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RESUMO '

O Projeto Pro Saude da Universidade de Santa Cruz do Sul concentrou-se no ano de 2023 em abordar a
inter-relacao entre hipertensao arterial e obesidade por meio da analise dos dados coletados durante trés
feiras de saide com a comunidade santa-cruzense. No decorrer desses eventos, realizou-se afericées de
pressao arterial e medidas antropométricas dos participantes de acordo com as Diretrizes Brasileiras de
Hipertensao Arterial Sistémica (2020) e o indice de Massa Corporal (IMC) e para avaliar a prevaléncia
dessas condicoes na populacao local. Os resultados revelaram que a maioria dos participantes
apresentavam valores pressoricos dentro dos limites normais, embora uma 31,4% estivessem em risco de
hipertensao e quanto aos dados antropométricos, constatou-se uma prevaléncia consideravel de 73,1%
acima do peso e 31,2% obeso na amostra avaliada. Além disso, as feiras de salde apresentavam espacos
dedicados a orientacao e educacao sobre essas comorbidades, a fim de fomentar as ideologias da
educacao em salde e assim aumentar a conscientizacdo, a prevencao primaria e secundaria e o
tratamento adequados da HAS e da Obesidade e reduzir a morbimortalidade.

PALAVRAS-CHAVE: Educacao em Saude; Hipertensao; Obesidade; indice de Massa Corporal; Doencas nao
Transmissiveis; Doencas Cardiovasculares

MIGRATORY MOVEMENTS, IN/EXCLUSION, MAPPING AND INNOVATION: DISCUSSION
AND ANALYSIS OF INDEXED DATA ON THE “GEOSAUDE” WEBSITE

ABSTRACT '

The Pro Health Project of UNISC - RS (University of Santa Cruz do Sul - Rio Grande do Sul) focused on
addressing the interrelation between arterial hypertension and obesity through the analysis of data
collected during three health fairs with the Santa Cruz community. Throughout these events, blood pressure
measurements and anthropometric measurements of participants were carried out according to the
Brazilian Guidelines for Hypertension (2020) and the Body Mass Index (BMI) and to assess the prevalence
of these conditions in the local population. The results revealed that the majority of participants had blood
pressure values within normal limits, although a significant portion were at risk of hypertension, and
regarding anthropometric data, a considerable prevalence of obesity and overweight was observed in the
evaluated sample. Additionally, the health fairs featured spaces dedicated to guidance and education on
these comorbidities, aiming to foster the ideologies of health education and thus increase awareness,
primary and secondary prevention, and appropriate treatment of hypertension and obesity, reducing
morbidity and mortality.

KEYWORDS: Health Education; Hypertension; Obesity; Body Mass Index; Noncommunicable Diseases;
Cardiovascular Diseases.
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1 INTRODUCAO

A hipertensao arterial € uma condicao prevalente que afeta aproximadamente 26,3% da populagao
brasileira, sendo a proporcao de 27,1% entre mulheres e 25,4% entre homens, e representa uma
preocupacao significativa de salde publica em todo o mundo. Seu impacto é profundo, com a hipertensao
sendo associada a 45% das mortes por doencas cardiovasculares (DCV) em 2017. No Brasil, a prevaléncia
de hipertensdo autorrelatada é de 21,4%, embora medicoes e uso de medicamentos revelam uma
prevaléncia mais alta, de 32,3% até 2013. O 6nus econémico das complicacoes relacionadas a hipertensao
é substancial, com a doenca arterial coronariana (DAC) associada a hipertensdo custando
aproximadamente R$2,2 bilhdes apenas no Sistema Unico de Satide (SUS) em 2019. Essas estatisticas
destacam a necessidade urgente de estratégias eficazes de manejo e prevencao para mitigar as
consequéncias adversas a salde e econdmicas associadas a hipertensao e suas complicacoes
relacionadas. 90% dos casos de hipertensao arterial sao classificados como primarios, ou seja, nao
resultam de uma condicao médica subjacente identificavel. Esta doenca esta intimamente relacionada a
epigenética, onde fatores como idade, raca, obesidade, dieta (especialmente o consumo de sédio),
sedentarismo e tabagismo desempenham papéis significativos no seu desenvolvimento e progressao.

