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RESUMO

Objetivo: analisar na literatura os habitos alimentares dos hipertensos sob a 6tica da enfermagem. Método:
revisdo de literatura com vistas a responder a questdo de pesquisa << Quais os hdbitos alimentares dos
hipertensos sob a ética do enfermeiro? >>. Foi realizada a busca na base de dados Literatura Latino-
Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude/LILACS, no periodo de 2007 a 2012, empregando os descritores:
"Hipertensao", "Habitos Alimentares” e "Papel do Profissional de Enfermagem"”. Para a analise dos oito artigos
selecionados, buscou-se os nlcleos de sentido. Resultados: da analise emergiram trés temas: 1-Sal, 2-
Frutas/verduras e 3-Gorduras. Destacou-se o consumo insuficiente de alimentos saudaveis, como frutas,
verduras e gorduras mono ou poli-insaturadas. Além disso, a adicdo do sal e o excesso de gorduras saturadas
eram comuns nas refeicoes. Conclusdo: as estratégias de educacao em salde na pratica do enfermeiro devem
ser valorizadas na promocao de habitos alimentares saudaveis dos hipertensos. Descritores: Habitos
Alimentares; Hipertensao; Enfermagem em Salde Pdblica.

ABSTRACT

Objective: to analyze in the literature eating habits of hypertensive people from the perspective of nursing.
Method: literature review in order to answer the research question << What are the eating habits of
hypertensive people from the perspective of nurses? >>. The search was conducted in the database Latin
American and Caribbean Health Sciences/LILACS, from 2007 to 2012, using the keywords: “Hypertension”,
“Eating Habits” and “Role of Professional Nursing”. For the analysis of the eight selected articles, the units of
meaning were sought. Results: three themes emerged from the analysis: 1-Salt, 2-Fruits/vegetables and 3-
Fats. Insufficient consumption of healthy foods like fruits, vegetables and mono or polyunsaturated fats.
Furthermore, the addition of salt and excess saturated fats were common at meals. Conclusion: health
education strategies in nursing practice should be valued in promoting healthy eating habits of hypertensive
people. Descriptors: Eating Habits; Hypertension; Public Health Nursing.

RESUMEN

Objetivo: analizar en la literatura, los habitos alimentares de los hipertensos sobre la o6ptica de la
enfermeria. Método: revision de literatura para responder la pregunta de la investigacion << ;Cudles son los
habitos alimentares de los hipertensos sobre la éptica del enfermero? >>. Fue realizada la busqueda en la
base de datos Literatura Latino-Americana y del Caribe en Ciencias de la Salud/LILACS, en el periodo de 2007
a 2012, empleando los descriptores: "Hipertension”, "Habitos Alimentares” y "Papel del Profesional de
Enfermeria”. Para el analisis de los ocho articulos seleccionados se buscaron los nucleos de sentido.
Resultados: del analisis surgieron tres temas: 1-Sal, 2-Frutas/verduras y 3-Gorduras. Se destaco el consumo
insuficiente de alimentos sanos como frutas, verduras y gorduras mono o polinsaturada. Ademas de eso, la
adicion de sal y el exceso de gorduras saturadas eran comunes en las comidas. Conclusion: las estrategias de
educacion en salud en la practica del enfermero deben ser valorizadas en la promocion de habitos alimentares
sanos de los hipertensos. Descriptores: Habitos Alimentares; Hipertension; Enfermeria en Salud Publica.
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INTRODUCAO

A hipertensao arterial é uma sindrome
clinica, caracterizada pela elevacao da
pressao arterial a niveis iguais ou superiores a
140 milimetros de merclrio de pressao
arterial sistolica e 90 milimetros de mercurio
de pressao arterial diastolica, em pelo menos
duas afericées subsequentes obtidas em dias
diferentes ou em condicées de repouso em
ambiente tranquilo.” Apresenta- se como um
dos problemas de salde de maior prevaléncia
na atualidade representando o tipo de
morbidade mais frequente na populacao
brasileira, atingindo cada vez mais pessoas
adultas e, principalmente, os mais idosos e
adultos jovens, estimando-se que atinja,
aproximadamente, 22% da  populacao
brasileira acima dos 20 anos.>

