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RESUMO

A hipertensdo arterial sistémica (HAS) representa um desafio significativo de saude publica no Brasil,
caracterizada por sua elevada prevaléncia e impacto em diversas faixas etdrias, incluindo jovens e
adultos. Este estudo, uma revisdo integrativa da literatura, teve como objetivo analisar a prevaléncia da
HAS e os fatores a ela associados em jovens e adultos brasileiros, bem como as politicas publicas e
diretrizes clinicas para seu manejo. Foram consultadas bases de dados cientificas como BVS, SciELO e
PubMed, utilizando descritores como “hipertensdao arterial”, “prevaléncia”, “fatores associados”,
“jovens” e “adultos” no contexto brasileiro. Os resultados indicam um aumento na prevaléncia da HAS
em adultos brasileiros, com dados do Vigitel 2021 apontando um crescimento de 3,7% em 15 anos,
atingindo 26,3% da populacdo. A obesidade emergiu como um fator de risco crucial, especialmente em
jovens, onde o estudo ERICA revelou uma prevaléncia de 28,4% de HAS em adolescentes obesos.
Outros fatores modificaveis, como sedentarismo, consumo excessivo de sal, tabagismo e estresse, e
ndao modificaveis, como genética e etnia, também contribuem para a carga da doenca. A Diretriz
Brasileira de Hipertensdo Arterial de 2025 (DBHA 2025) refor¢a a importancia do diagndstico precoce e

do manejo adequado, incluindo medidas ndo medicamentosas e tratamento farmacolégico. Conclui-se



gue a HAS em jovens e adultos brasileiros é um problema complexo, influenciado por multiplos fatores,
exigindo estratégias de prevencdo e controle que considerem as particularidades dessa populacdo para

reduzir a morbimortalidade associada.
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ABSTRACT

Systemic arterial hypertension (SAH) represents a significant public health challenge in Brazil, characterized
by its high prevalence and impact across different age groups, including young people and adults. This
study, an integrative literature review, aimed to analyze the prevalence of SAH and its associated factors
among young people and adults in Brazil, as well as public policies and clinical guidelines for its
management. Scientific databases such as BVS, SciELO, and PubMed were consulted using descriptors such
as “arterial hypertension,” “prevalence,” “associated factors,” “young people,” and “adults” in the Brazilian
context. The results indicate an increase in the prevalence of SAH among Brazilian adults, with data from
Vigitel 2021 showing a growth of 3.7% over 15 years, reaching 26.3% of the population. Obesity emerged
as a crucial risk factor, especially among young people, with the ERICA study revealing a prevalence of
28.4% of SAH in obese adolescents. Other modifiable factors, such as physical inactivity, excessive salt
intake, smoking, and stress, as well as non-modifiable factors such as genetics and ethnicity, also
contribute to the burden of the disease. The 2025 Brazilian Guideline on Arterial Hypertension (DBHA
2025) reinforces the importance of early diagnosis and appropriate management, including
non-pharmacological measures and pharmacological treatment. It is concluded that SAH among young
people and adults in Brazil is a complex problem influenced by multiple factors, requiring prevention and
control strategies that consider the particularities of this population in order to reduce associated
morbidity and mortality.

” ” u,

Keywords: Arterial hypertension. Prevalence. Risk factors. Young people. Adults. Brazil.

1 INTRODUCAO

A hipertensdo arterial sistémica (HAS) configura-se como um dos principais problemas de satde publica
no Brasil e no mundo, sendo um dos mais significativos fatores de risco para doencas cardiovasculares,
cerebrovasculares e renais cronicas (BRASIL, 2018). Caracterizada pelos niveis elevados e sustentados
da pressdo sanguinea nas artérias, a doenca é frequentemente silenciosa, mas com potencial
devastador, atuando como uma das principais causas de morte prematura e incapacidade (AMORIM et
al., 2024).

No Brasil, dados oficiais revelam a magnitude do problema, com uma média de 388 mortes por dia
atribuidas diretamente a hipertensdo, totalizando dezenas de milhares de o&bitos anuais que
sobrecarregam o sistema de salde e geram um enorme custo social e econémico (BRASIL, 2023). A
HAS, portanto, transcende a condicdo clinica individual, representando um desafio persistente para as

politicas de saude e para a organizacao da rede de atenc¢do a saude no pais.