Em 2025, estima-se que 700 milhoes de adultos em todo o mundo estarao enfrentando a
obesidade, representando um desafio global e significativo para a salde publica. Esta projecao alarmante
reflete uma tendéncia preocupante de aumento da prevaléncia da obesidade, que continua a se expandir
rapidamente em todas as regides do planeta. No Brasil, os niimeros sao igualmente preocupantes, com
dados da Pesquisa Nacional de Satide (PNS) de 2020 indicando que uma parcela significativa da populacao
adulta esta sofrendo com o excesso de peso. De fato, aproximadamente 60% dos adultos brasileiros
apresentam excesso de peso, enquanto 25% sao considerados obesos, apontando para uma prevaléncia
substancial da condicdo no pais. A situacao também é preocupante entre as criancas e adolescentes
brasileiros. De acordo com os dados da PNS, cerca de 12,9% das criancas e 7% dos adolescentes
enfrentam problemas de obesidade, destacando a necessidade de intervencoes precoces e abrangentes
para prevenir e controlar essa condicao desde a infancia. 0 aumento alarmante da obesidade ao longo dos
anos é evidenciado pelo crescimento de 72% na sua incidéncia no Brasil, observado entre os anos de 2006
e 2019. Esse aumento substancial destaca a urgéncia de politicas e programas de satde voltados para o
combate a obesidade e promocao de habitos de vida saudaveis. Além das preocupacées com a salide
individual, a obesidade também exerce um impacto econdmico significativo. Em 2019, os custos
associados ao excesso de peso e obesidade totalizaram R$1,5 bilhGes, representando uma parcela
consideravel dos custos totais relacionados a doencas cronicas. Essa carga economica ressalta a
importancia de investimentos em prevencao e tratamento da obesidade, visando nao apenas a satide dos
individuos, mas também a sustentabilidade dos sistemas de salde.

Esses dados reforcam a necessidade de uma abordagem integrada no enfrentamento da obesidade
e da hipertensao, reconhecendo sua interconexao e os impactos significativos que tém sobre a salde
individual e coletiva. Por isso, verifica-se importante focar na monitorizacao do acesso e na utilizacao de
servicos entre pessoas com DCNT, dada a elevada carga de doencas, que ainda tem sido ampliada em
virtude do envelhecimento populacional, o que também vai requerer planejamento dos servicos e

adequacao das politicas e ofertas, dado seu elevado consumo de servicos de salide requer (Malta, 2017).
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A compreensao adequada da epidemiologia local dessas duas doencas se torna um adicional
importante para as propostas de intervencao em saude publica dentro do tema geral de doencgas cronicas
nao transmissiveis (DCNT), o que pode mitigar o grande impacto socioeconémico, explicitado acima, que é
gerado por elas.

Dessa forma, o atual estudo busca investigar o perfil populacional dessas duas enfermidades e
também atua no fortalecimento da prevencao primaria e secundaria enquanto instiga a educacdao em
salde.

