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715 - PERFIL PRESSORICO EM RELACAO AOS FATORES DE RISCOS
CARDIOVASCULARES DOS PARTICIPANTES DO  “PROJETO
HIPERTENSAO DO SETOR DE REABILITACAO CARDIACA” DA

FCT/UNESP - Marina Lavezzo dos Santos ( Faculdade de Ciéncias e Tecnologia |,
Universidade Estadual Paulista, Presidente Prudente), Anne Kastelianne Franca da Silva (
Faculdade de Ciéncias e Tecnologia , Universidade Estadual Paulista, Presidente Prudente),
Denise Aparecida de Sa ( Faculdade de Ciéncias e Tecnologia , Universidade Estadual
Paulista, Presidente Prudente), Tatiana Mangetti Goncalves ( Faculdade de Ciéncias e
Tecnologia , Universidade Estadual Paulista, Presidente Prudente), Isadora Lessa Moreno (
Faculdade de Ciéncias e Tecnologia , Universidade Estadual Paulista, Presidente Prudente),
Clara Campagnolo Real Goncgalves ( Faculdade de Ciéncias e Tecnologia , Universidade
Estadual Paulista, Presidente Prudente), Tatiana Dias de Carvalho ( Faculdade de Ciéncias e
Tecnologia , Universidade Estadual Paulista, Presidente Prudente), Renata Claudino Rossi (
Faculdade de Ciéncias e Tecnologia , Universidade Estadual Paulista, Presidente Prudente),
Luiz Carlos Marques Vanderlei ( Faculdade de Ciéncias e Tecnologia , Universidade Estadual
Paulista, Presidente Prudente) - Is.marina@hotmail.com

Introducédo: A hipertensédo arterial sistémica (HAS) constitui um dos problemas de saude de
maior prevaléncia na atualidade, atingido cerca de 22% da populacdo brasileira acima de 20
anos. O controle da HAS exige a participacdo ativa do paciente para modificar os habitos de
vida prejudiciais a saude, ja que esta enfermidade estd diretamente relacionada a fatores de
risco como diabetes, dislipidemia e obesidade. As mudancas que devem ocorrer na vida de um
hipertenso séo a reducao do peso corporal, dieta hipossédica e bebidas alcodlicas, aumento da
ingestdo de frutas e verduras, realizacdo de exercicios fisicos, cessacdo do tabagismo e a
substituicdo da gordura saturada por poliinsaturados e monoinsaturados, podendo entdo ser
dispensada a terapia farmacolégica ou reduzir a sua quantidade. Objetivos: Verificar os
valores de glicemia (GL), colesterolemia (CL), trigliceridemia (TL) e indice de massa corpérea
(IMC) em relacao aos niveis de pressao arterial (PA) dos funcionarios atendidos pelo “Projeto
Hipertensdo Arterial do Setor de Reabilitagdo Cardiaca” que apresentam HAS. Métodos:
Dados de 19 integrantes do “Projeto Hipertensdo Arterial do Setor de Reabilitagdo Cardiaca”
foram obtidos para andlise. A PA foi mensurada com auxilio de estetoscopio e
esfigmomandémetro anerdide, e a partir desses dados, os individuos foram classificados em
dois grupos: PAC, 8 individuos, PA controlada e média de idade e desvio padrdo de 50,25 +
7,95an0s, e PANC, 11 individuos, PA ndo controlada e média de idade e desvio padrédo de
50,18 + 5,58anos. Os individuos do grupo PANC apresentaram PA sistélica superior a 120
mmHg e/ou a diastdlica superior a 80 mmHg. Os valores da PA foram relacionados
separadamente com os de GL, CL, TL e IMC. Para obtencéo dos valores de GL, CL e TL, os
voluntarios foram submetidos ao exame de puncédo da polpa digital (Accutrend CGT BM e
Biocheck), com pelo menos 2 horas em jejum. O IMC foi obtido pelo calculo IMC=Kg/m2 a
partir da mensuragcdo da massa corporal (balanca Welmy) e estatura (estadidmetro Sanny).
Resultados: Os valores de GL (99,25 + 12,69mg/dl), CL (211,87 £ 46,32mg/dl), TL (182,25 £
95,80mg/dl) e IMC (23,38 = 3,14kg/m2) apresentaram-se menores nos individuos do grupo
PAC em relag&o ao PANC, o qual exibiu valores de GL, CL, TL e IMC iguais a respectivamente
103,27 £ 20,10mg/dl, 219,27 + 26,69mg/dl, 266,36 + 147,75mg/dl e 30,20 + 4,20kg/m2. A
adocdo de medidas preventivas, ndo s6 em relagdo ao controle dos valores de GL, CL, TL e
IMC, como também dos outros fatores de riscos associados a HAS traz beneficios gerais aos
portadores dessa enfermidade. Portanto, embora de dificil implementagdo, as mudancas no
estilo de vida devem ser sempre incentivadas pelos profissionais da sadde a fim de
conscientizar a populacdo de medidas nao-farmacologicas.
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