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Resumo: A Hipertensão Arterial Sistêmica (HAS) é um estado clinico causado por múltiplos fatores, que tem 

como características graus aumentados e mantidos de pressão arteriais sendo variáveis psicológicas exercem uma 

grande influencia no seu aparecimento. Objetivo: analisar a influência de algumas variáveis psicológicas nos 

níveis de pressão arterial no individuo idoso Métodos: trata-se de estudo do tipo analítico com delineamento 

transversal e abordagem quantitativa, as coletas de dados foram realizadas nos meses de agosto e setembro de 

2016 e teve como objeto de estudo 238 indivíduos em um município do interior da Bahia. Resultados: Quanto ao 

cruzamento entre os dados de transtornos mentais e hipertensão arterial: 11 não hipertensos apresentavam 

distúrbios psicológicos enquanto 200 apresentavam hipertensão arterial concomitantemente á distúrbios mentais. 

Conclusão: O presente estudo evidenciou uma relação direta entre hipertensão arterial e distúrbios psicológicos. 
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Evaluation of the influence of mental disorders about arterial 

pressure in elderly registered in a project 
 

Abstract: Systemic arterial hypertension (SAH) is a clinical state caused by multiple factors, which has as 

characteristics increased degrees and sustained arterial pressure and psychological variables have a great 

influence on their appearance Objective: to analyze the influence of some psychological variables on blood 

pressure levels in the elderly. Method: This is an analytical study with a cross-sectional design and a quantitative 

approach. Data collection was carried out in August and September 2016, and 238 individuals were studied in a 

municipality in the interior of Bahia. Results: Regarding the cross-referencing of mental disorders and 

hypertension: 11 non-hypertensive patients presented psychological disorders while 200 presented arterial 

hypertension concomitantly with mental disorders. Conclusion: The present study evidenced a direct relationship 

between arterial hypertension and psychological disorders. 
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Introdução 

 

 A Hipertensão Arterial Sistêmica (HAS) é um estado clinico causado por múltiplos 

fatores, que tem como características graus aumentados e mantidos de pressão arterial 

(BRASIL, 2013). É uma patologia considerada atualmente como um dos mais importantes 

problemas de saúde de ordem pública, tanto na esfera brasileira como na esfera global, sendo 

ela a causa principal de morte ou de forma indireta age concomitantemente para que esta 

ocorra em milhões de pessoas (PEREZ, 2015). Em torno de 32,5% (36 milhões) de indivíduos 

brasileiros é acometido pela hipertensão arterial e entre a população idosa há um amento 

desse percentual que chega á 50%, sendo responsável por 339.672 dos quais (29,8%) das 

mortes por doenças cardiovasculares (MALACHIAS et al., 2016).  

Existe varias classificações do grau de hipertensão arterial sistêmica-HAS essa 

classificação é feita a partir da medida da pressão sistólica e diastólica é considerada ótima se 

os níveis estiverem entre: Normotensos se a pressão sistólica estiver < 120 mmHg e a 

diastólica < 80 mmHg é considerada normal os níveis de pressão sistólica < 130 mmHg e 

diastólica < 85 mmHg, Limítrofe pressão sistólica entre 130 a 139 mmHg e diastólica entre 85 

a 89 mmHg e considerada como Hipertensão estágio 1 se a pressão sistólica estiver entre 140 

a 159 mmHg e a diastólica estiver entre 90 a 99 mmHg, Hipertensão estágio 2 se a pressão 

sistólica estiver entre 160 a 179 mmHg e a diastólica 100 a 109 mmHg, Hipertensão estágio 3 

se a pressão sistólica estiver ≥ 180mmHg e a diastólica estiver ≥ 110 mmHg (BRASIL, 2013). 

A depressão é considerada um transtorno do humor e tem como sintomas 

característicos a apatia a dificuldade de exercer as atividades diárias, insônia ou hipersonia e 

desejo de auto-extermínio entre outros (APA, 2013). Já o estresse é uma resposta do 

organismo frente a fatores estressores (CAVALCANTI JUNIOR; SOUZA, 2016). 

Uma hipótese é que a depressão possa estar ligada a resposta imune, e a sínteses de 

catecolaminas onde esse mecanismo age deficitariamente o que contribui etiologicamente 

para o individuo desenvolver tanto depressão como estresse (Rabelo et al., 2017). Atualmente 

fala se muito sobre a influência dos substâncias químicas produzidas pelos neurônio tendo em 

destaque os neurotransmissores dopamina e serotonina (MOREIRA; GARCIA; CAVAZZA, 

2917). 

 Tendo em vista o grande número de idosos que apresentam concomitantemente algum 

distúrbio psicológico e Hipertensão Arterial Sistêmica (HAS), este presente estudo teve com 
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objetivo analisar a influência de algumas variáveis psicológicas nos níveis de pressão arterial 

no individuo idoso, para tal foi eleito os distúrbios mentais: ansiedade, depressão e estresse.  

 

 

Metodologia  

 

Trata-se de um subprojeto do projeto principal intitulado Perfil Epidemiológico da 

Obesidade e os fatores associados, um estudo do tipo analítico com delineamento transversal 

e abordagem quantitativa, as coletas de dados foram realizadas nos meses de agosto e 

setembro de 2016 e teve como objeto de estudo 238 indivíduos em um município do interior 

da Bahia. 

