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INCIDENCIA E PERFIL EPIDEMIOLOGICO DA MORTALIDADE POR
HIPERTENSAO ESSENCIAL NO SUS: ANALISE LONGITUDINAL DE 17 ANOS
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Introducao: A hipertensdo arterial sistémica é uma das doencgas cronicas mais
prevalentes no Brasil é um importante fator de risco para mortalidade, sendo responsavel
por aproximadamente 19% das mortes anuais no mundo. Caracteriza-se pela elevagao
persistente da pressao arterial (PAS =130 mmHg e/ou PAD =80 mmHg), sequndo a OMS,
sendo a maioria dos casos classificados como hipertensao essencial (HE), também
chamada de idiopatica. Quando nao controlada, pode evoluir com complicagdes graves,
como acidente vascular cerebral (AVC), infarto agudo do miocardio, insuficiéncia
cardiaca e renal. Objetivo: Analisar a mortalidade por HE no Brasil (2008-2024) com
dados do DATASUS. Metodologia: Realizamos um estudo ecoldgico retrospectivo sobre
a mortalidade por HE no SUS. Coletamos dados do DATASUS (2008-2024), analisando
sexo, regido, cor/raca e faixa etaria. No PubMed, buscamos artigos de acesso aberto dos
ultimos cinco anos com o descritor “Essential Hypertension”. Os dados foram
organizados e analisados com estatistica descritiva e testes apropriados. Resultados: O
ano com maior numero de ébitos foi 2008 (1.609; 9,28%), enquanto 2024 apresentou a
menor incidéncia (566; 3,26%). As mulheres representaram a maioria das mortes (9.222;
53,17%). A faixa etdria mais acometida foi a de 80 anos ou mais (5.543; 31,96%),
enquanto a menor incidéncia ocorreu entre 5 e 9 anos (3; 0,02%). A regido Sudeste
concentrou o maior nimero de 6bitos (6.761; 38,98%) e a regiao Sul, o menor (962;
5,55%). Individuos autodeclarados pardos foram os mais acometidos (6.130; 35,35%),
enquanto indigenas apresentaram a menor taxa (28; 0,16%). Conclusao: A mortalidade
por HE no Brasil apresentou reducao ao longo do periodo analisado, sugerindo avangos
na atencdo a saude, diagnostico precoce e acesso a informacgdes e tratamentos. A maior
mortalidade entre idosos destaca a vulnerabilidade desse grupo as complicagoes
cardiovasculares. As diferencas regionais e raciais apontam para desigualdades sociais e
possiveis lacunas na notificacao e no acesso aos servigos de saude, especialmente entre
populacoes indigenas.
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