0 Projeto Pr6 Salide representa uma iniciativa de extensao institucional com um propésito claro e
valioso: reorientar a formacao profissional de estudantes da area da salde enquanto engaja ativamente a
comunidade local. Um dos principais pilares desse projeto é a realizacao de atividades educativas,
especialmente por meio de feiras de saulde, que servem como ferramentas poderosas para disseminar
conhecimento e promover habitos saudaveis. No decorrer do ano de 2023, o Projeto Pr6 Satlde concentrou
seus esforcos em abordar a questao complexa e inter-relacionada da hipertensao arterial e da obesidade.
Por meio de acdes de orientacao e coleta de dados antropométricos, a equipe do projeto buscou nao
apenas fornecer informacoes esclarecedoras a comunidade local, mas também despertar consciéncia
sobre a importancia de adotar praticas saudaveis de vida para prevenir e gerenciar essas condicoes de
salde. Assim, usufruimos da utilidade da extensao universitaria ao possibilitar a interacao entre diferentes
sujeitos, de diversas origens e campos do saber, que favorecem a consolidacao do papel social da
universidade, ao mesmo tempo em que estimulam a transformacao, a melhoria da qualidade de vida dos
sujeitos e o processo formativo dos envolvidos (RIOS, CAPUTO, 2019). Para a comunidade, acoes dessa
maghnitude oportunizam momentos de participagao ativa, discussao e reflexdo em grupo para aquisicao de
conhecimentos sobre assuntos ligados ao processo satide doenca e das boas praticas em satide (SANTANA
et al., 2021). Neste trabalho, exploraremos mais detalhadamente a abordagem e os resultados alcancados
pelo Projeto Pré Sailde durante suas atividades de sensibilizacao e engajamento com a comunidade no

que diz respeito a Hipertensao Arterial e obesidade.
2 FUNDAMENTACAO TEORICA

A HAS é definida como uma elevacao da pressao arterial sistolica 2 140 mmHg e/ou diastdlica 2
90 mmHg de modo crénico, ao passo que a obesidade é uma elevacao do IMC 2 30 kg/m2. A elevacao
aguda da PA é denominada Urgéncia Hipertensiva, sendo caracterizada por uma PAS 2 180 mmHg e/ou
uma PAD 2 120 mmHg, sem evidéncia de lesdao aguda e progressiva em 6rgaos-alvo ou risco iminente de
morte.

A relacao entre hipertensao arterial sistémica (HAS) e obesidade pode ser simplificada da seguinte
forma: a obesidade, especialmente a visceral (no entorno dos orgaos internos), libera substancias
inflamatoérias que prejudicam o funcionamento adequado dos vasos sanguineos e, assim, sua habilidade
inata de controle adequado da pressao arterial. Ademais, o estilo de vida que leva ao desenvolvimento da
HAS é similar ao habito de vida causador da obesidade, sendo o inverso também verdadeiro.

A educacao em satde desempenha um papel fundamental na promoc¢ao da satde e no bem-estar
das comunidades. Trata-se de um processo continuo de capacitacao e empoderamento das pessoas para

tomarem decisoes informadas sobre sua salide e adotarem comportamentos saudaveis em suas vidas
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cotidianas. Através da educacdo em salide, as pessoas podem adquirir conhecimentos, habilidades e
atitudes necessarias para cuidar de si mesmas e de suas familias, prevenir doencas e complicacoes de
salde, e buscar assisténcia médica quando necessario. As atividades de educacao em salde podem
assumir varias formas, desde palestras e workshops até materiais educativos, campanhas de
conscientizacao, feiras de saulde, programas de televisao e radio, midia social, entre outros. O objetivo é
fornecer informacoes claras e precisas sobre uma ampla gama de topicos relacionados a satde, incluindo
prevencao de doencas, promocao de estilos de vida saudaveis, higiene pessoal, nutricdo adequada, pratica
de atividade fisica, gerenciamento do estresse, uso adequado de medicamentos e acesso aos servicos de
salide. Além disso, a educacao em salde nao se limita apenas a transmissao de informacgdes, mas
também envolve o desenvolvimento de habilidades de comunicagao, pensamento critico e resolucao de
problemas, que sao essenciais para capacitar as pessoas a tomarem decisoes informadas sobre sua satde.
Por meio de abordagens participativas e interativas, os programas de educacao em saulde visam envolver
ativamente as comunidades, incentivando a participacao e o engajamento ativo dos individuos na busca
de solucoes para os desafios de salde que enfrentam.