A hipertensao arterial é a principal causa
de morte no mundo e a causa mais comum de
uma consulta ambulatorial. Acomete um
quarto de uma populacao adulta, atingido 60
milhdes de pessoas nos Estados Unidos e um
bilhdo de pessoas no mundo todo. E o fator
tratavel mais facilmente reconhecivel de
acidente vascular encefalico, infarto agudo do
miocardio, insuficiéncia cardiaca, doenca
vascular  periférica, dissecacao adrtica,
fibrilacao atrial e doenca renal em estagio
terminal.’

O género feminino possui maior tendéncia
de apresentar hipertensao arterial devido a
mudancas dos habitos alimentares e da rotina
de vida, como a saida de casa para trabalhar
(funcoes profissionais), bem como a funcao de
dona de casa, mae e esposa. A hipertensao
arterial apresenta elevada morbimortalidade
na populacao idosa, isso ocorre em razao das
alteracbes anatomicas e fisiologicas da
musculatura lisa e do tecido conjuntivo dos
vasos sanguineos relacionadas ao
envelhecimento, presentes principalmente a
partir dos 50 anos de vida, o que leva a um
progressivo aumento da rigidez das artérias,
ocasionando reducao da sua distensibilidade e
um continuo aumento da pressao arterial
sistémica. Os antecedentes familiares sdao um
fator de risco nao modificavel e
independente, sobretudo no parentesco de
primeiro grau com doencas coronarianas.’

Pessoas de nivel socioecondmico mais baixo
apresentam maior prevaléncia de hipertensao
arterial e fatores de risco para a elevacao da
pressao arterial, além de maior risco de lesao
em orgaos-alvo e eventos cardiovasculares. Os
fatores associados incluem o consumo de sal e
ingestao de alcool, indice de massa corporea
aumentada, estresse psicossocial, menor
acesso aos cuidados de saude e nivel
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educacional.*

O consumo de bebidas alcodlicas € um fator
contribuinte para a elevacdo da pressao
arterial, na proporcao de dois milimetros de
merclrio para cada trinta mililitros de alcool
etilico ingerido diariamente. Outro fator de
risco para a hipertensao arterial é a
obesidade, pois eleva o débito cardiaco, a
volemia e a resisténcia periférica, sendo
responsavel pela disfuncao endotelial por
meio dos mecanismos no aumento da
vasoconstricao e reducao da vasodilatacao, no
entanto a manutencdao de peso adequado é
indispensavel para a reducao e prevencao de
complicacoes clinicas, tais como hipertensao,
dislipidemias e diabetes mellito.?

Os tabagistas devem ser aconselhados a
deixar de fumar porque o tabaco é um fator
de risco de doenca coronariana, Acidente
Vascular Encefalico (AVE) e evolucao de
nefrosclerose hipertensiva para nefropatia
terminal. A pressao arterial aumenta
temporariamente 10 a 15 milimetros de
mercudrio apo6s cada cigarro, fumantes de mais
de 20 cigarros por dia frequentemente tém
pressdes arteriais mais altas.’

A adesao a medicacdo e os custos sao
barreiras importantes para o controle da
hipertensao. A fim de facilitar a adesao dos
pacientes, deve-se orienta-los sobre seus
proprios valores-alvo de pressao arterial e
monitorar a eficacia da terapia em casa.® Os
medicamentos disponiveis na rede do sistema
de salde atendem as necessidades da maioria
dos hipertensos e na maior parte dos casos as
acoes de salde priorizam o controle da
medicacao em detrimento das demais medidas
de controle.’

