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RESUMO: A hipertensdo arterial sistémica (HAS) se trata de uma doenca cronica de Palavras-
chave:
Crianca.
Diante disso, o aumento de casos dentre a populacao pedidtrica tem-se mostrado Hipertensdo.
Intervencado.
Fatores de
associada a diversas complicagdes e fatores de risco. A identificacdo precoce desses risco.

origem multifatorial e, consequentemente, um importante desafio de saude publica.

preocupante. No Brasil, por exemplo, a prevaléncia em criancas varia de 4% a 9,8%, e esta

fatores é fundamental para a prevencdo e o controle da HAS infantil. O objetivo deste
trabalho foi identificar os principais fatores de risco, as possiveis causas e estratégias
preventivas, além de reunir dados que possam apoiar pesquisas futuras sobre HAS em
criancas. Foi realizada uma mini revisao de literatura, a partir de estudos publicados entre
0s anos de 2020 a 2025, nas bases de dados eletronicas PubMed e SciELO. A estratégia de

busca incluiu os seguintes descritores em portugués: ‘Crian¢a’, ‘Hipertensao’,
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‘Intervencao’ e ‘Fatores de risco’, além dos seus respectivos correspondentes em inglés.

Foram identificados 942 artigos, dos quais cinco foram selecionados. Alguns fatores de
risco identificados foram: caracteristicas de seus genitores, como idade avancada, tipo de
ocupacdo, habitos e casos de sindromes metabdlicas nas maes; assim como aspectos
relacionados as préprias criancas como sobrepeso, obesidade, sedentarismo e consumo
de alimentos ultraprocessados. Nesse sentido, o reconhecimento precoce do quadro de
aumento da pressdo arterial em criangas, com base nos fatores de risco associados, é de
extrema importancia para possiveis intervencdes, auxiliando na prevencao a hipertensao

arterial infantil.

INTRODUCAO
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A hipertensdo arterial sistémica (HAS) é classificada, conforme diretrizes da European
Society of Cardiology/ European Society of Hypertension (ESC/ESH), como valores pressdricos iguais ou
superiores a 140/90 mm Hg, enquanto a American College of Cardiology/ American Heart Association
(ACC/AHA) adotou, em recente atualizacdo, valores a partir de 130/80 mm Hg. A HAS é a principal causa
de morte do mundo, sendo responsavel por aproximadamente 45% dos dbitos por infarto agudo do
miocdrdio e 51% dos acidentes cerebrovasculares’.

Embora predominante em adultos, observa-se um crescimento preocupante da hipertensao
na faixa etdria pediatrica, consolidando-se como um relevante problema de satdde publica. Dados indicam
um aumento na incidéncia de hipertensdo em criangas no Brasil, variando de 4% a 9,8%, enquanto na China,
por exemplo, a prevaléncia é de 18.4%. A hipertensdo infantil persiste na fase adulta, comprometendo a
qualidade de vida dessas criangas, como a presenca de danos cardiovasculares: hipertrofia ventricular e
espessamento da camada intima da artéria coronadria, infarto do miocdrdio e insuficiéncia cardiaca3. Além
disso, também sdo apontadas como consequéncias da falta de controle da pressdo arterial, os baixos
niveis de aptiddo cardiorrespiratéria (APCR), acidente vascular cerebral (AVC) e aumento da
morbimortalidade precoce*.

Dados da Organizacdo Mundial de Satide (OMS) revelam que, nas ultimas quatro décadas,
houve um crescimento expressivo da prevaléncia da obesidade e do sobrepeso infantil, sendo que em
2016, estimou-se que cerca de 340 milhdes de criancas e adolescentes entre 5 e 19 anos foram
classificados como acima do peso ou obesos®. A obesidade infantil é influenciada por multiplos fatores,
incluindo determinantes genéticos, comportamentais e ambientais, como a depressdo e o estresse, em
que criangas expostas a ambientes mais estressantes possuem maior chance de desenvolverem
hipertensado®. Os estudos analisados ndo apresentaram grandes diferencas entre os fatores de risco,
sendo que todos relacionaram o IMC (indice de massa corporal) de alguma forma a hipertensdo, embora
haja varia¢Ges quanto a intensidade dessa associacdo™.

