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Resumo 
A Hipertensão Arterial (HA) é um importante fator de risco para alterações glicêmicas, como diabetes 
mellitus, elevando o risco de complicações cardiovasculares. Nesse sentido, é importante conhecer o 
perfil glicêmico dos pacientes com HA. Assim, o objetivo deste estudo foi avaliar o perfil glicêmico de 
pacientes com HA. Foi realizado um estudo transversal elaborado em seis etapas: construção do 
formulário de coleta de dados, construção de manual de preenchimento, treinamento da equipe, estudo-
piloto, coleta e análise dos dados. Participaram deste estudo 128 pacientes, dos quais 75% eram do 
sexo feminino. A média da glicemia capilar aleatória entre as mulheres foi de 135,8 mg/dL e entre os 
homens foi de 154,0 mg/dL. Já em relação a HbA1c a média entre as mulheres foi de 6,8% e a dos 
homens foi de 7,0%. Os achados deste estudo possibilitaram conhecer o perfil glicêmico de pacientes 
com HA e reforçam a importância de intervenções direcionadas não só para o manejo da HA, mas 
também outras condições associadas como o perfil glicêmico em pacientes com essa condição, a fim 
de contribuir para a redução dos riscos associados. 
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Introdução 
 

A hipertensão arterial (HA) é uma doença crônica caracterizada pela elevação da pressão 
sanguínea nas artérias, quando os valores de pressão sistólica e diastólica são iguais ou superiores a 
140/90 mmHg, respectivamente (Barroso et al., 2020). A prevalência de HA aumentou 
significativamente de acordo com um estudo liderado pelo Imperial College London e Organização 
Mundial da Saúde, e nos últimos 30 anos, houve um aumento de 378 milhões de casos, chegando a 
1,2 bilhões de pessoas que apresentam essa condição no mundo (Organização Pan-Americana da 
Saúde, 2021). No Brasil, em 2021, cerca de 26,3% dos adultos possuíam diagnóstico de HA (Brasil, 
2022). No estado do Espírito Santo a estimativa é que cerca de 1,3 milhão de pessoas possuam essa 
condição de saúde (Espírito Santo, 2020). Neste sentido, a HA representa um importante problema de 
saúde pública, alta prevalência e complexa etiologia. (World Health Organization, 2023). 

A HA se trata de uma condição frequentemente assintomática, podendo causar alterações 
tanto estruturais quanto funcionais em órgãos-alvo, como coração, cérebro, rins e vasos (Barroso et 
al., 2020). A HA é o principal fator de risco modificável para doenças cardiovasculares, além disso, está 
ligada a fatores de risco metabólicos para doenças cardiovasculares e renais, como dislipidemia, 
obesidade abdominal, intolerância à glicose e diabetes mellitus (DM) (Rodacki et. al, 2024). Nesse 
sentido, estudos relatam que a maioria dos indivíduos que possuem HA apresentam valores glicêmicos 
alterados (Barroso et al., 2017; Francisco et al., 2018). Nesse contexto, medir a glicemia torna-se 
importante, uma vez que, a incidência de complicações cardiovasculares é grande no diabetes e podem 
ser potencializadas com outros fatores associados como a HA (SBD, 2020).  
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Para avaliação do perfil glicêmico podem ser utilizados alguns parâmetros importantes como a 
medição da glicemia capilar aleatória (Wang; Hng; 2021). A medição da glicemia capilar aleatória é um 
método simples e rápido que permite avaliar os níveis de glicose no sangue em qualquer momento do 
dia (Brasil, 2024). Em casos de DM, a glicemia aleatória apresenta valores ≥ 200 mg/dL (Rodacki et. 
al, 2024). O acompanhamento dos níveis de glicose durante o dia por meio da glicemia capilar aleatória 
possibilita avaliar a eficácia e a segurança do tratamento, permitindo identificar se há necessidade de 
ajustes no regime terapêutico do paciente (Weinstock et al., 2020). 

Outro parâmetro utilizado é a hemoglobina glicada (HbA1c), que fornece uma visão mais 
abrangente e de longo prazo do controle glicêmico (Adefisan, 2020). A HbA1c reflete a média dos níveis 
de glicose no sangue dos últimos 90 a 120 dias, oferecendo uma avaliação mais estável do estado 
glicêmico do paciente (Brasil, 2020). Sendo assim, a HbA1c é extremamente importante, pois não está 
sujeita às variações diárias que podem afetar outros métodos, como a glicemia capilar aleatória. Em 
situações de normoglicemia é encontrado HbA1c menor que 5,7%, já no DM estabelecido é encontrado 
HbA1c ≥ 6,5 (Rodacki et. al, 2024).  