Os homens se preocupam com a
possibilidade de que a medicacdao venha
causar disfuncao erétil, uma vez que
pesquisas comprovam que os diuréticos
tiazidicos estao associados a maioria dos casos
de disfuncdo sexual masculina.® Os anti-
hipertensivos utilizados sao diuréticos e
analgésicos. Os diuréticos podem ser
distribuidos em tiazidicos (hidrocloritiazida) e
de alca (furosemida); os anti- hipertensivos,
em inibidores adrenérgicos (metildopa,
atenolol e propanolol), bloqueadores dos
canais de calcio (nifedipina) e inibidores da
Enzima Conversora de angiostensina - ECA
(captopril e enalapril); os analgésicos, em
acido acetilsalicilico.?

O tratamento nao farmacologico inclui o
controle de peso, mudanca no padrao
alimentar, moderacao no consumo de bebidas
alcoolicas, pratica regular de exercicio fisico,
reducao no consumo de sal e abandono do
tabagismo.* A ingestdo de uma alimentacio

Portugués/Inglés

Rev enferm UFPE on line., Recife, 9(Supl. 5):8453-60, jun., 2015

8454



ISSN: 1981-8963
Pires DS, Santos KC dos, Pinho L.

adequada é importante para o controle da
hipertensao arterial, sao necessarias
mudancas dos habitos alimentares visando
favorecer um melhor controle metabolico do
peso corporal e da pressao arterial; todavia,
esses habitos tém geralmente suas bases
fixadas dentro do nucleo familiar, ainda na
infancia, os mesmos sao dificeis de serem
modificados, o que torna a intervencao do
nutricionista importante, com vista a
conscientizacao e ao emponderamento da
populacao, considerando  os  aspectos
psicologicos, socioculturais, educacionais e
econdmicos.®

Os habitos alimentares dos hipertensos
devem incluir reducao da quantidade de sal e
restricao das fontes industrializadas de sal,
como molhos prontos, sopas em po,
embutidos, conservas, enlatados, defumados e
salgados de pacotes tipo snacks, dando
preferéncia por temperos naturais, como
limao, alho, salsa e cebolinha, em
substituicao aos similares industrializados;
reducao de alimentos de alta densidade
calorica, substituindo doces e derivados do
acucar por carboidratos complexos e fruta;
diminuindo o consumo de bebidas acucaradas
e dando preferéncia a adocantes nao
calodricos; inclusao de pelo menos cinco
porcoes de frutas/verduras no plano alimentar
diario, com énfase em vegetais ou frutas
citricas e cereais integrais.*

E importante que os hipertensos optem por
alimentos com reduzido teor de gordura,
eliminando as gorduras hidrogenadas (“trans”)
e preferindo as do tipo mono ou poli-
insaturada, presentes nas fontes de origem
vegetal, exceto dendé e coco; ingestao
adequada de calcio pelo uso de produtos
lacteos, de preferéncia, desnatados; busca de
forma prazerosa e palatavel de preparo dos
alimentos (assados, crus e grelhados); plano
alimentar que atenda as exigéncias de uma
alimentacao saudavel, do controle do peso
corporal, das preferéncias pessoais e do poder
aquisitivo do individuo/familia.*

A dieta recomendada para os hipertensos é
composta de quatro a cinco porcoes de frutas,
quatro a cinco porcoes de vegetais e duas a
trés porcoes de laticinios desnatados por dia,
com menos de 25% de gordura. Dietas
vegetarianas podem ocasionar discreta
reducdo na pressao arterial sistolica em
hipertensos leves.*

O enfermeiro da estratégia de salde na
familia possui um papel fundamental quanto a
orientacao e acompanhamento do hipertenso
na sua area de abrangéncia, visto que o
mesmo tem conhecimento dos seus clientes
através da sistematizacdao de suas acoes,
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sendo de sua incumbéncia a consulta de
enfermagem e a promocao de grupos
educativos mensais a fim de estabelecer
estratégias para o melhor controle da
hipertensao arterial.’

