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RESUMO

(INTRODUCAO) A Hipertensdo Arterial Sistémica (HAS) é uma condicdo clinica multifatorial
caracterizada por niveis elevados e sustentados de Pressdo Arterial (PA). Assim, a percepg¢ao que o
idoso possui a doenga influenciara na sua qualidade de vida, interferindo em suas condigbes de saude,
longevidade e diferentes aspectos do cotidiano. (OBEJTIVO) Dessa forma, esse estudo tem como
objetivo investigar a qualidade de vida dos idosos com hipertensdo arterial sistémica, a partir de uma
revisdo sistematica. (METODOLOGIA) E um estudo do tipo revisdo sistematica e descritiva com pesquisa
na Biblioteca Virtual em Saulde, utilizando como palavras-chave hipertensao “and” idoso, encontrando 35
publicagbes apds os critérios de inclusdo e exclusdo. Os dados foram coletados em Junho de 2015,
seguidos de uma leitura detalhada de cada artigo, para elaboracdo das sinteses. (RESULTADO E
DISCUSSOES) Para medir qualidade de vida (QV) tem-se a saide como auxiliadora na avaliacdo da
eficiéncia de um tratamento, sendo as medidas mais seguras se avaliadas por instrumentos genéricos e
especificos. Assim, alguns questionarios foram utilizados, como: MINICHAL, WHOQOL — Bref, WHOQOL
— 100, Escala de Lawton, Mini-Exame do Estado Mental, Escala de Qualidade de vida de Flanagan,
Seattle Angina Questionnaire (SAQ) e o SF — 36, 0 mais utilizado. ldentificando as caracteristicas
demograficas, socioecondmicas, condicbes de saude, clinicas e terapéuticas, estilo de vida como
atividades fisicas, dancas, musicoterapia, que sao adjuvantes no tratamento de pacientes com HAS.
(CONCLUSAO) Portanto, os idosos s&o visualizados enquanto sujeitos, participantes de toda acéo, tendo
como facilitador os questionarios, que se tornaram Util para avaliacdo da sua qualidade de vida, sendo
associados aos fatores constituintes de todos os modos de experiéncias e vivéncias na sociedade.
PALAVRAS CHAVES: Idoso; Presséao Arterial; Qualidade de Vida.

INTRODUCAO
A Hipertensao Arterial Sistémica (HAS) € uma condic¢do clinica multifatorial caracterizada

por niveis elevados e sustentados de Pressado Arterial (PA). Associa-se frequentemente a
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alteracdes funcionais e/ou estruturais dos orgdos-alvo (coracdo, enceéfalo, rins e vasos
sanguineos) e a alteracfes metabdlicas, com consequente aumento do risco de eventos
cardiovasculares fatais e nao fatais?.

A identificacdo de varios fatores de risco para hipertensao arterial, tais como: a
hereditariedade, a idade, o género, o grupo étnico, o nivel de escolaridade, o status
socioecondémicos, a obesidade, o etilismo, o tabagismo e o uso de anticoncepcionais orais, muito
colaboraram para os avancos na epidemiologia cardiovascular e, consequentemente, nas
medidas preventivas e terapéuticas dos altos indices presséricos, que abarcam os tratamentos
farmacoldgicos e ndo-farmacologicos?.

A HAS tem alta prevaléncia e baixas taxas de controle, € considerada uma dos principais
fatores de risco (FR) modificaveis e um dos mais importantes problemas de saude publica. A
mortalidade por doenca cardiovascular (DCV) aumenta progressivamente com a elevagao da PA
a partir de 115/75 mmHg de forma linear, continua e independente. Em 2001, cerca de 7,6
milhdes de mortes no mundo foram atribuidas a elevacdo da PA, 54% por acidente vascular
encefalico (AVE) e 47% por doenca isquémica do coracgéo (DIC), sendo a maioria em paises de
baixo e médio desenvolvimento econdmico e mais da metade em individuos entre 45 e 69 anos?.

Diante disso, é cada vez mais frequente o interesse pela qualidade de vida das pessoas
com HAS, principalmente com os idosos, tendo em vista que a qualidade de vida se associa a
uma maior longevidade, indicando diferentes aspectos do cotidiano dos individuos. Assim, a
percepcdo que o paciente possui da doenca influenciara na sua qualidade de vida, interferindo
em suas condicbes de saude e em outros aspectos gerais da vida pessoal. Dessa forma, este
estudo tem como objetivo investigar a qualidade de vida dos idosos com hipertenséo arterial

sistémica, a partir de uma revisao sistematica.

METODOLOGIA

E um estudo do tipo revis&o sistematica e descritiva, com artigos que foram coletadgg

meio de busca eletrénica em banco de dados de hiblioteca cientifica, BIREME, Biblioteg

em Saude (BVS), através dos quais foi possivel consultar as seguintes bases de g
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(Scientific Eletronic Library Online); Medline Literatura Internacional em Ciéncias da Saude;
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LILACS (Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude), entre outras.

A revisao concentrou-se em periédicos indexados na BVS, sendo utilizado como palavras-
chave hipertensédo “and” idoso, para titulo, resumo e assunto, visualizando um total de 65.568
producdes. Porém, com os critérios de incluséo, artigo completo disponivel, assunto principal a
qualidade de vida, idioma portugués e ter sido publicado nos ultimos dez anos (2005 - 2014),
foram encontrados 35 publicacdes, porém 26 individualizados sendo os demais repetidos em
outras bases de dados. Desse modo, a quantificacio estara de acordo com as 35 publica¢des. E
necessario destacar que, nenhuma publicacdo foi excluida, tendo em vista o reduzido nimero de
publicacdes nos ultimos anos que discutem qualidade de vida associada aos idosos.

