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RESUMO 

 

Reconhecida como um fator de risco para as doenças cardiovasculares pelo mundo moderno, a 

hipertensão arterial está se tornando um problema de saúde cada vez mais comum devido ao 

acréscimo das prevalências de fatores como obesidade, inatividade física e consumo de dietas 

inadequadas. Sua atual prevalência em muitos países em desenvolvimento, particularmente nas 

sociedades urbanas, já é tão alta quanto àquelas de países desenvolvidos. Os hábitos de vida ou 

estilos de vida saudáveis contribuem decisivamente para a manutenção da saúde, tanto de 

adultos como de crianças e adolescentes. Muitas vezes, o controle de fatores de risco 

relacionados ao estilo de vida, para determinadas doenças, faz parte de tratamentos propostos, 

ou ajuda a retardar o aparecimento de enfermidades. Entre as alterações de saúde causadas pela 

junção de diversos fatores está a hipertensão arterial. A identificação do adolescente de risco 

em função do uso de álcool ou drogas e a definição do melhor tratamento ainda são assuntos 

bastante complexos e alvo de muitas discussões. Algumas características do adolescente de 

risco podem auxiliar os trabalhos preventivos e de triagem para minimizar esse problema. É 

dever do poder público criar as condições para implementar as políticas de saúde pública 

adequadas para prevenir o consumo de álcool e os problemas associados, conscientizar a 

comunidade e obter seu apoio para as intervenções a serem implementadas. 
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INTRODUÇÃO 

 

No mundo inteiro, investigações são realizadas para demonstrar a importância de 

prevenir os fatores de risco para a hipertensão arterial em adolescentes. Esse é o período no 

qual o estilo de vida encontra-se em estruturação, e poderia conter elementos que implicariam 

em maiores chances para o desenvolvimento de doenças na vida adulta. 

A hipertensão arterial é uma doença “silenciosa”, ou seja, na maioria das vezes não 

apresenta sintomas, e é direta ou indiretamente responsável pela maioria das complicações 

cardiovasculares. Essas acarretam grande ônus à sociedade, seja por hospitalizações, invalidez 

ou morte precoce. 

A hipertensão arterial está associada, muitas vezes, ao consumo de fast-foods, uma 

alimentação rica em sódio, gorduras trans, etc. Tornando-se, portanto, uma preocupação para 

nós, acadêmicos em enfermagem. Esse fato justificou o interesse em desenvolver um estudo 

reflexivo sobre os fatores determinantes e condicionantes da hipertensão arterial na 

adolescência com base na literatura. 
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Nos adolescentes, segundo a Sociedade Brasileira de Hipertensão, a prevalência da 

hipertensão arterial pode variar de 2% a 13%, sendo obrigatória a medida anual ou semestral 

da pressão arterial a partir dos três anos de idade, além da avaliação habitual em consultório. É 

recomendada também a medida rotineira da pressão arterial no ambiente escolar. 

Os hábitos de vida ou estilos de vida saudáveis contribuem decisivamente para a 

manutenção da saúde, tanto de adultos como de crianças e adolescentes. Muitas vezes, o 

controle de fatores de risco relacionados ao estilo de vida, para determinadas doenças, faz parte 

de tratamentos propostos, ou ajuda a retardar o aparecimento de enfermidades. Entre as 

alterações de saúde causadas pela junção de diversos fatores está a hipertensão arterial.  

No Brasil, embora a desnutrição ainda seja frequente, os índices de sobrepeso e 

obesidade também vêm aumentando consideravelmente entre os jovens. Outro hábito 

preocupante é o tabagismo. 

O resultado desse estudo influenciará na orientação de adolescentes sobre os riscos de 

adquirir a hipertensão arterial, assim como, na reeducação alimentar e no incentivo às atividades 

físicas. 

Objetivo é refletir com base na literatura acerca da hipertensão arterial sistêmica na 

adolescência e os principais fatores de risco modificáveis que predispõem o aparecimento do 

problema. 

 

METODOLOGIA 

 

O presente estudo consiste em uma abordagem reflexiva sobre os fatores de risco 

modificáveis para o desenvolvimento da Hipertensão arterial na adolescência. Para a elaboração 

desse estudo, optou-se pela realização prévia de uma revisão narrativa da literatura, permitindo 

a realização de uma abordagem reflexiva ampliada e contextualizada. 

A literatura incluiu artigos, os quais foram pesquisados nas bases de dados Google 

Acadêmico, e na biblioteca virtual Scielo (Scientific Electronic Library online).  

Para a busca de tais artigos utilizou-se os descritores controlados: “hipertensão arterial” 

e “adolescentes”. A busca foi realizada pelo acesso on-line no mês de março 2016. Após a 

leitura e fichamento da literatura, procedeu-se a análise descritiva e de conteúdo da mesma, o 

que contribuiu para a reflexão sobre a temática. 

 

RESULTADOS E DISCUSSÃO 

 

Hipertensão é uma doença crônica popularmente conhecida como “pressão alta”. 

A pressão arterial (PA) é a força realizada pelo sangue contra as paredes das artérias, fazendo 

com que o coração bata mais forte ao bombear o sangue para todo o corpo. A hipertensão 

arterial é uma doença crônica, “silenciosa”, ou seja, na maioria das vezes não apresenta 

sintomas. Trata-se de um dos maiores problemas de saúde pública, contribuindo para os 

acidentes cardiovasculares acarretando grande ônus à sociedade, seja por hospitalizações, 

invalidez ou mortes precoces. 