OBJETIVO

¢ Analisar na literatura os habitos
alimentares dos hipertensos sob a 6tica da
enfermagem.

METODOLOGIA

Trata-se de uma revisao integrativa da
literatura, com as seguintes etapas:
elaboracao da pergunta norteadora; busca na
literatura; coleta de dados; analise critica dos
estudos incluidos; discussao dos resultados; e
apresentacdo da revisdo integrativa. ®

Para nortear a presente revisao, formulou-
se a seguinte questao de pesquisa <<Quais os
habitos alimentares dos hipertensos sob a
otica do enfermeiro?>> A busca dos estudos
foi realizada entre os meses de abril e junho
de 2012, pela Biblioteca Virtual em Salde
(BVS), na base de dados Literatura Latino-
Americana e do Caribe em Ciéncias da Salde
(LILACS), empregando o0s  descritores:
"Hipertensdo”, "Hdbitos Alimentares" e "Papel
do Profissional de Enfermagem".

Como critérios de inclusao, a partir da
leitura prévia do resumo, definiu-se que o
artigo on-line deveria ter sido publicado entre
2007 e 2012; ser original; discorrer sobre a
tematica investigada, contemplando os
habitos alimentares dos hipertensos
pertinentes a abordagem do enfermeiro;
apresentar textos na integra em portugués.
Foram excluidos teses, dissertacoes,
monografias, capitulos de livro e artigos que
apos a leitura do resumo nao tratavam da
tematica principal. O instrumento de coleta
utilizado contemplou as seguintes
informacgdes: titulo, autores, publicacao,
revista, objetivo, metodologia e principais
resultados.

Apos a leitura dos titulos e resumos, os
estudos selecionados foram analisados com
auxilio de um instrumento ja validado,
avaliando-se dados referentes a identificacao
do artigo original, caracteristicas
metodoldgicas do estudo, avaliacao do rigor
metodoldgico, das intervencoes mensuradas e
os resultados encontrados nos artigos ao
periodico, autor, estudo e o nivel de
evidéncia.’E, por fim, por meio de andlise
tematica, operou-se de desmembramento do
texto em unidades (categorias) a partir da
leitura do material.®
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RESULTADOS E DISCUSSAO

De acordo com os descritores utilizados
foram encontrados 23 artigos, dos quais dez
eram apenas resumos e cinco nao atendiam
aos critérios da pesquisa descritos na
metodologia. Os oito artigos selecionados para
este estudo na base de dados LILACS eram das
Revistas de Nutricao, Revista de Cardiologia,
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Revista Brasileira de Hipertensao, Revista de
Pediatria, Revista Brasilia Médica, Revista
SOCERJ e Revista de Saude Publica. Todas as
pesquisas sao de abordagem quantitativa e a
maioria apresentou nivel de evidéncia IV.
Observou-se que nao foram encontrados
artigos especificos da area da enfermagem
(Figura 1).