Tradicionalmente associada ao envelhecimento, a hipertensdo arterial tem se manifestado de forma
crescente em faixas etdrias mais jovens, um fendbmeno que chama cada vez mais a atencdo da

comunidade médica e cientifica. Dados da Sociedade Brasileira de Hipertensao indicam que, enquanto



cerca de 25% da populagdo adulta é hipertensa, aproximadamente 5% dos casos ja sao diagnosticados
em criancas e adolescentes (SOCIEDADE BRASILEIRA DE HIPERTENSAO, 2023).

Esse cenario é corroborado por inquéritos nacionais, como o programa Vigilancia de Fatores de Risco e
de Protecdo para Doencgas CrOnicas por Inquérito Telefénico (VIGITEL) (MALTA et al., 2006), que
mostram um aumento continuo da prevaléncia da doenca, a qual passa a ser diagnosticada mais
precocemente, influenciada por uma combinacdo de fatores genéticos e, sobretudo, ambientais e
comportamentais (SOCIEDADE BRASILEIRA DE HIPERTENSAO, 2023). A mudanga no perfil
epidemiolégico da doenca, migrando para uma populacdo mais jovem, impde a necessidade de uma

compreensao mais aprofundada sobre as particularidades da HAS nesse grupo especifico.

1.1 O problema

Diante desse contexto, emerge o problema central que norteia esta pesquisa: quais os principais
fatores associados ao aumento da prevaléncia da hipertensao arterial sistémica em jovens e adultos
jovens no Brasil, e como as politicas publicas e as diretrizes clinicas nacionais tém abordado essa
populacdo especifica? A despeito dos avangos no diagndstico e tratamento, observa-se uma lacuna no
conhecimento sobre a efetividade das estratégias de prevencdo e controle direcionadas a esse publico,
gue muitas vezes ndo se enxerga como vulnerdvel a uma doenca cronica, postergando a busca por

cuidados e a adocdo de habitos de vida saudaveis.

1.2 Hipéteses

Como hipdtese central, acredita-se que a elevacdo da pressdo arterial em jovens seja um reflexo direto
da transicdo epidemioldgica e nutricional vivenciada pelo pais, marcada pela alta prevaléncia de
obesidade, sedentarismo e estresse psicossocial. Adicionalmente, supGe-se que o diagndstico nessa
faixa etaria esteja frequentemente associado a formas secundarias de hipertensdo, demandando uma
investigacdo etiolégica mais aprofundada, e que a adesdo ao tratamento, seja ele medicamentoso ou
nao, seja significativamente menor quando comparada a populacdo idosa, devido a fatores como a

auséncia de sintomas e a menor percepc¢ao de risco (SILVA et al., 2025; BARRETO et al., 2022).

1.3 Objetivos

1.3.1 Objetivo Geral

O objetivo geral deste trabalho é analisar, por meio de uma revisdo integrativa da literatura, o perfil

epidemioldgico e os fatores de risco associados a hipertensdo arterial em jovens e adultos no Brasil.



1.3.2 Objetivos Especificos

Como objetivos especificos, pretende-se: a) descrever a prevaléncia da HAS em diferentes faixas etarias
da populacgdo brasileira com base nos dados oficiais mais recentes; b) identificar os principais fatores de
risco (genéticos, comportamentais e socioeconémicos) para o desenvolvimento precoce da doenca; e
c) discutir as recomendacdes das diretrizes brasileiras para o rastreio, diagndstico e manejo da HAS,

com um recorte para as particularidades da populagao jovem e adulta.

1.4 Justificativa

A relevancia desta pesquisa justifica-se pela necessidade de subsidiar estratégias mais eficazes de
prevencao primdria e promocao da saude, direcionadas a um publico que ainda ndo é o alvo tradicional
das campanhas de conscientizacdo sobre doencas cronicas. Compreender os mecanismos e os fatores
que levam um jovem a se tornar hipertenso é fundamental para frear a cadeia de eventos que
culminam em complicag¢des graves na vida adulta, como infarto agudo do miocardio e acidente vascular
cerebral (MALACHIAS et al., 2020).

Ao sistematizar o conhecimento sobre o tema, este estudo pretende contribuir para a pratica clinica e
para a formulacdo de politicas publicas mais assertivas, capazes de reduzir a carga da doenca e

melhorar a qualidade de vida da populacao.