Já é reconhecido, que a HAS é uma doença de diversas etiologias, ou seja, multifatorial, 

caracterizada pela presença de níveis tensionais elevados. Ocorre devido às alterações 

metabólicas, hormonais e orgânicas, como o aumento do volume cardíaco e de origem vascular 

(presença de placas em suas paredes).  

Números da Organização Mundial da Saúde (OMS) indicam que há cerca de 600 

milhões de hipertensos no mundo. A doença atinge, em média, 25% da população brasileira, 

chegando a mais de 50% na terceira idade e, surpreendentemente, a 5% dos 70 milhões de 

crianças e adolescentes no Brasil, segundo dados da Sociedade Brasileira de Hipertensão 

(SBH). Outra grande parcela da população atingida pela doença nem sequer sabe do problema.  
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Embora a probabilidade que um indivíduo idoso possa ter um evento cardiovascular seja 

maior, não podemos subestimar o risco nos jovens, pois os mesmos podem ter fatores genéticos.  

São muitos os fatores que podem influenciar direta ou indiretamente para que um adolescente 

possa adquirir HAS. 

O tabagismo se destaca entre os principais fatores de risco para doenças 

cardiovasculares e está comprovado que o hábito de fumar geralmente começa na adolescência. 

Os distúrbios orgânicos associados ao hábito de fumar, ao contrário do que se possa 

imaginar, não se manifestarão apenas na fase adulta da vida. Estudos com jovens fumantes têm 

demonstrado níveis mais elevados de pressão arterial, alterações desfavoráveis no perfil lipídico 

e maior uso de medicamentos e de visitas médicas do que em seus pares não fumantes.  

É interessante destacar, ainda, que a fumaça do tabaco contém mais de 4.000 substâncias 

químicas, todas desencadeando importantes distúrbios e lesões no organismo. A nicotina é uma 

destas substâncias responsáveis pela dependência física, psíquica e síndrome de abstinência; 

sua ação é primordial sobre o cérebro e o sistema cardiocirculatório.  

Além de atuar no SNC, a nicotina também causa aumento da liberação de catecolaminas 

séricas, promovendo vasoconstrição e aumentando a frequência cardíaca com consequente 

elevação da pressão arterial. O monóxido de carbono do cigarro diminui a oxigenação das 

células e dos órgãos em geral, altamente prejudicial para o coração e o cérebro. O alcatrão 

encontrado no tabaco contém também muitas substâncias cancerígenas, chamadas 

hidrocarbonetos. Além do alcatrão, o fumo contém outras substâncias nocivas ao organismo 

(VIZZOLTO; SEGANFREDO, 1992). 

Estudos recentes revelaram uma redução de adolescentes fumantes, mas ainda é uma 

preocupação de saúde pública, por isso se faz necessário que continuem as ações para diminuir 

o número de jovens que se tornam dependentes da nicotina. 

O uso exagerado e indevido de bebidas alcoólicas é considerado um grave problema de 

saúde pública. O consumo de álcool pode ser advindo do estilo de vida atual, dos elevados 

níveis de estresse, de ansiedade, de baixa autoestima, sentimentos depressivos, susceptibilidade 

e problemas relacionados à escola (MANSUR; MONTEIRO, 1983). 

Após o abandono do cigarro, a incidência de algumas doenças começa a diminuir. 

Depois de um ano, a de doença cardíaca cai à metade, atingindo, em dez anos, porcentagem 

semelhante à da população geral (ADOLESCÊNCIA E SAÚDE, 2004) 

As drogas lícitas ainda são as que causam maiores estragos; na estimativa da 

Organização Mundial de Saúde – OMS, morrem por ano, em todo o mundo, cerca de 3 milhões 

de pessoas por doenças relacionadas ao fumo, 250 mil em consequência do alcoolismo e 50 mil 

por complicações do uso de outras drogas. O alcoolismo revela-se como um dos grandes vilões 

da saúde, e infelizmente, seu índice de mortalidade tem crescido entre os jovens isso porque o 

uso de bebidas alcoólicas está cada vez mais frequente e precoce entre os adolescentes e é 

comum o primeiro contato acontecer na presença da família, o que traz responsabilidades para 

este, como a orientação e educação para a saúde de seus filhos, enfatizando os riscos e perdas 

decorrentes do consumo de bebidas (IPA, 2001). 

 

CONCLUSÃO 

 

A adolescência é uma fase que há mudanças físicas e psicossociais que acontecem de 

forma acelerada, o que pode favorecer o desenvolvimento de fatores de risco podendo 

determinar um perfil cardiovascular desfavorável para esses jovens. 

Frente as reflexões realizadas, verificou-se um número elevado de adolescentes 

hipertensos no Brasil, segundo a Sociedade Brasileira de Hipertensão esse número chega a 5% 

dos 70 milhões de adolescentes, outra grande parcela da população atingida pela doença nem 

sequer sabe do problema.  
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A identificação do adolescente de risco em função do uso de álcool ou drogas e a 

definição do melhor tratamento ainda são assuntos bastante complexos e alvo de muitas 

discussões. Algumas características do adolescente de risco podem auxiliar os trabalhos 

preventivos e de triagem para minimizar esse problema.  

É dever do poder público criar as condições para implementar as políticas de saúde 

pública adequadas para prevenir o consumo de álcool e os problemas associados, conscientizar 

a comunidade e obter seu apoio para as intervenções a serem implementadas. 
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