procuramos imediatame~te as autorida-

tantes para o desenvolvimento da hipertensao, sao fatores pouco CO-! des de educaçao e saúde de nosso município, a fim de sugerir açoe~

nhecidos do público leigo, mesmo com escolaridade de ensino médio. educativas na área da saúde realizadas no ambiente escolar, determi-

nar anualmente a pressao arterial de todos os alunos nesta faixa etária

Características dos Valores de Pressão Arterial dos e criar a oportunidade de atendimento médico específico para osalu-

Estudantes nos identificados como hipertensos.

Em nossa amostra formal, a hipertensao arterial -definida como O diagnóstico precoce da hipertensao arterial e o tratamento

PA sistólica 140 mmHg e/ou PA diastólica 90 mmHg -tem sido en- adequado e continuo sao fundamentais para o seu contro.ie, evitando

contrada em aproximadamente 15% dos alunos. Como ê esperado as complicaçOes tardias. Entretanto, é na prevençao primária que en-

para esta faixa etária (idade mêdia de 17 anos), há nítido predomínio contramos o meio mais eficaz de combate à doença, reduzindo 6 ele-

da ocorrência de hipertensao em homens3. Alêm disso; também en- vado custo social do tratamento e de suas complicaçoess.

contramos relaçao positiva entre o índice de massa corpórea e a pre- Os documentos mais important~s que est~belecem as diretrizes

valência de hipertensao. para diagnóstico, tratamento e prevençao da hipertensao arterial en-

Alêm dos alunos com pressao arterial acima dos limites normais, fatizam a necessidade de implementaçao de atitudes educativas como

há outros 15% de indivíduos classificados como normais limitrofes", esta, direcionadas à populaçao jovem, visando à prevençao primária

ou seja, têm pressao sistólica entre 130'e 139 mmHg e/ou diastólica dadoença1.2.6.s.

entre 85 e 89 mmHg1.2.6. Sabe-se que jovens com tais valores têm No Brasil sao raros os projetos de prevençao primária de hiper-

duas vezes mais chances de se tornarem hipertensos em futuro próxi- tensao. Se quisermos ser ainda mais abrangentes, acreditamos que as

mo e já apresentam mais risco cardiovasculars.13. açOes na área de saúde,nao só as relacionadas aos problemas cardio-

REVIsrA BRASIlEIRA DE EDUCAçAO MÉDICA

91 Rio d, ].""O, ,26, " 2, m,;of'go 2002

--



Fernando Antonio de Almeida Prevençao Primária e Detecçao Precoce da Hipertensao Arterial....

vasculares, deveriam ser desenvolvidas já com os alunos do ensino 6. World Health Organization -International Society of Hyperten-

fundamental. O papel da universidade neste contexto seria oferecer sion. Guidelines for Management of Hypertension. J. Hypertension

seu conhecimento especIfico, com a participaçao ativa de seus mem- 1999; 17: 151-183.

bros diretamente na comunidade e a formaçao dos professores que 7. Instituto Brasileiro de Geografia e Estatística (IBGE). Anuário Es-

seriam importantes multiplicadores do conhecimento nas escolas. tatístico do Brasil. Rio de Janeiro: IBGE 1996.

Como uma extensao do projeto, convidamos os alunos que apre- 8. National High Blood Pressure Education Program Working Group

sentaram pressao arterial elevada á comparecer em nossa instituiçao Report on Primary Prevention of Hypertension.Arch. Intern. Med.

para uma avaliaçao médica completa, inclusive como elemento indis- 1993; 153: 186-208.

pensável à confirmaçao do diagnóstico da hipertensao arterial. 9. Almeida, FA. Hipertensao. Aprenda à se prevenir: Pressao alta

Nesta avaliaçao posterior, temos tido informaçoes importantes nao dói, rru1s pode provocar infarto, falência renal e derrame. Silo

.I quanto às conseqüências diretas das nossas apresentaçOes nas esco- Paulo: Cultura Editores Associados, 1996.

Ias. Muitos alunos trazem às consultas seus pais ou outros membros 10. Pickering TG. Blood pressure measurement and detection 01

da familia que já sabiam ter pressao alta e nao davam importância ao hypertension. Lancet 1994; 344: 31-35.

fato. Outros descobriram ser hipertensos pelo alerta do aluno. Portan-
G A na! d I11. Intersalt Cooperative Research roup. n internatio stu y o

to, outro objetivo da nossa proposta de trabalho vem sendo atingido:

f.electrolyte excretion and blood pressure: results or 24-hour urinary
a difusao e a multiplicaçãO do conhecimento.

sodium and potassium excretion. Br. Med. J. 1988; 297: 319-328.
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FIGURA 1
Índices de Conhecimento dos Diferentes Fatores de Risco para Hipertensão Arterial em Questionários Aplicados Antes e

Depois de Palestras Educativas Dirigidas a Alunos do Ensino Médio

fndices de Conhecimento dos Fatores de Risco para Hipertensão Arterial
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