Titulo Autores Publica  Revista  Objetivo Método Nivel de Principais
cao Evidéncia Resultados
Habitos e Cotta 2009 Revista  Identificar Quantitati Nivel 4 Diante das
praticas RMM, Reis de habitos vo praticas
alimentares RS, Nutricao alimentares Descritivo alimentares
de Batista inadequadas inadequadas
hipertensos  KCS, Dias apresentados constatadas no
e diabéticos: G, por hipertensos estudo, como o
repensando  Alfenas e diabéticos baixo
o cuidado a RCG, usuarios da fracionamento
partir da Castro estratégia de das refeicoes, o
Atencao FAP. saude da elevado
Primaria. familia, de consumo per
Teixeira (MG), capita diario de
visando ao acucar, sal e
desenvolvimen- oleo, a baixa
to de estratégia ingestao hidrica.
de intervencao
em saude.
Consumo Martins 2010 Revista Avaliar a Quantitati Nivel 4 Os habitos
alimentar, MPSC, Brasilei- associacao Vo alimentares
pressao Gomes ra de entre a ingestao inadequados se
arterial e ALM, Cardiolo inadequada de apresentaram
controle Martins gia alimentos e relacionados
metabodlico MCC, niveis elevados com aumento
em idosos Mattos de pressao dos niveis de
diabéticos MA, Souza arterial, glicose e lipidios
hipertensos.  Filho MD, glicemia e séricos e com
Mello DB, lipidios séricos niveis
Dantas em idosos pressoricos
EHM. diabéticos e elevados no
hipertensos grupo de idosos
inseridos na avaliados.
ESF, atendidos
em posto de
saude em
Terezinha (PI).
Perfil Piati J, 2009 Revista Avaliar o estado Quantitati Nivel 4 Conclui-se que o
nutricional Felicetti Brasilei- nutricional, \%o) cuidado
de CR, Lopes ra de bem como Descritivo alimentar
hipertensos  AC. Hiper- conhecer os adequado nao
acompanhad tensao habitos estava sendo
os pelo alimentares e o realizado
hiperdia em perfil corretamente e
uma UBS de sociodemografi- sugere-se
cidade co dos acompanhamen-
paranaense pacientes a fim to nutricional
de propor efetivo por
estratégia que parte de

vise ao contro-
le e/ou a
prevencao das
complicacoes
cardiovascular-

profissional
nutricionista
para garantir o
controle e/ou a
prevencao das

res, complicacoes
melhorando, cardiovasculares
com isso, a e, consequente-
qualidade de mente, uma
vida desses melhor
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Rev enferm UFPE on line., Recife, 9(Supl. 5):8453-60, jun., 2015 8456




ISSN: 1981-8963

Pires DS, Santos KC dos, Pinho L.

Prevaléncia
de
hipertensao
arterial
sistémica e
interrela-
¢coes com
sobrepeso,
obesidade,
consumo
alimentar e
atividade
fisica, em
estudantes
de escolas
municipais
de Caxias do
Sul.

Efeito de
intervencao
dietética
sobre
fatores de
risco
associados
ao diabetes
melito e a
hipertensao
arterial em
idosos
sedentarios.

Analise
Qualitativa e
Quantitativa
do Padrao
Alimentar de
uma
Populacao
Hipertensa
com
Sindrome
Metabolica

Comporta-
mentos em
salde entre
idosos
hipertensos,
Brasil, 2006

Adequacao
da dieta de
hipertensos
em relacdo a
abordagem
dietética

Hoffmann
M, Silva
ACP,
Siviero J

Martins
MPSC,
Martins
MCC,
Souza
Filho MD,
Mattos
MA,
Gomes
ALM,
Mello DB,
Dantas
EHM.

Casanova
MA,
Medeiros
FJ, Cohen
C, Neves
MF,
Oigman
W.

Costa
MFFL,
Peixoto
SV, César
CC, Malta
DC,
Moura EC.

Gomes
GJ,
Seyffarth
AS,
Nascimen
to MAB.

2009

2010

2008

2009

2008

Revista
de
Pedia-
tria

Revista
BSBM-
BRASILIA
MEDICA

Revista
SOCERJ

Revista
de
Saude
Publica

Comuni-
cacao
em
Ciéncias
da
Saude
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individuos.

Verificar a
prevaléncia de
hipertensao
arterial e
interrelacao
com sobrepeso
e obesidade,
consumo
alimentar e
atividade fisica
em estudantes
de escolas
municipais de
Caxias do Sul.

Avaliar o efeito
da intervencao
dietética sobre
os fatores de
risco associados
ao diabetes
mellitos e a
hipertensao
arterial
presentes em
idosos inseridos
no Programa de
Saude da
Familia,
atendidos em
um posto
assistencial em
Teresina, PI.

Analisar o
consumo
alimentar,
quantitativo e
qualitativo, de
hipertensos com
e sem Sindrome
Metabolica
atendidos em
um hospital
universitario.