Estudos realizados mostram que indivíduos que possuem HA apresentam maior prevalência de 
apresentarem DM (Francisco et al., 2018; Reuter et al., 2019; Moura et al., 2015). Diante do exposto, o 
presente estudo tem como objetivo a avaliação do perfil glicêmico de pacientes com HA em um 
município sul capixaba. 
 
Metodologia 
 

Foi realizado um estudo transversal para avaliar o perfil glicêmico de pacientes com HA, no 
período de setembro de 2022 a agosto de 2023. A população do estudo foi composta por pacientes 
com HA, com idade igual ou superior a 18 anos, HA autorreferida, em uso de medicamento para HA há 
pelo menos seis meses e atendidos na Farmácia Comunitária Municipal de Alegre/ES. Para tal, o 
estudo foi realizado em seis etapas. Inicialmente foi construído um formulário para os dados 
sociodemográficos (idade, sexo, raça, estado civil e escolaridade) e perfil glicêmico (glicemia capilar e 
hemoglobina glicada).  

A segunda etapa, em paralelo à construção do formulário, foi desenvolvido um manual de 
preenchimento, a fim de padronizar o processo de coleta dos dados. A terceira etapa consistiu em um 
treinamento teórico-prático para os membros da equipe, que incluiu instruções sobre abordagens aos 
pacientes, aplicação do questionário, uso dos aparelhos necessários e outras informações sobre a 
temática. Na quarta etapa foi realizado estudo-piloto com 10 pacientes, a fim de validar o formulário 
construído na etapa 03.  

Na quinta etapa foram agendadas entrevistas com os pacientes, em posse do formulário 
desenvolvido anteriormente. A glicemia capilar foi medida de acordo com as recomendações da 
Sociedade Brasileira de Diabetes (Rodacki et. al, 2024), utilizando o glicosímetro Accu-Chek Guide. Já 
a Hemoglobina glicada foi medida por meio de exame realizado em laboratório terceirizado, utilizando 
o método de turbidimetria. Os resultados de exames de glicose foram interpretados utilizando os 
parâmetros de referência da Diretrizes da Sociedade Brasileira de Diabetes (Tabela 1). 

 

Tabela 1– Parâmetros de referência dos exames de glicemia e hemoglobina glicada 

Parâmetro Valores de referência 

Glicemia capilar aleatória (mg/dL) < 200 

Hemoglobina glicada (%) < 5,7 

Fonte: Rodacki et. al, 2024. 
 

Na última etapa, os dados obtidos organizados no programa Microsoft Office Excel®, em 
seguida, tabulados e analisados por meio de estatística descritiva para calcular a média e o desvio 
padrão. Todas as considerações éticas foram observadas (Parecer nº 4.732.878 | CAAE 
13586319.6.0000.8151). 
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Resultados 
 

Participaram deste estudo 128 pacientes, dos quais 75,0% (n=96) eram do sexo feminino. Além 
disso, a idade média geral encontrada foi de 61,92 (±11,20) anos, sendo a idade média das mulheres 
50,17 (±11,10) e 67,18 (±11,20) dos homens. Quanto à origem étnica, a maioria dos pacientes se 
autodeclararam como pardos. Em relação à escolaridade, a maioria da população estudada tinha 
escolaridade até o ensino fundamental I e ensino médio completo. Na tabela 02 observa-se os dados 
sociodemográficos 

 

Tabela 2 – Variáveis avaliadas de acordo com os sexos feminino e masculino. 
  Feminino Masculino Total 

Estado civil n (%)       

Casado 54 (56,3%) 20 (62,5%) 74 (58,3%) 

Divorciado/Separado 9 (9,4%) 6 (18,7%) 15 (11,8%) 

Solteiro 21 (21,9%) 5 (15,6%) 26 (20,5%) 

Viúvo 12 (12,5%) 1 (3,2%) 13 (9,4%) 

Escolaridade n (%)       

Analfabetismo 8 (8,3%) 3 (9,4%) 11 (8,5%) 

Ensino fundamental I 44 (45,8%) 12 (37,5%) 56 (43,7%) 

Ensino fundamental II 14 (14,8%) 6 (18,7%) 20 (15,6%) 
 

Ensino médio 30 (31,25%) 11 (34,3%) 41 (32,2%) 

Ocupação n (%)       

Agricultor (a) 3 (3,1%) 1 (3,1%) 4 (3,1%) 

Aposentado (a) 32 (33,3%) 23 (71,8%) 55 (43,0%) 

Desempregado (a) 1 (1,0%) 1 (3,2%) 2 (2,0%) 

Dona de casa 30 (31,2%) 0 (0,0%) 30 (23,4%) 

Professor (a) 2 (23,0%) 1 (3,2%) 3 (2,3%) 

Outros 28 (28,4%) 6 (18,7%) 34 (26,2%) 

