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RESUMO

Introducdo: A hipertensdo arterial sistémica (HAS) e o diabetes mellitus (DM) sdo doencas
cronicas que de forma isolada implicam em riscos elevados para diversas complicacdes de
satde. Quando ocorre a coexisténcia de ambas contribui sinergicamente para o aumento das
alteragdes cardiovasculares, bem como a morbimortalidade na populagdo. Objetivo: Estimar a
prevaléncia e investigar fatores associados a simultaneidade da hipertensao arterial sistémica e
diabetes mellitus autorreferidos em adultos residentes e cadastrados na Estratégia Saude da
Familia de Mucugé, Bahia. Métodos: Estudo transversal, realizado em uma amostra aleatoria
de 337 adultos, residentes e cadastrados na Estratégia Satde da Familia do Municipio de
Mucugé, Bahia. A coleta ocorreu entre outubro/novembro de 2021 e margo de 2022. Os dados
foram analisados no programa Satistical Package for Social Science (SPSS) versdo 16.0 for
Windows. A variavel dependente foi definida como a presenca simultdnea da HAS e DM
autorreferidas. Foi realizada analise bivariada com o objetivo de verificar a associagdo entre as
caracteristicas sociodemograficas (sexo, faixa etdria, escolaridade e cor da pele), com a
simultaneidade de HAS e DM. Resultados: Foi identificada uma prevaléncia de 12,5% de HAS
e DM simultanea na amostra estudada. A prevaléncia da simultaneidade da HAS e DM foi
maior entre homens, entre os que informaram baixa escolaridade e entre os que apresentavam
idade igual ou superior a 60 anos. As variaveis idade (> 60 anos) e escolaridade (< Ensino
Médio Incompleto) foram estatisticamente significantes, apresentando-se como fatores
associados importantes a ocorréncia simultanea de HAS ¢ DM. Conclusao: Esses achados
podem colaborar com a implementacdo de acdes de satde voltadas para a prevengao e controle
da simultaneidade da HAS e DM em adultos, no municipio de Mucugé, Bahia. Recomenda-se
a realizacdo de estudo longitudinal que possa identificar de forma mais precisa, os fatores de
risco associados a presenca simultanea da HAS e da DM na populagdo adulta do municipio.
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1 INTRODUCAO

As Doengas cronicas ndo transmissiveis (DCNT), sdo responsaveis pelas principais
causas de adoecimento e morte, no mundo. No Brasil 75% das mortes ocorrem por DCNT,
sendo 15% de morte prematura (World Health Organization, 2022). Fazem parte desse grupo a
hipertensao arterial sist€émica (HAS) e o diabetes mellitus (DM), ambas em destaques no
cenario das doengas cronicas por corresponder como fatores de risco para o aparecimento de
complicagdes. A presenga simultanea dessas doengas contribui para o aumento da
morbimortalidade por doencas cardiovasculares e estdo associadas a doencas renais,
dislipidemias e estado pro-trombotico, que compromete a qualidade de vida e leva ao
aumento dos custos com a saude (Leitdo et al., 2024).
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As causas para o desenvolvimento simultaineco de HAS e DM ¢ justificada pelo
compartilhamento de fatores de risco, também compartilham de mecanismos fisiopatologicos
incluindo resisténcia a insulina, ativacdo inadequada do sistema renina-angiotensina-
aldosterona (SRAA), inflamacao, resposta imune disfuncional, estresse oxidativo, disfungao
endotelial, manejo renal anormal de sddio e aumento da ativagdo do sistema nervoso simpatico
(Yildiz; Esenboga, Oktay, 2020).

A hipertensdo e o diabetes mellitus tém muitos fatores de risco modificaveis em comum,
dentre eles: tabagismo, dietas ndo saudaveis, alcoolismo e sedentarismo (Yildiz; Esenboga,
Oktay, 2020). Nesse sentido o Ministério da satde propos o Plano de Reorganizacao da Atengao
ao portador de HAS e DM estabelecendo diretrizes e metas de atencdo dentro do Sistema Unico
de Saude (SUS) com intuito de estabelecer diagndstico em tempo oportuno, investindo em
acgoes de prevengao primaria e evitando assim complicacdes (Brasil, 2020).

