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Relagdo entre flutuagcdes na pressao arterial e ansiedade em pacientes hipertensos na
atengao primaria
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Introdugao
A Hipertensdo Arterial Sistémica (HAS) é uma das doencas cronicas mais comuns, impactando

a qualidade de vida e aumentando o risco de eventos cardiovasculares’. O Transtorno de
Ansiedade Generalizada (TAG), também prevalente, pode elevar a pressdo arterial ao
aumentar catecolaminas e causar altera¢des endoteliais?. Portanto, analisar a associacdo entre
essas patologias é crucial para a saude integral da populacdo hipertensa.

Objetivos

Estabelecer a relagdo entre ansiedade e hipertensdo arterial em pacientes hipertensos da
Atencgdo Primadria de Saude

Metodologia

Estudo observacional e quantitativo com 64 pacientes com HAS controlada, atendidos em
Unidades Basicas de Saude de Maringd, Parand. Foram utilizados: Questionario
Socioecondmico, escalas Mental Health Continuum-Short Form (MHC-SF) e Generalized
Anxiety Disorder Scale - 7 (GAD-7) para avaliar saude mental e ansiedade, respectivamente. A
pressao arterial foi aferida por esfigmomanometro. Os dados foram analisados com Microsoft
Excel e GraphPad Prism, aplicando-se Correlagdo de Pearson para relacionar niveis pressoricos
e ansiedade, com significancia estatistica de p?<?0,05.

Resultados

A pressdo arterial sistélica (PAS) média foi de 141,8 (dp=15,54), e a diastdlica (PAD) média de
77,09 (dp=12,94). O escore MHC-SF médio foi de 13,45 (dp=18) e o GAD-7 médio de 10,2
(dp=4,12). Houve correlagdo negativa significativa entre PAD e salde mental pelo MHC-SF (p =
0,0002), e entre ansiedade (GAD-7) e bem-estar psicolégico do MHC-SF (p = 0,0373). Além
disso, o GAD-7 mostrou correlacdo significativa com a PAS (p = 0,0023).

Conclusdao

A pressdo arterial sistélica (PAS) média foi de 141,8 (dp=15,54), e a diastélica (PAD) média de
77,09 (dp=12,94). O escore MHC-SF médio foi de 13,45 (dp=18) e o GAD-7 médio de 10,2
(dp=4,12). Houve correlagdo negativa significativa entre PAD e saide mental pelo MHC-SF (p =
0,0002), e entre ansiedade (GAD-7) e bem-estar psicologico do MHC-SF (p = 0,0373). Além
disso, 0 GAD-7 mostrou correlacdo significativa com a PAS (p = 0,0023).
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