Estimar as
prevaléncias de
comportamen-
tos prejudiciais
a saude e de
outros fatores
de risco
cardiovascular
entre idosos
com
hipertensao
autorreferida e
comparando-as
com de nao
hipertensos.
Verificar a
adequacao da
dieta de
hipertensos em
relacdo a
Abordagem

Quantitati
Vo
Descritivo

Quantitati
\%o)

Quantitati
\o)

Quantitati
VO

Quantitati
\o)

Nivel 4

Nivel 4

Nivel 4

Nivel 3

Nivel 4

qualidade de
vida a essa
populacao.

A prevaléncia de
hipertensao
arterial
sistémica
encontrada nos
adolescentes
avaliados
evidencia

a necessidade
de maior
atencao a saude
dessa
populacao.

A dieta prescrita
aos pacientes
foi eficaz no
controle da
glicemia de
jejum e da
hemoglobina
glicada.
Adicionalmente,
resultou
melhora clinica
dos valores de
pressao
sanguinea
arterial sistolica
e diastolica, de
triglicerideos e
no controle de
peso corporal.
A ingestao de
macronutrientes
é deficiente
qualitativamen-
te, enquanto
que a ingestao
de sodio e
colesterol
ultrapassou a
quantidade de
consumo
maximo
preconizado, em
especial no
grupo com SM.
Os resultados
sugerem que,
exceto
tabagismo, os
comportamen-
tos prejudiciais
a saude entre
idosos persistem
apos o
diagnostico da
hipertensao
arterial.

Inadequacao do
consumo dos
grupos
alimentares:
gordura
saturada,
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para Dietética para frutas,

hipertensao Hipertensao hortalicas, leite

arterial Arterial e e derivados
fatores que em relacéo as
podem recomendacoes.
contribuir para Verificou-

0 consumo de

se que apenas a

gordura variavel renda

saturada, exerceu

frutas, influéncia

hortalicas, leite sobre o consumo

e derivados. de frutas e
hortalicas.

Figura 1. Selecao dos artigos encontrados nas bases de dados da LILACS de acordo com os critérios

de inclusao estabelecidos.

Os artigos descreviam sobre as medidas de
controle da hipertensao arterial e a adesao
dos hipertensos as mesmas, destacando entre
elas os habitos alimentares dos hipertensos,
dos quais emergiram 3 temas: tema 1-
consumo de sal entre os hipertensos; tema 2-
consumo de frutas e verduras; e tema 3-
consumo de gorduras.

TEMA 1 - Consumo de sal entre os
hipertensos

O consumo elevado de sal esta associado
aos  niveis  pressoricos  elevados e
desenvolvimento de doencas cardiovasculares,
em média, a cada reducao de 3g de sal, ha um
decréscimo de 5 mmHg na pressao sistolica.
No entanto, a reducao no consumo de sal deve
ser utilizada como uma pratica combinada a
outros  habitos alimentares  saudaveis,
potencializando, assim, os seus beneficios.®

O desenvolvimento da hipertensao arterial
devido ao consumo de sal esta relacionado a
um defeito genético das células tubulares
renais, causando a retencao de sodio e de
agua e aumentando o débito cardiaco e,
consequentemente, a pressao arterial.’

A restricao no consumo de sal mostra
inUmeros beneficios, tanto para normotensos
quanto para hipertensos, dentre eles se
destaca: reducao da pressao arterial; menor
prevaléncia de complicacdes cardiovasculares;
menor incremento da pressao arterial com o
envelhecimento; possibilidade de prevenir a
elevacao da pressao arterial e regressao de
hipertrofia miocardica.*

O consumo de sal no Brasil é alto,
excedendo os limites maximos recomendados
para a sua ingestao em todas as regides do
pais e em todos os estratos de renda, e,
mesmo apds o diagnostico da doenca, os
hipertensos  apresentam  comportamentos
prejudiciais a saude. O habito de adicionar sal
a refeicao, mesmo que esporadicamente,
ainda é uma pratica de pacientes hipertensos,
principalmente os idosos.