2 METODOLOGIA

Para atingir os objetivos propostos, este trabalho sera conduzido por meio de uma revisao bibliografica
integrativa. Este método foi escolhido por permitir a sintese e a andlise do conhecimento cientifico ja
produzido sobre a tematica, possibilitando a identificacdo de lacunas e a construcdo de uma visao

abrangente e critica sobre o fenbmeno da hipertensdo em jovens e adultos.

Assim, a metodologia adotada para a realizacdo deste trabalho, envolvendo o tema escolhido, sera
realizada, primeiramente, através de consultas bibliograficas qualitativas sobre o referido tema, além
de estudos sobre publicacdes relacionadas ao assunto em revistas e documentos eletronicos, os quais
forneceram o embasamento tedrico necessario para a discussdo sobre o tema e, por consequéncia, o

alcance dos objetivos propostos.

Segundo Andrade (2010), o método de pesquisa bibliografica é uma habilidade fundamental nos cursos

de graduacdo, uma vez que constitui o primeiro passo para todas as atividades académicas.

A busca pelos estudos sera realizada em bases de dados cientificas, como a Biblioteca Virtual em Saude

(BVS), Scientific Electronic Library Online (SciELO) e PubMed, utilizando descritores em ciéncias da



saude, com recorte temporal para publicacdes dos ultimos dez anos, priorizando fontes oficiais e
periddicos de relevancia na area. Foram também utilizados artigos cientificos ou outras publicagdes na

internet que abordassem a tematica a ser estudada.

Os seguintes critérios de inclusdo foram definidos: artigos e livros completos em portugués, espanhol e
inglés, disponiveis online, publicados entre 2005 e 2025, apresentando o assunto e os objetivos do
estudo. Como critérios de exclusdo usou-se textos anteriores ao ano de 2005 e/ou escritos em outra
lingua que ndo o portugués, espanhol ou inglés, além de textos de sites ndo confidveis, tais como blogs

e redes sociais.

Utilizou-se como descritores e termos para pesquisa no Google Académico e no portal da Lattes os
seguintes termos: hipertensdo arterial, sistémica, fatores associados, prevaléncia, jovens, adultos e
outros termos que possibilitaram as seguintes relagbes: 1) Hipertensao Arterial Sistémica x Prevaléncia;
2) Hipertensdo Arterial Sistémica x fatores associados; 3) Hipertensdo Arterial Sistémica x Prevaléncia x

jovens x adultos.

Para coleta de dados foi realizada uma revisao integrativa na literatura, apoés a leitura do resumo foram
selecionados os artigos que seriam lidos na integra, e assim, foram mapeados os principais resultados e
discussdes desses estudos, levando em consideracdo aspectos como: ano de publicacdo, titulo,

resultados e conclusdes do estudo.

3 FUNDAMENTAGAO TEORICA

3.1 Fatores de risco para hipertensao em jovens brasileiros

Estudos recentes como os dos autores Ghizoni et al. (2022) e Bloch et al. (2016) indicam que a
hipertensdo tem se tornado cada vez mais prevalente em faixas etdrias precoces. A Sociedade Brasileira
de Hipertensdo (SBH) estima que cerca de 11% dos adolescentes sejam hipertensos, fenomeno

associado sobretudo ao aumento da obesidade e do sedentarismo nessa populagao.

De acordo com Malta et al. (2022), uma pesquisa nacional de salude realizada em 2019 mostrou
prevaléncia autorreferida de HAS de 23,9% na populagdo adulta, com risco significativamente elevado
em individuos com sobrepeso (Razdo de Prevaléncia ajustada, RPaj=1,42) e obesidade (RPaj=2,02) em

comparacgao aos eutroficos.

De fato, o estudo ERICA em adolescentes brasileiros revelou que os jovens obesos apresentaram
prevaléncia de hipertensdo (28,4%) muito superior a dos eutréficos (6,3%), indicando que cerca de

17,8% dos casos de HAS nessa populacdo podem ser atribuidos a obesidade (BLOCH et al., 2016). Esses



achados reforcam que a obesidade, resultante de dieta hipercalérica e inatividade fisica, € um dos

principais determinantes modificaveis da elevacdo da pressao arterial em jovens.

Diversos fatores comportamentais agravaram esse quadro. Entre os habitos alimentares, destaca-se o
consumo excessivo de sal e alimentos ultraprocessados. O Ministério da Saude e a literatura
especializada recomendam a reducdo de sal de adicdo na dieta como medida preventiva fundamental
(BRASIL, 2024).