Para atingir o objetivo foram utilizados os seguintes instrumentos de coleta de dados: 

Questionário de estresse de Lipp “O questionário de estresse foi organizado por LIPP e teve 

sua validação em 1994, teve sua reformulação e padronização e aprovação em 2000, 

permitindo assim fazer o diagnostico de estresse ou sua ausência em indivíduos adultos. Este 

questionário é Composto por três fases a primeira referem a sintomas físicos e mentais das 

ultimas 24 horas, o segundo fase refere a sintomas de experimentado na semana anterior e 

ultima fase refere a sintomas apresentado no mês anterior” (ROSSETTI et al, 2008, p. 113). 

Questionário de depressão de Beck “O inventario de depressão de Beck é um 

questionário onde o individuo sinaliza os sintomas da depressão e ele permite qualificar o 

grau de depressão ou sua ausência” (GOMES-OLIVEIRA et al., 2012, p. 390). 

Questionário de ansiedade de Beck “Os sintomas de ansiedade foram analisados pelo 

Inventário de Ansiedade de Beck (BAI), que é composto por 21 itens onde o sujeito precisa 

assinalar, em uma grandeza de quatro pontos, o grau dos sintomas que ele refere, onde as 

classificações variam entre grau mínimo grau leve, grau moderado ou grave” (SILVA et al., 

2016, p. 230). 

Questionário socioeconômico adaptado - Universidade Estadual de Londrina (UEL) 

“Para classificar a classe social em que o individuo estudado pertence foi aplicado o 

questionário simplificado a partir do questionário socioeconômico elaborado pela 

Universidade Estadual de Londrina-PR. Que composto por perguntas referende a renda 

familiar” (FINATTI; ALVES; SILVEIRA, 2007, p. 1). 
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 Quanto a pressão Arterial foi aferida a partir deum aparelho digital de marca G-TECH 

usada à técnica de aferição preconizada pelo Ministério da Saúde (BRASIL, 2013). 

  Vale salientar que todos os participantes do estudo assinaram livremente o Termo de 

Consentimento Livre e Esclarecido. Em seguida, foram agendados os encontrados para coleta 

dos dados, que aconteceu de maneira individualizada e respeitando a rotina de trabalho do 

grupo. A análise de dados foi obtida com auxílio do Programa Statistical Package for the 

Social Sciences SPSS® 22.0, considerando um nível de significância de p<0,05. O presente 

esta inserido no Núcleo de Extensão, Pesquisa e Estudo de Doenças Crônicas, que visa 

mapear o perfil da obesidade de um município do interior da Bahia estudo seguiu os preceitos 

éticos e legais e teve todo de desenvolvimento desse trabalho foi conduzido de acordo com a 

Resolução 466/12 e submetido à aprovação do Comitê de Ética em Pesquisa da Faculdade 

Independente do Nordeste (FAINOR), que tem como parecer de aprovação nº 1.670.007. 

 

 

Resultados e Discussão  

 

Tabela 1 - Transtornos e hipertensão arterial  

 

Hipertensão x² Transtornos x² 

Sim Não  Sim Não  

Classe Social  

0,336 

 

0,198 
C 2 0 2 0 

D 9 3 10 2 

E 183 24 198 10 

Ensino Superior  

0,47 Sim 8 200 
0,971 

9 215 

Não 1 26 1 11 

Transtornos Mentais  

 

Sim 200 1 
0,542 

Não 26 11 

Fonte: Dados colhidos da pesquisa, 2017. 

 

Dos 238 indivíduos analisados no quesito transtornos mentais: Quanto aos critérios 

classe social: 02 eram pertencentes da classe social C, 10 pertenciam à classe social D, 198 

classe social E, 28 ficaram omissos no sistema. Analisando no quesito diagnostico 

Hipertensão Arterial, 02 eram pertencentes da classe social C, 09 eram pertencentes da classe 
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social D, 183 classe social E. Quanto ao cruzamento entre os dados de transtornos mentais e 

hipertensão arterial: 11 não hipertensos apresentavam distúrbios psicológicos enquanto 200 

apresentavam hipertensão arterial concomitantemente á distúrbios mentais.  

  Este presente estudos evidenciou uma relação direta entre hipertensão arterial e 

distúrbios psicológicos o que está em consonâncias com estudos publicados que demonstra 

que variáveis psicológicas exercem grandes influencia no aparecimento da Hipertensão 

Arterial sistêmica (FIGUEIREDO; CASTRO, 2015). Um estudo realizado com 172 idosos, 

25% (p=0,1158), dos idosos hipertensos demonstrou que não houve diferenças importantes 

entre as variáveis depressão baixas cognitivas com hipertensão, porém foi possível definir que 

geralmente a população com depressão e problemas cognitivos é superior á população geral 

(SILVA, 2014).   

 

 

Considerações Finais 

 

Os dados obtidos demonstraram uma relação significativa entre transtornos mentais e 

Hipertensão Arterial Sistêmica-HAS, deseja-se, que este estudo colabore positivamente nas 

estratégias de combate á essas condições clinicas que vitimizam milhares de indivíduos ao 

ano e onera o estado, tendo em expectativa que os profissionais de saúde estendam suas 

visões sobre a pessoa humana tendo em vista o ser de forma holística para poder exercer o 

cuidado com excelência e primazia. Simultaneamente deseja-se que este estudo proceda ainda 

auxiliar outros sobre essa concepção, instigando novas averiguações para subsidiar de táticas 

de enfretamento á esses problemas de saúde. 
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