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RESUMO

Introdugao: Diferente dos adultos, os critérios para diagndstico da pressao arterial
(PA) elevada em criangas sao diferentes, devendo levar em consideracdo que esta
medida se altera conforme a criangca aumente em idade e tamanho, tornando assim
impossivel definir um unico valor para definir hipertensdo. Tal diagndstico esta
amplamente relacionado ao sobrepeso e a obesidade, com estudos que trazem mais
de 30% de sua populacdo de estudo apresentando essa relacao. Objetivo: identificar
0os sinais precoces (clinicos, comportamentais, etc.) e fatores de risco (genéticos,
ambientais, de estilo de vida, etc.) associados a pressao alta na infancia, bem como
reconhecer estratégias eficazes no reconhecimento e intervengdo dessa condigéo.
Metodologia: Trata-se de uma revisao narrativa da literatura, com o objetivo de reunir
e sintetizar as principais evidéncias cientificas sobre hipertensédo arterial na infancia,
enfatizando a importancia do reconhecimento precoce dos sinais clinicos, dos fatores
de risco associados e das medidas preventivas e terapéuticas recomendadas por
diretrizes nacionais e internacionais. Resultados: O sedentarismo, o sobrepeso e a
obesidade sdo em quase sua totalidade associados ao aumento da pressao arterial.
Outros pontos também devem ser levados em consideragdo, como o indice de massa



corporal, indice de qualidade de vida e estatura. Conclusao: Estudos reforcam que o
controle pressérico na infancia pode reverter danos cardiacos e reduzir riscos futuros,
embora pesquisas futuras devam superar limitagdes metodoldgicas e culturais.

Palavras-chave: Hipertensao arterial infantil, Pressao alta na infancia, Sinais precoces,
Diagndstico precoce, Childhood hypertension, High blood pressure in children, Early
signs, Pediatric diagnosis, Cardiovascular health.

ABSTRACT

Introduction: Unlike adults, the criteria for diagnosing elevated blood pressure (BP) in
children are different, as they must take into account that this measurement will
change as the child grows in age and size, thus making it impossible to define a single
value to define hypertension. This diagnosis is strongly related to overweight and
obesity, with studies showing that over 30% of their study population presents this
association. Objective: To identify the early signs (clinical, behavioral, etc.) and risk
factors (genetic, environmental, lifestyle, etc.) associated with high blood pressure in
childhood, as well as to recognize effective strategies for the recognition and
intervention of this condition. Methodology: This is a narrative literature review,
aiming to gather and synthesize the main scientific evidence on arterial hypertension
in childhood, emphasizing the importance of early recognition of clinical signs,
associated risk factors, and preventive and therapeutic measures recommended by
national and international guidelines. Results: Sedentary lifestyle, overweight, and
obesity are almost entirely associated with increased blood pressure. Other points
should also be taken into consideration, such as body mass index, quality of life index,
and height. Conclusion: Studies reinforce that blood pressure control in childhood
can reverse cardiac damage and reduce future risks, although future research should
overcome methodological and cultural limitations.



INTRODUGAO

A hipertensdo €& o principal fator de risco para doencas renais crbnicas e
cardiovasculares, e apresenta um aumento alarmante em adultos. No entanto, a
crescente preocupagao com a saude cardiovascular infantil destaca a necessidade
urgente de investigar a hipertensdo nessa faixa etaria. A deteccdo precoce e a
intervengcdo sao cruciais para prevenir complicagdes futuras, considerando que o
numero de adultos com pressdo alta aumentou significativamente, passando de 594
milhdes em 1975 para 1,13 bilhdo em 2015. De acordo com a Organizagdo Mundial da
Saude (OMS), 1 em cada 4 homens e 1 em cada 5 mulheres tém hipertenséo, e
estima-se que, até 2025, 1,56 bilhdo de adultos viverao com essa condigao (Agostinis-
Sobrinho; Vilan, 2021).