Na prevencao primaria, a educacdao em salde é essencial para promover a adocao de
comportamentos saudaveis e a reducao de fatores de risco que contribuem para o surgimento de doencas.
Ja na prevencao secundaria, a educacao em saulde desempenha um papel importante na promocao da
deteccao precoce de doencas e na busca por assisténcia médica oportuna. Informacgoes sobre os sinais e
sintomas de doencas comuns, bem como sobre a importancia de exames de rastreamento regulares,
podem ajudar as pessoas a reconhecerem precocemente os sinais de alerta e a procurarem atendimento
médico quando necessario. Além disso, a educa¢ao em satide pode incentivar a adesao ao tratamento e
ao acompanhamento médico regular, garantindo que as pessoas recebam cuidados continuos para
controlar a progressao da doenca e prevenir complicacoes.

Dessa forma, € clara a inter-relacao entre educacao em salde e as prevencoes primarias e
secundarias, sendo-a intrinseca e complementar. A educacao em salde desempenha um papel
fundamental em ambas as formas de prevencao, capacitando as pessoas com conhecimentos, habilidades
e atitudes necessarias para proteger sua salide e prevenir o desenvolvimento de doencas (De S4, et. al.,
2024).

3 MATERIAIS E METODOS

Trata-se de um estudo de carater transversal, descritivo-quantitativo, com dados decorrentes da
avaliacao dos participantes das trés feiras de salide executadas pelo Projeto de Extensao Pr6 Salide em
distintos locais de Santa Cruz do Sul, no estado do Rio Grande do Sul: (1°) Centro de Convivéncia da UNISC,
(2°) Praca Getiilio Vargas e (3°) bairro Mae de Deus, durante o periodo do 1° semestre letivo de 2023.

Durante as feiras de salde, a amostra foi caracterizada através das informacgoes demograficas
obtidas, como idade e sexo, além de classificagcao dos sujeitos em classes sociais de acordo com o local
em que foram realizadas as feiras, e foram planejados e organizados espacos dedicados a orientacao e
educacao sobre HAS e obesidade, abordando de maneira abrangente as causas, os sintomas e as
estratégias de prevencao dessas condicoes de salide. Além disso, equipes especializadas realizaram a

afericdo da pressao arterial (PA) dos participantes, empregando técnicas padronizadas e precisas,
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juntamente com a coleta de medidas antropométricas, incluindo peso e altura. Os dados obtidos foram
elencados no software Excel® e obteve-se uma avaliacao holistica da satde dos individuos atendidos.

A partir dos dados coletados, foi realizado o calculo do indice de Massa Corporal (IMC), permitindo
uma classificacao criteriosa, conforme a Organizacao Mundial da Saude, dos participantes em diferentes
categorias, como obesidade (IMC 2 30), sobrepeso (IMC 2 25 e < 30), eutréficos (IMC > 18,5 e < 25) ou
com baixo peso (IMC < 18,6), o que possibilitou uma abordagem personalizada e direcionada as
necessidades de cada individuo. Além disso, foi conduzida uma analise detalhada da PA dos participantes,
utilizando como referéncia as Diretrizes Brasileiras de HAS (2020) (Figura 1), visando identificar possiveis
alteracoes e orientar quanto a necessidade de acompanhamento médico especializado, sendo os
pacientes classificados em duas subcategorias: abaixo dos valores limitrofes, PAS menor que 140 mmHg
e PAD menor que 90 mmHg, e acima dos valores limitrofes, a PAS variando de 140 a 190 mmHg e a PAD

com valores entre 90 a 130 mmHg.