Os dados foram coletados em Junho de 2015, seguidos de uma leitura detalhada de cada
artigo, sendo elaboradas sinteses, a partir das caracteristicas e da analise da esséncia de cada
um deles. O instrumento para a coleta de dados foi composto pelas caracteristicas de
identificacdo dos artigos, como: ano da publicacdo, periddico indexado, revistas e descritores. E,
para analise tém-se, as principais consideracdes sobre a qualidade de vida e as formas pelas

quais os autores chegaram a uma concluséo.

RESULTADOS E DISCUSSOES

Com base na pesquisa foi percebido que o ano que mais publicou, foi o de 2008 com 10
artigos, seguidos de 2010 e 2011 com 6 publicacbes cada uma. O que faz pensar numa
visibilidade maior da tematica nesse periodo, podendo ser considerado uma preocupa¢do com o
envelhecimento da populacdo. No que se refere aos periédicos tem-se Arg Bras Cardiol com 07

publicacdes, Rev Lat Am Enfermagem 03, Cad Saude Publica, Cogitare enferm, Disturb.

Comum, Rev Assoc Med Bras, Rev. Kair0s e Rev. enferm. UERJ com 02, cada uma, sendo as
demais apenas com uma publicacéo.

Para as bases de dados, é valido ressaltar que a LILACS apresentou o maior nimerg
publicagbdes, com 19, sendo 05 em repeti¢cdes, obtendo assim, uma amplitude maior de
seguido da MEDILINE e BDENF — Enfermagem, com 06 publica¢des cada uma, po
epetidas respectivamente, a Index Psicologia - Periddicos técnico-cientificg
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repeticoes e, 01 Coleciona SUS, somando um total de 35 publicagbes e sem as repeticbes, 26
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artigos.

Os descritores encontrados s6 confirmam a busca da pesquisa, sendo encontradas 30
palavras para qualidade de vida, 18 para hipertensdo, 13 para idosos e 06 para questionarios,
intensificando a ideia de que alguns autores utilizam questionarios para de alguma forma
conhecer a qualidade de vida, neste caso, dos idosos.

Com isso, foi possivel identificar que todas as pesquisas envolveram 0s sujeitos, idosos
com HAS, participantes ou ndo de grupos homogéneos, como aqueles que fazem algum
exercicio fisico, dancam, cantam e/ou sdo formados por grupos assistenciais. Sendo
interessante observar que, suas experiéncias, vivéncias e percepcdes mediante a patologia e
qualidade de vida, foram todas consideradas e discutidas durante os estudos.

Para medir qualidade de vida (QV) tem-se a saude como auxiliadora na avaliacdo da
eficiéncia de um tratamento que identifica problemas de maior impacto na QV do paciente,
desse modo as medidas sdo mais seguras se avaliadas por instrumentos genéricos e
especificos conjuntamente, fazendo-se necessario verificar se ha compatibilidade entre esses e
evitar repeticdes e contradicdes entre os dominios®. Assim, 0s pesquisadores se apropriaram de
instrumentos quantitativos para conhecer e materializar a qualidade de vida dos idosos,
destacando alguns questionérios utilizados pelos autores das publicacdes, tem-se: MINICHAL,
WHOQOL - Bref, WHOQOL - 100, Escala de Lawton, Mini-Exame do Estado Mental, Escala de
Qualidade de vida de Flanagan, Seattle Angina Questionnaire (SAQ), entre outros, sendo o SF -
36 o0 mais utilizado.

O SF-36 é um formulario genérico de avaliacdo de qualidade de vida para individuos

acima de 14 anos, auto-aplicavel ou submetido em entrevista face a face ou por telefone. Foi

traduzido e adaptado em 29 paises e utilizado entre diferentes grupos de pacientes, incluindo

portadores de hipertensédo arterial. Apresenta 36 itens ou questdes e é dividido em novg

dominios, a saber: Estado geral de saude (GS); Evolugéo do estado de saude (EV); Capacj

funcional (CF); Desempenho fisico (DF); Aspectos emocionais (AE); Aspectos sociais
DR); Vitalidade (VT) e, Satde mental (SM)*.
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Com isso, mostra-se a necessidade de investigar em conjunto, as caracteristicas
demograficas, socioeconémicas, condi¢cdes de saude, clinicas e terapéuticas e, estilo de vida
associadas a melhora da QV. O que esta diretamente relacionada com o sujeito e as pessoas
que estao em seu circulo de cuidados, como familiares, amigos e equipe profissional de saude e
outros.

Para complemento, alguns estudos mostram que atividades fisicas, dancas,
musicoterapia, sdo adjuvantes no tratamento de pacientes com HAS, porém, seu efeito na
qualidade de vida destes pacientes é pouco conhecido. Por isso, a necessidade de pesquisas e
propostas intervencionistas na vida dos idosos, no sentido de garantir melhoria na qualidade de

vida, consequente envelhecimento com satde >°.

CONCLUSAO

Diante disso, é perceptivel que as publicacées de 2008 a 2011, se mostraram satisfatoria,
apesar do declinio apdés esses anos, sendo os descritores facilitadores para a busca dos artigos,
0s quais se fidelizaram ao conteldo e destacaram aspectos relacionados a qualidade de vida
dos idosos com HAS. Lembrando que, os mesmos sdo visualizados enquanto sujeitos,
participantes de toda acdo, no sentido de contribuir para as pesquisas, facilitado pelos
questionarios, que se tornaram Util para avaliacdo da sua qualidade de vida, sendo associados
aos fatores constituintes de todos os modos de experiéncias e vivéncias na sociedade, como as
condicbes demograficas, sécio econdmico e de saude, em que a atividade fisica, dancas e

musicas, tem sido colaboradores para melhoria de vida.
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