Visto o aumento simultdneo dessas doengas no contexto brasileiro, essa pesquisa torna-
se relevante por ser um estudo pioneiro nessa regido, a partir dos dados dessa pesquisa podem
contribuir para o fortalecimento das acdes da ateng¢do primadria a saude, contribuindo para a
redug¢do da morbimortalidade, complica¢des, bem como melhora da qualidade de vida dessa
populacido especifica.

Diante do exposto, esse estudo tem como objetivo, estimar a prevaléncia e investigar
fatores associados a simultaneidade da hipertensdo arterial sistémica e diabetes mellitus
autorreferidos em adultos residentes e cadastrados na Estratégia Satide da Familia de Mucugg,
Babhia.

2 MATERIAL E METODOS

Trata-se de um estudo de corte transversal, com abordagem quantitativa, do tipo
exploratdrio/ analitico, com individuos com idade igual ou superior a 18 anos (> 18 anos),
cadastrados na Estratégia Saude da Familia do Municipio de Mucugé, Bahia.

A amostra foi calculada com base em estudos populacionais do Ministério da Sauide,
onde a prevaléncia de HAS foi de 25% IC95%. Inicialmente, o tamanho da amostra foi de 288
individuos, mas, para garantir estimativas precisas e representativas, utilizou-se um efeito de
desenho (DEFF = desing effect) de 1,2 para corrigir o tamanho da amostra. Apos considerar
as perdas de 08 individuos, o tamanho final da amostra foi de 337 individuos.

O estudo ocorreu no municipio de Mucugg, Bahia localizado na mesorregido do centro
sul baiano, com estimativa de 12.137 habitantes em 2022 (IBGE, 2022). A rede de saude do
municipio ¢ composta por seis Unidades de Estratégia Saude da Familia, de onde foram
sorteados os individuos participantes do estudo. A seleciao dos participantes foi feita por meio
da uma selecao aleatoria estratificada sistematica em trés etapas: sorteio das micro areas de
cada unidade, sorteio das familias em cada micro area e, por fim, sorteio dos individuos,
garantindo a representatividade de todas as unidades.

A coleta de dados ocorreu entre outubro/novembro de 2021 e margo de 2022, realizada
por estudantes de graduacao e bolsistas de iniciacao cientifica do Departamento de Satude da
Universidade Estadual de Feira de Santana (DESAU/UEFS), vinculados ao nticleo de pesquisa
Sala de Situagao e Analise Epidemioldgica e Estatistica (SSAEE). As visitas domiciliares foram
feitas em duplas, utilizou-se um questionario composto por seis blocos, compreendendo
questdes sociodemograficas, comportamentais, antropométricas e de saude. Os entrevistadores
eram supervisionados por pesquisadores da SSAEE e acompanhados por um Agente
Comunitario de Satde. Um estudo piloto anterior foi conduzido para adequar a linguagem do
questionario, treinar a equipe na realizagdo dos procedimentos de coleta e verificar o tempo de
entrevista.

Apos a coleta, foi realizada dupla digitagdo dos dados no EpiData versdo 3.1 e apods
confrontar as informagdes e a correcao dos erros de digitacdao, os dados foram exportados,
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processados e analisados no programa Satistical Package for Social Science (SPSS) versdo 16.0
for Windows.

A variavel dependente foi definida como a presenca simultanea de hipertensdo arterial
sist€émica e diabetes mellitus autorreferidos, obtidos por meio da resposta positiva para as
seguintes perguntas: “Vocé é portador de pressdo alta (hipertensao)?”; “Vocé é portador
de acucar no sangue (diabetes)?”. Com base nas respostas obtidas, a variavel simultaneidade
de HAS e DM foi obtida por meio da resposta positiva nas duas questdes, foi criada uma
variavel dicotdOmica, cuja categoria de interesse foi a presenga simultanea de HAS e DM.