Cor ou raça n (%)       

Branca 25 (26,1%) 8 (25,0%) 33 (27,6%) 

Parda 39 (37,4%) 13 (40,6%) 52 (42,7%) 

Preta 23 (35,5%) 4 (12,5%) 27 (22,4%) 
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Outros 1 (1,0%) 7 (21,9%) 8 (7,3%) 

Fonte: o autor 
 
 
Com relação aos dados clínicos, a média da glicemia capilar entre os participantes foi de 140,4 

mg/dL, sendo a média dos homens superior (154,0  mg/dL) do que das mulheres (135,8  mg/dL). Dentre 
esses dados, 15,0% (n=18) dos indivíduos apresentaram valores acima de 200 mg/dL, sendo a maioria 
mulheres (n=11).  Já em relação a HbA1c a média foi de 6,8%, sendo a média entre os homens foi de 
7,0% e entre as mulheres foi de 6,8%. 84,1%  (n=101) dos pacientes apresentaram igual ou acima 
de  5,7%, sendo 75 mulheres. 

 
Tabela 3 – Parâmetros Clínicos 

Variáveis 
Média (Mínimo-Máximo) 

Feminino 
n= 96 

Masculino 
n= 32 

Total 
n= 128 

DP 

Glicemia capilar aleatória (mg/dL) 
135,8  

(34-540) 
154,0  

(76-398) 
140,4  

(34-540) 
12,86 

Hemoglobina glicada 
(%) 

6,8  
(4,6-14,3) 

7,0  
(4,6-13,4) 

6,8 
(4,6-14,3) 

0,14 

Fonte: o autor 
 
Discussão 
 

Os achados deste demonstram que o sexo feminino foi o mais prevalente no grupo examinado. 
Esse resultado está em consonância com a literatura existente, que aponta uma maior prevalência de 
mulheres em comparação aos homens em estudos relacionados à saúde (SIlva et al., 2016; Santana 
et al., 2018). Além disso, a prevalência do diagnóstico médico de HA é maior entre mulheres (Brasil, 
2024). Tais resultados podem ser justificados por uma maior procura de serviços de saúde por parte 
das mulheres (Gomes et al., 2022). 

A média de idade dos pacientes analisados está de acordo com outros estudos que descrevem 
o perfil dos pacientes com HA atendidos pela atenção primária no Brasil (Gomes et al., 2022; Sarno; 
Bittencourt; Oliveira, 2020). Essas observações refletem a demografia do país, caracterizada por uma 
maioria feminina e por um processo de envelhecimento populacional (Teixeira Júnior et al., 2019). Além 
disso, a maioria dos participantes não concluíram o ensino médio, esse dado está de acordo com outros 
estudos que relatam a maior prevalência de indivíduos com escolaridade apresentando ensino 
fundamental completo (Lobo et al., 2017; Larki et al., 2018). 

Quanto à glicemia capilar aleatória, a maioria dos participantes apresentou valores dentro do 
limite aceitável. Apesar dos valores dentro do desejado, a avaliação desse parâmetro é relevante, 
devido a alta prevalência de DM na população com HA (Yan et al., 2016). No estudo foi observado que 
a maioria dos indivíduos apresentaram resultados da HbA1c acima do valor 5,7%. O estudo realizado 
por Yuan Li et al. (2021), envolvendo 585 pacientes com HA, revelou que 24,2% dos participantes 
apresentaram HbA1c maior do que 5,7%, isso pode resultar em uma série de consequências como 
hiperglicemia, cetoacidose, neuropatia, nefropatia e aumento do risco de eventos cardiovasculares, 
como infarto do miocárdio e acidente vascular cerebral (Cortez et al., 2015). A presença de HbA1c 
acima de 5,7% sugere a necessidade de um monitoramento glicêmico, pois o valor está acima do 
considerado como referência para normoglicêmia (Rodacki et. al, 2024; Izar et al., 2023). Diante disso, 
avaliar o perfil glicêmico de pacientes com HA, é importante para minimizar os riscos de complicações 
associadas a condição (Tian et al., 2018) 
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Conclusão 
 

Os achados deste estudo possibilitaram conhecer o perfil glicêmico de pacientes com HA, e mostrou 
que a maioria dos participantes apresentaram glicemia capilar aleatória dentro dos valores de 
referência, entretanto, a HbA1c estava acima dos limites recomendados. Estes achados reforçam  a 
importância de intervenções direcionadas não só para o manejo da HA, mas também outras condições 
associadas como o perfil glicêmico em pacientes com essa condição, a fim de contribuir para a redução 
dos riscos associados. Diante disso, é necessário a realização de novos estudos para investigar a 
relação entre os valores glicêmicos na população com HA. 
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