Figura 1: Classificacao de pressao arterial segundo as Diretrizes Brasileiras de HAS (2020)

PA 6tima . ‘
< 120/80 mmHg Repetir medidas anualmente

PA normal

120-129/80-84 mmHg Repetir medidas anualmente
Pré-hipertensio Considerar hipertensdo mascarada® * MAPA/MRPA normal = NV ou
130-139/85-89 mmHg (MAPA ou MRPA) HAB e repetir medidas
anualmente
Hipertensdo estigios 1 e 2 Considerar hipertensio do avental * MAPA/MRPA anormal = HM
140-179/90-109 mmHg branco® (MAPA ou MRPA) ou HS e iniciar tratamento

Hipertensdo estigio 3 Diagnostico de hipertensdo e
2 180/110 mmHg iniciar tratamento

Medida da pressio arterial no consultério
Anamnese, exame fisico e avaliagdo laboratorial

Emergéncia ou urgéncia Encaminhar ao servigo de Hipertensao confirmada e

hipertensiva emergéncia iniciar tratamento®

Fonte: Diretrizes Brasileiras de HAS (2020)

Ressalta-se que, embora a afericao randomica da PA seja uma ferramenta valiosa para a triagem
inicial, ndo deve ser considerada isoladamente como diagnostico para HAS. Portanto, as feiras de salide
foram concebidas e realizadas nao apenas como um evento de triagem, mas principalmente como uma
importante estratégia de orientacao em salde a comunidade, visando promover a conscientizagao, a

prevencao e o cuidado integral com a satlde cardiovascular e metabdlica dos participantes.

4 RESULTADOS

Durante a verificacao da pressao arterial, foram atendidos um total de 70 individuos, com uma idade

meédia de 37,8 anos, dos quais 57,1% (n=40) eram mulheres (Tabela 1).
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Tabela 1: Niimero de participantes, divididos por sexo

40

30

20

10

[=)

Feminino

Masculino

Fonte: Dados da pesquisa

Os valores médios de pressao arterial sistélica (PAS) encontrados foram de 129,2 mmHg (+ 22,8)

(Tabela 2) e os valores de pressao arterial diastolica (PAD) médios de 80,1 mmHg (+ 18,2) (Tabela 3).

Tabela 2: PAS dos participantes

Quantidade de pessoas

25

20

15

10

85 90 100 110 120 124 125 130 138 139 140 150 160 170 185 190
PAS (em mmHg)

Fonte: Excel

Tabela 3: PAD dos participantes

Quantidade de pessoas

20
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10

40 45 50 60 70 75 76 80 85 8 90 95 100 110 120 130
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Notavelmente, a maioria dos participantes, 67,1% (n=47) para a PAS e 68,5% (n=48) para a PAD,
apresentaram valores abaixo dos limites considerados normais (PAS < 140 mmHg e PAD < 90 mmHg).
Por outro lado, 31,4% (n=22) dos participantes apresentaram valores elevados de PAS, variando de 140
a 190 mmHg, enquanto 30% (n=21) apresentaram valores elevados de PAD, variando de 90 a 130
mmHg (Grafico 1 e 2). Quando os participantes apresentavam dados de pressao arterial elevados, eles
eram orientados a realizar novas afericoes e buscar atendimento nas unidades de atencao primaria a

saulde.

Grafico 1: Classificagdo da PAS dos participantes

@ PAS abaixo dos valores limitrofes @ PAS acima dos valores limitrofes Pressao nao aferida

Grafico 2: Classificagcdo da PAD dos participantes

@ PAD abaixo dos valores limitrofes @ PAD acima dos valores limitrofes Pressao nao aferida

Entre os 70 usuarios rastreados, foi identificado que trés (4,3%) estavam em situacao de urgéncia
hipertensiva (Tabela 4), sendo prontamente orientados a procurar o pronto atendimento em saiide mais
proximo para avaliacao e intervencao adequadas.