As carateristicas sociodemograficas (sexo, faixa etéria, escolaridade e cor da pele) foram
adotadas como variaveis independentes para investigar os fatores associados a simultaneidade
de hipertensdo e diabetes mellitus. Na analise de dados, foram feitas estimativas de prevaléncia.
A Razdo de prevaléncia (RP) foi utilizada como medida de associa¢dao entre as varidveis
estudada, e o IC95% e o teste Qui-quadrado foram utilizado para andlise de significancia
estatistica.

Os dados utilizados neste estudo foram derivados do projeto “Vigilancia a satide para
deteccao de distarbios psiquicos menores, diabetes mellitus e hipertensao arterial em Mucugg,
Bahia”, aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa da UEFS, parecer n° 3.758.267. Todos os
participantes assinaram o Registro de Consentimento Livre e Esclarecido.

3 RESULTADOS E DISCUSSAO

Participaram do estudo 337 individuos adultos, a maioria dos participantes sao do sexo
feminino, representando 64,1% (216 individuos). Entre os entrevistados, 12,5% (42 individuos)
da amostra apresentaram simultaneidade de hipertensdo arterial sistémica (HAS) e diabetes
mellitus (DM). Em relacdo a idade, 25,5% (86) apresentavam idade maior ou igual a 60 anos
(>60 anos). Quanto a escolaridade, 63,2% (213) ndo completaram o ensino médio. Em relagao
a raga/cor da pele, 76% (258) se autodeclararam como (branco, pardo, indio, amarelo e ndo
sabe) sendo classificados nesse estudo, como ndo negros (Tabela 1).

Tabela 1- Frequéncias absoluta e relativa das variaveis estudadas em individuos ( > 18 anos)
cadastros na Estratégia Satde da Familia de Mucugé-BA, 2021/2022

Freguéncia

Varidvel Categoria bsoluta® Frequéncia relativa
LTI
Sexo Femunno 215 G 1%
S \ e
Mlasculino 121 35,00
= 60 anos 26 25.5%
Idade ] - -
< 54 anos 231 '4.5%
Escolaridade <EM®® mcompleto 213 63,2%
R =EM** completo 124 36.8%
Meora T 2304
Raga/Cor da pele i : -
y I Mio negra 258 To%%
Smmulionerdade =1 42 12.5%
HAS/TM Ty 205 B7.5%

Fonte: Dados da Pesquisa
*respostas validas N=337; **EM = Ensino Médio;***HAS/DM = Hipertensdo Arterial
Sistémica e Diabetes Mellitus

Foi realizada andlise bivariada com o objetivo de verificar a associagdo entre as
caracteristicas sociodemograficas (sexo, faixa etaria, escolaridade e cor da pele), com a
Simultaneidade de HAS ¢ DM (sim/ndo). Dentre as varidveis investigadas, faixa etaria e
escolaridade apresentaram associagdo estatisticamente significante com a simultaneidade de
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HAS e DM, na amostra estudada.

Tabela 2-Prevaléncia, razdo de prevaléncia, intervalo de confianca de 95% e p-valor entre
sexo, faixa etaria, escolaridade e cor de pele e simultaneidade de HAS e DM, em adultos
Simultaneidade de HAS e DIV