Com o intuito de analisar os fatores de risco mais relevantes, esta mini revisdo foi baseada
em estudos publicados entre 2020-2025. A andlise concentrou-se em estudos que relacionaram a
hipertens3do infantil a fatores de risco, os quais ser@o abordados e explorados nesta mini revisdao, com
énfase na obesidade, sobrepeso e caracteristicas parenterais, como a idade, ocupac¢do e a presenca de
sindromes metabdlicas, ndo abordando especificamente fatores genéticos ou socioecondmicos™®.

Dessa forma, a identificacdo e correcao dos principais fatores de risco, é importante para a
prevencao e manejo precoce da hipertensao infantil*”. Portanto, a presente mini revisdao teve como
objetivo identificar os principais fatores de risco, as possiveis causas e estratégias preventivas, além de

reunir dados que possam apoiar pesquisas futuras sobre HAS em criancas.

METODOLOGIA
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A metodologia empregada na presente mini revisdo integrativa de literatura seguiu os
critérios estabelecidos para responder a seguinte pergunta norteadora: “Quais sdo os principais fatores
de risco associados a hipertensdo infantil e quais intervencdes sdo mais eficazes para o seu controle?”. A
busca sistemdtica foi realizada na base de dados de National Library of Medicine and National Institutes
of Health (PubMed) e Scientific Electronic Library Online (SciELO), utilizando descritores selecionados a
partir do Descritores em Ciéncias da Salude (DeCS). Os termos empregados foram "Children",
"Hypertension", “Intervencdo” e “Risk Factors” combinados pelo operador booleano AND, de modo a
garantir que os artigos selecionados abordassem, simultaneamente, esses conceitos. Além disso, foi
empregado o operador booleano NOT, associado ao termo "Adult", com o intuito de excluir artigos que
tratavam da hipertensdo em adultos, assegurando que a andlise se concentrasse na populacao infantil.
Como critérios de inclusdo, foram estabelecidos os seguintes parametros: artigos primarios publicados
entre os anos de 2020 a 2025 nos idiomas portugués e inglés. Ademais, foram excluidos os trabalhos que
ndo apresentam disponibilidade na integra nas bases de dados pesquisadas e artigos que ndo abordavam
diretamente a pergunta norteadora da pesquisa. A busca inicial resultou na identificacdo de 942 estudos
em fevereiro de 2025, nos quais, apds analise dos titulos e resumos, 934 artigos foram excluidos. Dessa

maneira, cinco artigos primarios foram selecionados para compor a amostra final desta mini revisdo.

RESULTADOS

Nesta mini revisdo integrativa, analisou-se a relevancia dos fatores de risco associados a
hipertensdo infantil e suas intervencbes, utilizando como varidveis a idade, o indice de massa corporal
(IMC) e caracteristicas maternas e paternas, resultando na selecdo de cinco artigos, cujos resultados de

interesse estao apresentadas no quadro 1.

Quadro 1- Matriz de coleta de dados sobre hipertensdo arterial em criancas e fatores de risco
relacionados, a partir da analise de artigos publicados entre 2020 e 2025.

Autor Desenho de estudo | Objetivos Resultados

Erika et al. Estudo seccional Verificar a associa¢do entre Fatores de risco para a

(2020) sobrepeso, obesidade e hipertensao arterial
pressao arterial elevada em sistémica em criangas:
escolares brasileiros com sobrepeso e obesidade.
idade entre 6 e 10 anos
incompletos.
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Amiri et al.
(2021)

Yanetal.
(2022)

Dormanesh et al.
(2023)

Welser et al.
(2023)

De acordo com o estudo de Amiri et al., a idade média materna, foi um dos fatores de risco

Estudo transversal
(Fase 1) e estudo de
acompanhamento
prospectivo (Fase 2)

Estudo transversal

Estudo
multicéntrico

Estudo de coorte
retrospectivo

Pesquisar a associagdo entre
0s grupos de riscos dos pais e
a incidéncia de hipertensao
na prole em uma populagao

do leste do Mediterraneo
durante um

acompanhamento de 13 anos.