A Pesquisa Nacional de Saude confirma maior prevaléncia de HAS entre individuos que relatam alto
consumo de sal e até mesmo ex-tabagistas (MALTA et al., 2022). Além disso, o sedentarismo, habito
comum entre jovens urbanos, contribui para o ganho de peso e a pressao elevada; por isso, a pratica
regular de atividade fisica é indicada como estratégia de prevencdo (SILVA FILHO et al., 2025). Outros
comportamentos, como uso abusivo de dlcool e privacdo de sono, também tém sido apontados como

coadjuvantes no desenvolvimento precoce da hipertensdo (SILVA FILHO et al., 2025).

Ha ainda fatores genéticos e médicos ndo modificdveis associados. Histéria familiar de hipertensdo e
predisposicdo genética aumentam a vulnerabilidade individual, pressionando ainda mais o efeito dos
fatores ambientais. Entre as comorbidades, doencas renais e enddcrinas também contribuem para

casos secunddrios de hipertensdo em jovens.

Além disso, caracteristicas sociodemogréficas influenciam o risco: estudos da PNS indicam maior
prevaléncia de HAS em individuos negros ou pardos e entre os de menor escolaridade e renda (MALTA
et al., 2022). Esse contexto sugere que populagdes vulneraveis, com menor acesso a cuidados de salde
e orientacdo nutricional, desenvolvem hipertensdo precocemente (SILVA FILHO et al., 2025). Em
sintese, a combinacdo de obesidade, alimentacdo inadequada, falta de exercicio e estresse psicossocial,

sobreposta a predisposicdo genética, parece explicar a alta prevaléncia de HAS entre jovens brasileiros.

4 RESULTADOS E DISCUSSAO

4.1 Prevaléncia da Hipertensao Arterial Sistémica em Jovens e Adultos Brasileiros

A analise dos dados epidemioldgicos recentes revela um cenario preocupante em relagdo a prevaléncia
da Hipertensdo Arterial Sistémica (HAS) na populacdo brasileira, especialmente entre jovens e adultos.
O relatdrio do Vigitel (Vigilancia de Fatores de Risco e Protecdo para Doencas Cronicas por Inquérito
Telefénico) de 2021, divulgado pelo Ministério da Saude, indicou um aumento de 3,7% no nimero de
adultos com diagndstico médico de hipertensdo em um periodo de 15 anos (2006-2021), passando de
22,6% para 26,3% (BRASIL, 2022b). Este aumento foi mais acentuado entre os homens, com uma
variacdo de 5,9% (BRASIL, 2022b).



Embora a HAS seja tradicionalmente associada a faixas etdrias mais avancadas, estudos tém
demonstrado sua crescente incidéncia em populagées mais jovens. A Pesquisa Nacional de Saude (PNS)
de 2019 apontou que a prevaléncia em adultos acima de 20 anos varia significativamente entre as
regiGes do pais, oscilando de 28,5% na regido Sudeste a 53,2% na regido Norte (BRASIL, 2022b). Essa
disparidade regional pode ser atribuida a diversos fatores socioeconémicos, culturais e de acesso a

servicos de saude.

Um aspecto critico é a relagdo entre obesidade e HAS em jovens. O estudo ERICA (Estudo de Riscos
Cardiovasculares em Adolescentes) revelou uma prevaléncia de HAS de 28,4% em jovens obesos, em
contraste com 6,3% em individuos eutroficos (BLOCH et al., 2016). Estima-se que aproximadamente
17,8% dos casos de HAS em jovens possam ser atribuidos a obesidade (BLOCH et al., 2016). Esses
dados sublinham a importancia da obesidade como um fator de risco modificavel precoce e

significativo para o desenvolvimento da hipertensao arterial na juventude.

4.2 Fatores Associados a Hipertensao Arterial Sistémica em Jovens e Adultos

Os fatores de risco para a HAS sdao multifatoriais e podem ser classificados em modificaveis e ndo
modificaveis. Entre os fatores modificaveis, destacam-se o sedentarismo, o consumo excessivo de sal e
alimentos ultraprocessados, o tabagismo, o consumo de alcool e o estresse psicossocial (BRASIL,
2022a). A obesidade, como ja mencionado, é um dos principais contribuintes para a HAS em jovens,

acelerando o inicio da doenca em até uma década (BRASIL, 2022a).