Variaveis Sim : Nio -
™ % M % BPiTC 95%) p=% alor

Sexo 0,74 (0,42- 1.32) 0,39
Femumno 24 11.8 192 EE9

Masculino I 144 103 3,1

Faixa etiria 28 (3,22 — 1L56) (3,0
= il anos K A2 0 5} 7.4

= 50 anos 4 5.0 237 94,4

Escolaridade 553 (2,02-1512) 0,0
<EM** incompleto 38 | 7.8 |75 822

=EM** completo 4 32 [ 20 96,8

Caor de pele 1,05 (0,51 - 2.17) 1,00
Megra 34 12.6 236 E7.4

Mie negra ¥ 1L 9 _BH.1

No presente estudo identificou-se uma prevaléncia de 12,5% da presenca simultanea de
HAS e DM. Salienta-se que HAS e DM sdo doengas cronicas que de forma isolada implicam
em riscos elevados para diversas complicagdes de saude. Quando ocorre a coexisténcia de
ambas, passam a contribuir sinergicamente para o aumento das alteragdes cardiovasculares,
bem como da morbimortalidade na populagao adulta (Rocha; Jesus, 2022).

Em Pernambuco estudo mostrou prevaléncia de 14,1% da presenca simultanea de HAS
e DM entre os participantes (Santos et al., 2021). A prevaléncia de simultaneidade de
hipertensdo e diabetes entre os idosos nordestinos acima de 60 anos foi de 17,3% (IC95%:
17,24 -17,37) (Rocha; Jesus, 2022).

Em Outro estudo realizado para identificar as tendéncias temporais de hipertensdo e
diabetes, individualmente e combinadas (multimorbidade), por indice de massa corporal em
adultos brasileiros observou uma prevaléncia nacional de 11,2% da presenca simultanea de
HAS e DM (Rezende et al., 2024).

Em Florianopolis estudo observou prevaléncia de 2,9% da presenga simultdnea de HAS
e DM (Tortorella et al., 2017). Em uma regido metropolitana de desigualdade social em Minas
Gerais foi identificado uma prevaléncia de 5,3% da presenga simultinea de HAS ¢ DM
(Oliveira; Xavier; Proetti, 2022).

Ao comparar os achados desse estudo, com outros identificados na literatura sobre o
tema, observa-se que a presenca simultdnea de HAS e DM na populagao do nordeste foi
maior quando comparada com os achados da regido sul e sudeste do territorio brasileiro.

A presenga de desfechos negativos ¢ maior quando ocorre a presenca simultdnea da
HAS e DM, como revelou estudo realizado para descrever a prevaléncia e o perfil clinico-
epidemioldgico dos 6bitos por COVID-19 ocorridos em Pernambuco em 2020. Esse estudo
observou entre os individuos com HAS, 53,3% apresentaram DM e entre os diabéticos, 71,4%
apresentavam HAS, sendo que 43,9% dos Obitos ocorreram em individuos que apresentavam
simultaneamente de HAS e DM (Santos et al., 2021).

Outro estudo realizado com idosos hospitalizados observou que 86,1% dos individuos
com DM apresentavam HAS, e que os individuos diabéticos apresentaram 4,1 vezes mais
chance de desenvolver HAS do que os ndo diabéticos (Aratjo et al., 2023).

No que se refere a faixa etaria, nota-se que as prevaléncias tanto de HAS quanto DM
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aumentam com o decorrer da idade, favorecendo a simultaneidade da HAS e DM nos individuos
com faixas etarias mais elevadas. Estudo desenvolvido no ambiente hospitalar observou que
individuos muito idosos (>80 anos) apresentaram 3,96 vezes mais chance de apresentar HAS
quando comparados com idosos com idade igual ou inferior a 80 anos (<80 anos) (Aratjo et
al., 2023). Nesse estudo 32,6% dos individuos maiores de 60 anos apresentavam
simultaneamente HAS e DM, resultado similar ao identificado em outros estudos (Francisco et
al., 2018; Rodrigues; Santos; Magalhaes, 2021; Rocha; Jesus, 2022).