Tabela 4: PAS e PAD dos trés participantes com Urgéncia Hipertensiva
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B PAS [ PAD

Em relacado as medidas antropométricas, foram avaliados 93 individuos, destes 31,2% (n=29) foram
classificados como obesos, 41,9% (n=39) estavam em sobrepeso, enquanto 26,9% (n=25) foram

considerados eutroéficos, nao sendo identificado nenhum participante com baixo peso (Grafico 3).

Grafico 3: IMC dos participantes

Eutrofico

26,9% Obeso
31,2%
Sobrepeso
41,9%
5 DISCUSSAO

Os resultados deste estudo fornecem insights valiosos sobre a satlide cardiovascular e metabélica
da populacao estudada. A observacao de uma significativa proporcao de participantes com valores de
pressao arterial abaixo dos limites normais é encorajadora e sugere que muitos individuos estdo mantendo
um estado de salde cardiovascular adequado. No entanto, a presenca de uma parcela consideravel com
valores elevados de pressao arterial indica a necessidade de atencao e intervencao, especialmente ao
encararmos o problema em uma perspectiva holistica, focada no contexto biopsicossocial.

Quanto a classe social dos participantes das Feiras de Salide, pode-se observar que, segundo dados
do IBGE de 2010, a maioria dos participantes pertenciam a classe média. Visto que, o primeiro evento
aconteceu no Centro de Conveniéncias da UNISC, bairro Universitario, e representou 34,28% (n=24) dos

participantes. Com relacao ao segundo evento, ele foi realizado na Praca Getulio Vargas, bairro Centro, e
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obteve 31,42% (n=22) dos analisados. Estes dois bairros, representam mais da metade dos participantes
(65,7% - n= 46) e sao considerados bairros com rendimento hominal médio mensal de 3 a 4 ou mais
salarios-minimos, sendo classificados como Classe Média. Ja a terceira feira, realizada no bairro Mae de
Deus contou com a participacao de 24 pessoas (34,28%) e de acordo com os dados do IBGE, o valor de
rendimento nominal médio mensal desse local é de 0 a 2 salarios minimos, sendo considerado Classe
Baixa.

No Brasil, muitas DCNTs apresentam uma disparidade social que acentua-se em questado de
prevaléncia e oportunidades de tratamennto os segmentos socialmente mais vulneraveis. As duas edicoes
da Pesquisa Nacional de Amostra de Domicilio (PNAD 2003 e 2008) encontraram menor utilizacdo de
servicos de salide e menor proporcao de consultas médicas em populacao de menor escolaridade (MALTA,
2017).

Portanto, levando em consideracao a maior incidéncia de doencas crénicas nao transmissiveis nos
segmentos sociais menos favorecidos, a maior tendéncia dessa populacao em buscar menos os servicos
de saude e os fatores de risco da HAS em causar uma variedade de doencas cardiovasculares (doenca
arterial coronariana, acidente vascular cerebral e insuficiéncia cardiaca) deve-se estabelecer medidas de
identificacao precoce e o manejo adequado da hipertensao. De fato, a média de prevaléncia de pessoas
com nivel pressérico acima de 140/90 mmHg (nivel da HAS) que encontramos foi de 31,4% contra 26,3%
de individuos da média nacional (Diretrizes Brasileiras HAS, 2020). Vale frisar que foram realizadas
afericoes randomicas da PA a nivel de triagem e, mesmo que apresentem niveis elevados de PA, o
diagnéstico dessa enfermidade é realizado em ambiente clinico controlado. Similarmente, a média colhida
pelo estudo de 73,1% acima do peso e 31,2% obeso superou a média nacional de 55,4% e 19,8%,
respectivamente (ABESO, 2019).

Dessa forma, as estratégias de prevencao primaria, como a promocao de um estilo de vida saudavel,
incluindo dieta equilibrada, exercicios regulares e cessacao do tabagismo, sao fundamentais para prevenir
o desenvolvimento da hipertensao e suas complicacoes associadas.