Pesquisar a prevaléncia de

hipertensdo e os fatores de
risco associados em criangas

chinesas com deficiéncia
intelectual.

Determinar a epidemiologia
da obesidade e hipertensao

entre criangas em idade

escolar em familias militares,

bem como os fatores
associados a obesidade e a
pressao arterial elevada
nessa populagao.

Descrever a incidéncia de
hipertensdo e sua relagao
com o perfil

cardiometabdlico e genético
em criangas e adolescentes

de uma cidade do sul do

Brasil em um periodo de trés

anos.

Idade avanga, ocupagdo e
sindromes metabdlicas
maternas associadas a
maior ocorréncia de
hipertensao arterial
sistémica nas criangas.

Obesidade, sedentarismo,
ma alimentacao e
ocupacao paterna como
fatores associados a maior
ocorréncia de hipertensdo
arterial sistémica nas
criangas.
Fatores de risco para a
hipertensao arterial
sistémica em criangas:
sobrepeso e obesidade.

Fatores de risco para a
hipertensao arterial
sistémica em criancgas e
adolescentes: sobrepeso e
obesidade.

para hipertensdo arterial infantil identificados, sendo que as mdes das 1669 criancas aptas a participar do

estudo, com uma média de idade de 46 anos ou mais, representavam um alto risco de seus filhos

desenvolverem hipertensao3.

Além disso, o estudo também considerou outras caracteristicas maternas, como a presenca

de sindromes metabdlicas, a exemplo da obesidade abdominal, hipertensao arterial, resisténcia a insulina

e dislipidemia, e as ocupa¢des maternas. Observou-se que a taxa de maes que sao donas de casa foi maior

no grupo de alto risco de hipertensao do que no grupo de baixo risco, o0 que pode estar relacionado a

menor estabilidade financeira e ao excesso de trabalhos domésticos, os quais desencadeiam altos niveis

de estresse. Esse cendrio pode afetar diretamente os aspectos emocionais da crianca, favorecendo
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habitos alimentares inadequados, como quadros de compulsdo alimentar, menor pratica de atividades
fisicas, e maior tensdo emocional, fatores que colaboram para o desenvolvimento precoce da hipertensdo
arterial infantil®.

De forma comparativa, foi analisada a influéncia da ocupacao paterna na hipertensao infantil.
O estudo de Yan et al. identificou que pais que atuavam como balconistas, representantes de venda e
trabalhadores industriais apresentavam maior associacdo com a ocorréncia de hipertensao nos seus
filhos, devido as extenuantes jornadas de trabalho, baixos saldrios e maior exposi¢cao ao estresse’. O
estudo de Amiri et al. complementa essa influéncia, relatando que o desemprego e a baixa renda dos pais
podem resultar em fatores derisco fisicos e mentais, como ansiedade, depressado e obesidade, resultando
no aumento da pressdo arterial em seus filhos. As autoras finalizam afirmando que a presenca de
hipertensdo nos pais também é um importante fator de risco associado a hipertensao infantil>.

No estudo de Welser et al., o sobrepeso e a obesidade foram apontados como fatores de
risco, sendo feita uma andlise em estudantes no decorrer de trés anos, entre os quais crian¢as com
sobrepeso ou obesidade, apresentaram maior probabilidade de se tornarem hipertensos borderline ou
hipertensos#. O estudo de Dormanesh et al., reforca esse achado, realizando um estudo em 504 criancas
de familias militares, em que 30% das criancas com sobrepeso tinham hipertensdo no estagio 1 e 44% dos
individuos obesos tinham hipertensdo nos estagios 1 e 2°.