Além da idade, o sexo foi outra variavel relevante. Nesse estudo mulheres e homens
corresponderam a 64,1% e 35,9% respectivamente. Apesar do grupo masculino ser menor, a
prevaléncia simultanea de HAS e DM foi maior entre os homens 14,9% quando comparado
com as mulheres (11,8%). Esses resultados corroboram com outros estudos no qual a
prevaléncia da hipertensdo e diabetes tanto simultanea quanto de forma isolada foram mais
prevalentes entre os homens (Araujo et al., 2023). Esses resultados podem ser justificados por
maior frequéncia das mulheres nos servicos de saude facilitando a diagnéstico, bem como maior
adesdo aos programas e agdes de promogdo e prevencao de doencas e agravos no ambito da
atencao primaria (Freitas; Souza, 2022). Contudo, divergem de outros estudos que observaram
prevaléncias mais elevadas da hipertensdo e diabetes entre as mulheres (Rodrigues; Santos;
Magalhaes, 2021; Oliveira; Xavier; Proietti, 2022).

As variacdes na prevaléncia observadas entre homens e mulheres sdo apresentadas em
pesquisas como consequéncia de fatores de risco, mais do que como diferengas relacionadas a
fatores genéticos ou hormonios. A discrepancia ligada ao sexo resulta da interagdo entre
diferentes fatores de risco modificaveis, tais como obesidade, pratica de exercicios fisicos,
alimentagdo saudavel, alteracdes no estilo de vida e acesso aos servicos de saude que acarretam
impactos na saude e influenciam no desenvolvimento da doenca € no manejo para prevenir
complicac¢des quando existentes (Rodrigues; Santos; Magalhaes, 2021).

A escolaridade ¢ um fator identificado como associado as doengas cronicas. Nesse
estudo, 63,2% da amostra estudada ndo completaram o ensino médio evidenciando a baixa
escolaridade da amostra estudada. Nesse estudo entre os que informaram Ensino Médio
incompleto a prevaléncia da presenca simultinea de HAS e DM foi de 17,8% (RP = 5,53),
resultado estatisticamente significante, evidenciando uma forte associagao entre a baixa
escolaridade e a presenca simultdinea de HAS e DM. Estudos em diferentes partes do mundo
mostram que as disparidades educacionais estdo relacionadas a incidéncia de doengas cronicas,
situacdo relacionada a falta de acesso a oportunidades sociais ao longo da vida, elevando a
vulnerabilidade desse grupo social (Dulgheroff et al., 2021; Sharma; Nambiar; Joseph, 2023).

A raga/cor da pele aparece como uma variavel importante nos estudos das desigualdades
sociais e seus impactos na saude. Diversos estudos destacam maiores prevaléncias da presenca
simultanea de HAS e DM na populagdo afrodescendente, fator que além de questdes genéticas
relaciona-se a maior dificuldade desse grupo ao acesso aos servigos de saude ¢ a escolaridade,
quando comparado a populagdo branca (Alves; Faerstein, 2016; Dulgheroff et al., 2021; Rocha;
Jesus, 2022). Contudo, no presente estudo nao foi observada associagdo entre raca/cor da pele
e a prevaléncia da presenca simultineca de HAS e DM. Os resultados deste estudo se
assemelham aos encontrados por Araujo e cols. 2023.

4 CONCLUSAO

Esse estudo observou uma elevada prevaléncia da presenca simultinea de HAS e DM
em uma amostra aleatéria de adultos, do municipio de Mucugé, Bahia. A prevaléncia da
presenca simultanea de HAS e DM foi maior entre homens, na faixa etaria maior de 60 anos e
na situagdo de baixa escolaridade. As variaveis idade (> 60 anos) e escolaridade (< Ensino
Médio Incompleto) foram estatisticamente significantes, apresentando-se como fatores
associados importantes a ocorréncia simultinea de HAS e DM. Esses achados podem
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colaborar com a implementacdo de agdes de saude voltadas para a prevencao e controle da
simultaneidade da HAS e DM em adultos, no municipio de Mucugé, Bahia. Recomenda-se a
realizacdo de estudo longitudinal que possa identificar de forma mais precisa, os fatores de
risco associados a presenca simultinea da HAS e da DM na populagao adulta do municipio.
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