Além disso, a alta prevaléncia de obesidade e sobrepeso na amostra é um achado preocupante. A
obesidade esta fortemente associada a uma série de condigoes de salide adversas, incluindo diabetes tipo
2, hipertensao, doencas cardiovasculares e certos tipos de cancer (ABESO, 2016). Portanto, intervencoes
eficazes para prevenir e tratar a obesidade sao necessarias para reduzir o risco de morbidade e mortalidade
relacionadas a essas doencas.

E importante ressaltar que a hipertensdo arterial e a obesidade sdo frequentemente inter-
relacionadas, contribuindo para um ciclo vicioso de deterioracao da salide cardiovascular e metabdlica.
Abordagens integradas que visam controlar ambos os fatores de risco sao essenciais para reduzir o
impacto dessas condigoes na salide da populacao.

Em dltima analise, os resultados deste estudo destacam a importancia da implementacao de
medidas de saulde publica direcionadas a prevencao e controle da hipertensao arterial e obesidade. Isso
inclui programas de conscientizacao, educacao em saude, acesso facilitado a servigcos de satde e politicas
de saude que promovam ambientes favoraveis a adocao de estilos de vida saudaveis. O investimento em
estratégias preventivas pode levar a melhorias significativas na salde cardiovascular e metabdélica da

populacao e reduzir o 6nus das doencas cronicas relacionadas.
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6 CONCLUSAO

Com base no exposto, é evidente a necessidade de abordagens abrangentes e multifacetadas para
enfrentar os desafios relacionados a obesidade e a hipertensao arterial sistémica (HAS). A interconexao
entre essas duas condicoes complexas € indiscutivel, com ambas representando importantes fatores de
risco para uma série de complicacoes de salde graves, incluindo doencas cardiovasculares, acidente
vascular cerebral, diabetes, doenca renal e outras DCNTs. Ao reconhecer os fatores de risco
compartilhados, podemos implementar intervencées mais eficazes e direcionadas, tanto no nivel individual
quanto no nivel coletivo, a citar a educacao em salide como uma ferramenta de conscientizacao ptblica
(nivel coletivo) sobre prevencao e tratamento e o screening e tratamento precoces como um mecanismo
de intervencao das equipes de salide (nivel individual).

De fato, indo ao encontro do supracitado sobre a maior proporcao de DCNTs em pessoas em situacao
social mais carente, a proporcao de HAS e obesidade do presente estudo superou a média nacional das
duas doencas. Vale frisar que foram realizadas afericoes randomicas da PA a nivel de triagem e, mesmo
que apresentem niveis elevados de PA, o diagnéstico dessa enfermidade é realizado em ambiente clinico
controlado. Similarmente, a média colhida pelo estudo superou a média nacional.

E fundamental destacar a importancia da conscientizacdo e educacdo da comunidade sobre os
riscos associados a obesidade e a HAS, bem como sobre as estratégias de prevencao e controle disponiveis.
A promocao de estilos de vida saudaveis, incluindo uma dieta equilibrada, atividade fisica regular, controle
do peso corporal e abandono de habitos prejudiciais, como tabagismo e consumo excessivo de alcool,
desempenha um papel fundamental na prevenc¢ao primaria e secundaria dessas condicgoes.

Além disso, politicas de satlide plblica devem ser implementadas para criar ambientes propicios a
adocao de comportamentos saudaveis, incluindo regulamentacées relacionadas a publicidade de
alimentos nao saudaveis, acesso facilitado a alimentos nutritivos, promoc¢ao de espacos seguros para
atividades fisicas e investimento em programas de salide comunitaria.

Em suma, a luta contra a obesidade e a hipertensao arterial sistémica é um desafio complexo que
exige uma abordagem abrangente e colaborativa. Ao unir esforcos entre profissionais de salde, unidades
de poder publico, instituicoes académicas, organizacoes nao governamentais e a comunidade em geral,

podemos trabalhar reduzindo a morbimortalidade dessas duas doencas extremamente comuns.
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