Dados Mundiais:
Mortes em 2000 atribuiveis a fatores

de risco selecionados

Hipertenséao
Tabagismo
Colesterol elevado
Baixo Peso

_ Sexo nao-seguro
Baixo consumo de vegetais

Obesidade
Sedentarismo
Alcoolismo
Agua impropria
Fumaca de combustivel sélido
Deficiénciade ferro
Poluicéo urbana do ar
Deficiénciade zinco

Deficiéncia de vitamina A
Injecbes ndo-seguras no cuidado a saude

Fatores de risco ocupacionais
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X1l CONGRESSO MEDICO DO PIAUI

QUEM TEM HIPERTENSAO ARTERIAL E

QUANDO INTERVIR



Classificacao da PA (> 18 anos)m

Classificagao PAS (mmHg) PAD (mmHg)
Otima < 120 < 80|
Normal | < 130 < 85
Limitrofe. ' = 130-139 85-89, '
Hipertensao = | %
Estagio I (leve) 140-159 90-99
Estagio II (moderado) 160-179 100-109
Estagio III (grave) > 180 > 110
Sistolica isolada > 140 < 90

O valor mals alto de sistilica ou diastolica estabelece o estaglo do quadro hipertensivo.
Quando as pressoes sistolica e diastdlica situam-se em categorias diferentes, a maior
deve ser utilizada para classificacio do estagio.



Hipertensao arterial sistémica
Avaliacao:

RECOMENDACOES PARA SEGUIMENTO

P.A. INICIAL(MMHG)

SEGUIMENTO

SIST. DIAST.

REAVALIAR EM 1 ANO
<130 <85 ESTIMULAR MEV
130-139 85-89 REAVALIAR EM 6 MESES

INSISTIR EM MEV
140-159 90-99 CONFIRMA EM 2 MESES

CONSIDERAR MAPA/MRPA