Conforme identificado no estudo de Yan et al., realizado em 452 criancas e adolescentes
chineses com deficiéncia intelectual, foi analisada uma maior pressdo arterial em criancas obesas,
sedentdrias e com baixo consumo de vegetais e frutas®. Em outro estudo, foram analisadas 888 criancas,
divididas em grupos de: 6-7 anos e 8-9 anos. No primeiro grupo, notou-se a maior associagao do
sobrepeso a hipertensdo, e no segundo grupo, da obesidade®.

Foram relatadas nos estudos de Yan et al, Welser et al e Erika et al como possiveis
intervengdes para a prevencdo e controle da hipertensao infantil, mudangas nos habitos alimentares, com
a diminuicdo da ingestdo excessiva de alimentos ultraprocessados ricos em agucar, sédio e gorduras
saturadas, e o aumento da atividade fisica, diminuindo o excesso de massa corporal e,
consequentemente, a probabilidade de uma futura hipertensdo®#>. O estudo de Welser et al. afirma que
uma reducdo de 5% no peso corporal esta associada a uma diminuicdo de 20-30% na pressao arterial*.

Os estudos de Erika et al, Amiri et al, Yan et al, Dormanesh et al e Welser et al, reforcaram a
importancia do monitoramento da pressao arterial como parte de exames fisicos de rotina em criancas e
a realizagdo de programas de prevencdo e interven¢ao no ambiente escolar. Essas medidas sao formas
eficazes de combate aidentificacao tardia da hipertensao infantil, permitindo a melhoria da qualidade de

vida infantil, através da reducdo das complica¢Ges associadas®®.

DISCUSSAO
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Mediante os resultados analisados, é possivel constatar que as caracteristicas
sociodemograficas e epidemioldgicas dos pais, tais como idade avancada, tipo de ocupacdo, habitos de
vida e casos de sindromes metabdlicas nas maes, assim como a ocorréncia de sobrepeso, obesidade,
sedentarismo, consumo de alimentos ultraprocessados, cujos aspectos estao relacionados as proprias
criancas, sao fatores de risco associados ao quadro de hipertensao arterial infantil.

Segundo o estudo de Welser et al., afirma-se que a reducdo de peso corporal estd associada
a diminui¢do na pressdo arterial e diante disso deve-se estabelecer mudancas nos habitos alimentares e
na frequéncia de atividade fisica para diminuir excessos na composi¢dao corporal e com isso reduzir o
aumento da pressao arterial em criangas*. Reforcando essa afirmacao, Pinheiro et al. realizou um estudo
com 215 estudantes com idade entre 6 a 12 anos de uma escola publica, no qual foram analisadas medidas
de pressdo arterial com varidveis testadas como percentual de gordura, indice de massa corporal (IMC),
razdo cintura/estatura (RCE), atividade fisica e aptiddo cardiorrespiratdria, e apds a verificacdo das
correlagdes, constatou-se indicativos de uma associagao positiva entre percentual de gordura, IMC e RCE
com a pressao arterial padronizada e, em compensag¢ao, uma relacao negativa relacionados a atividade
fisica moderada-vigorosa e aptiddo cardiorrespiratéria®. Dessa maneira, nota-se que tais fatores s&o
importantes preditores da variabilidade da pressao arterial padronizada nas criancas.

De acordo com Parisa Amiri et al., fatores relacionados aos pais influenciam
significativamente na incidéncia de hipertensdo arterial em criancas - sejam eles sociodemograficos,
como condicao socioecondmica, ocupacao e idade dos pais; e cardiometabdlicos, como dislipidemia,
diabetes e hipertensdo parental®. Ademais, artigos como o de Welser et al. e o de Tozo et al.- embora ndo
abordem de maneira direta a relacdo com os pais, reconhecem os fatores de risco supramencionados,
como obesidade e sedentarismo, os quais sdo reconhecidamente modulados por habitos familiares e
estilos de vida*’. Esses achados corroboram a literatura que enfatiza o ambiente familiar como
determinante de comportamentos que favorecem o desenvolvimento da hipertensdo infantil, reforcando
a importancia do contexto familiar no controle e prevencao desta doenca.