Fatores ndo modificaveis incluem a genética (historico familiar), a etnia e condi¢es socioecondmicas.
Estudos indicam maior prevaléncia de HAS em individuos de raga negra ou parda em comparagdo com
brancos, além de uma correlacdo com baixa escolaridade e renda (BRASIL, 2022a). A combinacdo
desses fatores, juntamente com a alimentacdo inadequada e a falta de exercicio, parece explicar a alta

prevaléncia da HAS em jovens brasileiros (BRASIL, 2022a).

Uma caracteristica particular da HAS em jovens é a falta de percepgdo de risco e a baixa adesdo ao
tratamento, muitas vezes devido a auséncia de sintomas evidentes (MALTA et al., 2024). Isso reforga a
necessidade de estratégias de prevencado e controle mais eficazes, especialmente na atencdo primaria a

saulde, para identificar e intervir precocemente.

4.3 Implicagoes e Diretrizes para o Manejo da HAS

A Diretriz Brasileira de Hipertensdo Arterial de 2025 (DBHA 2025), desenvolvida pela Sociedade
Brasileira de Cardiologia (SBC), Sociedade Brasileira de Hipertensdo (SBH) e Sociedade Brasileira de
Nefrologia (SBN), estabelece que a pressao arterial elevada é definida por valores iguais ou superiores a

140 mmHg para a pressdo sistélica e 90 mmHg para a press3o diastdlica (BRANDAO et al., 2025). A



medicdo adequada e o rastreamento sdo cruciais para o diagndstico precoce, especialmente na
Atencdo Primaria a Saude (BRASIL, 2022a).

O controle da pressao arterial é fundamental para reduzir o risco de doencas cardiovasculares, que
representam a principal causa de morte prematura e incapacidade no Brasil (MALTA et al., 2024). A
mortalidade por doencas hipertensivas registrou 551.262 &bitos entre 2010 e 2020, evidenciando a
gravidade do problema (BRASIL, 2022b).

As diretrizes enfatizam a importancia de medidas ndo medicamentosas, como a pratica de atividades
fisicas, alimentacdo sauddvel, descanso adequado e a eliminacdo de habitos prejudiciais (BRASIL,
2022a). A educac¢do em saude e a promog¢ao de habitos de vida sauddveis sdo pilares para diminuir a
incidéncia de complicagdes cardiovasculares e alcancar as metas dos Objetivos de Desenvolvimento
Sustentavel, que visam reduzir em um terco a mortalidade prematura por doengas nao transmissiveis
até 2030 (BRASIL, 2022b).

5 CONCLUSAO

A hipertensdo arterial sistémica (HAS) em jovens e adultos brasileiros emerge como um desafio de
saude publica complexo e multifacetado, conforme evidenciado por esta revisdo integrativa da
literatura. Os objetivos propostos de analisar a prevaléncia, os fatores associados e as politicas de
manejo foram alcancados, revelando um cenario que demanda atencdo continua e estratégias de

intervencao eficazes.

Observou-se um aumento significativo na prevaléncia da HAS na populacdo adulta brasileira, com
dados recentes indicando que a doenca nao se restringe apenas a faixas etdrias mais avancadas, mas
afeta crescentemente jovens e adultos. A obesidade foi identificada como um dos principais fatores de
risco modificaveis, especialmente relevante na populacdo jovem, onde sua associacdo com a HAS é
notdvel. Além disso, fatores como sedentarismo, habitos alimentares inadequados, tabagismo,
consumo de alcool, estresse psicossocial, e determinantes sociais como baixa escolaridade e renda,

também contribuem para a complexidade etioldgica da doenca.

A natureza silenciosa da HAS, aliada a baixa percep¢do de risco e a menor adesdo ao tratamento em
jovens, ressalta a urgéncia de programas de rastreamento e educacdo em saude mais robustos. As
diretrizes nacionais, como a DBHA 2025, fornecem um arcabouco essencial para o diagndstico precoce
e o manejo adequado, enfatizando a importancia de abordagens ndo medicamentosas e, quando

necessario, farmacoldgicas.

Em suma, a luta contra a HAS em jovens e adultos brasileiros exige uma abordagem integrada que

combine vigilancia epidemiolégica continua, promogdo de estilos de vida saudaveis desde a infancia,



rastreamento ativo em todos os niveis de atencdo a saude e a implementacao de politicas publicas que
considerem os determinantes sociais da saude. Somente assim sera possivel mitigar o impacto dessa
condicdo cronica e reduzir a morbimortalidade associada, contribuindo para uma melhor qualidade de

vida e o cumprimento das metas de saude publica no pais.
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