Entre hipertensos, apesar de a maioria
confirmar evitar o sal, ao avaliar o consumo

mensal familiar, a quantidade ultrapassa os
valores recomendados pela Diretriz Brasileira
de Hipertensao, chegando a um per capita
diario de 22,63g entre os hipertensos.® E
saudavel uma pessoa ingerir até 6 g de sal por
dia, incluindo o sal ja presente naturalmente
nos alimentos.*

TEMA 2 - Consumo de frutas e verduras
entre os hipertensos

Dieta com frutas e verduras apresenta
quantidades apreciaveis de potassio que sao
minerais essenciais para a regulacao dos
fluidos intra e extracelulares, proporcionando
efeito favoravel em relacao a reducao da
pressao arterial e de acidente vascular
cerebral.’

O consumo de frutas e verduras na
alimentacao é importante pelo fato de estas
constituirem fontes de minerais, vitaminas,
fibras alimentares, antioxidantes, fitoquimicos
que protegem o organismo contra o
envelhecimento precoce, a aterosclerose e
alguns tipos de cancer."

As frutas e hortalicas possuem carboidratos
complexos, com fibra natural intacta, que tém
distintas vantagens sobre os carboidratos
simples, tais como menor indice glicémico,
maior saciedade e propriedades de ligacao
com o colesterol. As fibras alimentares,
principalmente as solUveis, possuem efeito
benéfico, reduzindo os niveis de colesterol
total e LDL e melhorando a tolerancia a
glicose.™

A alimentacao da populacao hipertensa é
inadequada, reduzida para esses grupos de
alimentos. Ha ainda estimativas de que a
populacao com renda superior a cinco salarios
minimos apresenta diagndstico alimentar mais
critico. Ou seja, observaram que para
individuos que ganhavam acima de cinco
salarios minimos a chance do consumo de
frutas foi de 17,62 vezes (p=0,021) e de
hortalicas 7,87 vezes (p=0,030), maior do que
entre aqueles que ganham de um a trés
salarios minimos."
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Entre idosos hipertensos, a alimentacao
apresenta inadequacao nos aspectos
qualitativos e quantitativos, o que ¢é
preocupante, visto que os erros alimentares
apresentam um risco ao controle de sua
doenca, podendo inclusive contribuir para o
agravamento da mesma. Observou-se que
quanto maior o consumo desses alimentos
pelos participantes, menores os valores de
pressao arterial sistolica e diastolica
encontrados, havendo também reducao na
glicacao da hemoglobina com o aumento do
consumo de hortalicas, além de associacao
positiva entre aumento dos niveis de
triglicerideos e aumento do consumo de
cereais."'

Dessa forma, ha a necessidade de
programar estratégias e acoes
complementares, em especial, nos Centros de
Salude que promovam a educacao alimentar e
o aconselhamento dietético, de forma a
apoiar as mudancas necessarias no padrao
alimentar da populacao para consumo de
alimentos naturalmente ricos em fibras e
micronutrientes, como cereais integrais,
verduras, frutas e legumes frescos."

TEMA 3- Consumo de gorduras entre os
hipertensos

Alimentos ricos em gordura saturada ou
hipercaloricos sao fatores causadores de
obesidade e sobrepeso, representando um
fator de risco para hipertensao arterial, pois
aumentam a volemia, o débito cardiaco, os
valores tensionais e esta associado ao

desenvolvimento de doencas cardiovasculares.
2

A grande parte dos individuos hipertensos
esta acima do peso e com excesso de gordura
abdominal apresentando mais de trés fatores
de risco para a hipertensao arterial, entre eles
destaca-se atividades fisicas insuficientes no
lazer, consumo alimentar inadequado e
obesidade.?% '™