O estudo de Dormanesh et al. investigou a prevaléncia e os fatores associados a hipertensao
arterial em criangas de 5 a 12 anos, filhas de familias militares. Sugere-se que o excesso de peso, a idade,
o histérico materno de hipertensao, o baixo peso ao nascer, o consumo frequente de fast food e a prética
insuficiente de atividade fisica estdo associados ao aumento do risco de hipertensdo®. Esses achados
podem ser comparados aos de Tozo et al. e Riaz et al., que analisaram a associacao entre obesidade,
pratica de atividade fisica e hipertensao arterial em escolares de 11 a 17 anos. Nesses estudos, a obesidade
- especialmente a medida pela circunferéncia da cintura - foi o principal fator relacionado a hipertensao,
enquanto a atividade fisica moderada a vigorosa demonstrou efeito protetor sobre a pressdo arterial,

especialmente a diastdlica”. Apesar das diferencas quanto a populacdo estudada, faixa etaria e contexto
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familiar, os trabalhos reforcam a influéncia de fatores comportamentais e antropométricos na incidéncia
e prevaléncia da hipertens3o arterial infantil.

O estudo de Erika et al. demonstrou que a obesidade aumentou em duas vezes a chance de
pressdo arterial elevada entre criancas de 6 a 7 anos, enquanto, entre aquelas de 8 a 9 anos, o sobrepeso
dobrou e a obesidade quadruplicou esse risco, em comparagao com criancas com peso adequado. Esses
achados reforcam a obesidade como fator central na eleva¢dao da pressdo arterial infantil>. O estudo de
Tozo et al. sugere que a obesidade central, avaliada pela circunferéncia da cintura, esteve associada a um
risco 6,11 vezes maior de hipertensdo entre os escolares. Além disso, acrescenta que a pratica de atividade
fisica moderada a vigorosa exerceu efeito protetor, reduzindo em 67% o risco de pressao arterial
diastdlica elevada’.

Ambos os estudos reforcam a influéncia da adiposidade sobre a pressao arterial infantil,
ainda que com metodologias distintas. Enquanto Erika et al. realizaram um estudo transversal com
criancas de 6 a 10 anos, com énfase na relagdo entre excesso de peso e pressdo arterial elevada, Tozo et
al. analisou a faixa etdria entre 11 e 17 anos, incorporando também a analise do impacto da atividade
fisica>’. Essa diferenca permite uma visdo complementar, demonstrando a importancia do uso de
abordagens integradas, com interven¢6es que incluam ndo apenas estratégias para o controle do peso,

mas também a promogao de habitos saudaveis.

CONCLUSAO

O presente trabalho teve como objetivo identificar os principais fatores de risco associados
a hipertensdo arterial em criancas e as possiveis intervenc¢des para seu controle. Os estudos analisados
mostraram que fatores comportamentais e ambientais, como sobrepeso, obesidade, sedentarismo e
alimentacdo inadequada, estdo associados ao aumento da pressdo arterial em criangas. Além disso,
caracteristicas parentais como idade avan¢ada, ocupacao, presenca de sindromes metabdlicas e histdrico
familiar de hipertensdo também se mostraram relevantes para a predisposicdo a doenca na infancia. Tais
achados evidenciam a importancia do monitoramento precoce da pressao arterial infantil e da promocao
de hdbitos sauddveis, desde os primeiros anos de vida. As evidéncias também apontam para a
necessidade de intervengGes educativas e preventivas no ambito escolar e familiar, a fim de reduzir a
incidéncia e as complica¢des associadas a hipertensdo arterial infantil. Entretanto, mesmo que os estudos
encontrados sejam metodologicamente consistentes e apresentem contribui¢6es relevantes, a escassez
de pesquisas especificas sobre o tema é notdria, o que indica a necessidade de novos estudos que
aprofundem a compreensdo desses fatores de risco e de outras estratégias eficazes para o controle da

pressao arterial em criangas.
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