Em relacdo a ingestdao alimentar, os
hipertensos  apresentam  um  consumo
relevante de alimentos gordurosos nas
refeicées, principalmente referentes ao
consumo diario de banha, margarina, frituras
e queijo, os quais, além de apresentarem
elevado teor de gordura, também contém
elevado teor de sodio.? Observa-se, ainda,
entres os usuarios de Oleo vegetal,
predominantemente, a associacao do uso de
banha de porco as refeicdes principais.®

O consumo habitual de carnes com excesso
de gordura é outro fator da dieta de
hipertensos que leva aos  excessos
alimentares. Esse habito normalmente é
diferente entre os sexos, com prevaléncia
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duas vezes maior entre os homens do que as
mulheres, diferenca a ser considerada em
politicas para a reducio do consumo. ™

A populacao hipertensa apresenta uma
ingestao insuficiente de gorduras mono ou
poli-insaturadas e inadequada de gorduras
saturadas, situacao preocupante, pois as
quantidades consumidas equivalem a mais que
o dobro do que seria recomendado.”? O
aumento da ingestao de acidos graxos
saturados, acidos graxos trans e colesterol
dietéticos estao associados ao aumento de
LDL. O consumo de acidos graxos trans
produz, ainda, a diminuicao de HDL, enquanto
os acidos graxos monoinsaturados e poli-
insaturados sao considerados benéficos, uma
vez que os primeiros sao associados a
diminuicao de colesterol total e ao aumento
de HDL, e os poli-insaturados sao associados a
diminuicdo  dos  triglicerideos  séricos,
melhorando a funcao plaquetaria e diminuindo
a pressdo arterial em hipertensos. '

A dieta adequada para controlar a HAS
deve ser baseada em uma alimentacao
saudavel, rica em frutas, vegetais, fibras,
leite e derivados com baixo teor de gorduras,
com restricao de alimentos hipercaldricos e os
que contenham gorduras saturadas e
colesterol. O controle do peso, a pratica
regular de exercicio fisico, o consumo
moderado de alcool, de café ou de bebidas
que contenham cafeina, a abolicao do habito
de fumar e o controle do estresse melhoram a
qualidade de vida das pessoas e reduzem a
pressao arterial.

CONSIDERAGOES FINAIS

O estudo evidenciou que a maioria dos
hipertensos apresentou consumo inadequado
de frutas e verduras. Verificou-se ainda que a
maioria adicionava sal a refeicao e o consumo
mensal era superior ao recomendado pela
Diretriz Brasileira de hipertensao. Em relacao
aos alimentos gordurosos, os hipertensos
apresentaram uma ingestao insuficiente de
gorduras mono ou poli-insaturadas e
inadequada de gorduras saturadas.

De acordo com analise dos artigos,
verificou-se que a populacao estudada tem
reconhecimento das medidas de prevencao
primaria, no entanto apresentam dificuldades
na adocdao de habitos saudaveis, o que
representa um grande problema, reforcando a
necessidade de desenvolvimento de trabalhos
de educacao em saude e de estratégias que
permitem a transformacao dessa realidade.

Os resultados reforcam a importancia do
incentivo a reducao da quantidade de gordura
ingerida entre pacientes hipertensos, dando
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énfase a diminuicdo da ingestao das gorduras
saturadas, presentes principalmente em
alimentos de origem animal; incentivo ao
consumo de alimentos naturalmente ricos em
fibras e micronutrientes, como cereais
integrais, verduras, frutas e legumes frescos,
que aduzira aos individuos um estilo de vida
saudavel com um futuro sem complicacoes.

Nesse sentido, destaca-se a importancia do
enfermeiro orientar adequadamente sobre os
habitos alimentares saudaveis durante o
atendimento do paciente hipertenso. Além
disso, considerando a escassez dos estudos
especificos da area de enfermagem, cabe o
incentivo de pesquisas para subsidiar e
direcionar a pratica do profissional.
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