Estudos de coorte demonstraram uma correlagao significativa entre pressao arterial
elevada em criangas e adolescentes e hipertensdo na idade adulta. Criangas com
pressao arterial acima do percentil 90 tém um risco 2,4 vezes maior de desenvolver
hipertensdo na idade adulta. Embora a hipertensdo essencial em criangas nao
represente  um risco imediato para eventos cardiovasculares, alteracdes
cardiovasculares e hemodinamicas podem ser observadas a partir da segunda década
de vida (Garcia et al., 2006). A hipertensao arterial infantil, embora menos divulgada,
possui uma prevaléncia consideravel dentro da populagédo infantil, e necessita de
atencéo.

Diversos fatores contribuem para a elevagado da pressao arterial em criangas. Estudos
como o The Bogalusa Heart Study evidenciam o impacto de fatores genéticos, excesso
de peso e baixo peso ao nascer. Além disso, habitos sedentarios, alimentagao
inadequada, auséncia de aleitamento materno, e exposi¢gado ao tabagismo parental séo
reconhecidos como fatores de risco (Crispim; Peixoto; Jardim, 2013). Pesquisas
recentes também destacam a Influéncia do estresse e de fatores socioeconémicos no
desenvolvimento da hipertenséao infantil.

A hipertensao arterial infantil ganhou destaque na pediatria nos ultimos 25 anos, com a
inclusdo da medicado da pressao arterial nos exames de rotina e a publicacdo de
diretrizes especificas para avaliacdo na infancia. Essas medidas permitiram a
identificacdo de casos de hipertensdo secundaria assintomatica e aumentos sutis na
pressao arterial (Salgado; Carvalhaes, 2003). As diretrizes atuais recomendam a
medi¢ao da pressao arterial em todas as criangas a partir de 3 anos de idade, e antes
caso haja fatores de risco.

O estudo visa analisar os principais fatores que contribuem para o desenvolvimento da
hipertensao infantil e identificar intervengdes eficazes nos contextos familiar, escolar e
social. Essa investigagao permitira uma compreensao mais profunda dos impactos da
pressao alta na infancia e avaliara a eficacia da sua identificacdo precoce. Além disso,
pode contribuir para o desenvolvimento de estratégias eficazes para o reconhecimento
e intervencgao da pressao alta em criangas, melhorando as diretrizes de saude publica



e 0 bem-estar da populacdo infantil. Assim, € fundamental analisar e fortalecer
estratégias de prevencéao eficazes, destacando a importancia da intervengao precoce
na pressao alta em criangas.

Para tal, tem-se como objetivo identificar os sinais precoces (clinicos,
comportamentais, etc.) e fatores de risco (genéticos, ambientais, de estilo de vida, etc.)
associados a pressao alta na infancia, bem como reconhecer estratégias eficazes no
reconhecimento e intervengao dessa condigao.

METODOLOGIA

Este capitulo adota uma metodologia de revisdo narrativa da literatura, com o objetivo
de reunir e sintetizar as principais evidéncias cientificas sobre hipertenséo arterial na
infancia, enfatizando a importancia do reconhecimento precoce dos sinais clinicos, dos
fatores de risco associados e das medidas preventivas e terapéuticas recomendadas
por diretrizes nacionais e internacionais. Essa abordagem metodoldgica busca oferecer
aos profissionais da saude um panorama critico e atualizado, fundamentado em fontes

confidveis e amplamente reconhecidas no campo da pediatria.

Para embasar a discussao, foram utilizados dados provenientes de livros classicos da
area, com destaque para o Tratado de Pediatria da Sociedade Brasileira de Pediatria
(SBP), 42 edicéo, de 2022, referéncia consolidada na pratica pediatrica nacional. Além
disso, foram analisados documentos oficiais, como consensos, guias clinicos e
recomendagdes emitidas pela prépria SBP, pela American Academy of Pediatrics

(AAP) e pela European Society of Hypertension (ESH).

A pesquisa bibliografica foi conduzida em bases de dados cientificas reconhecidas
internacionalmente, incluindo PubMed, SciELO e LILACS, de forma a contemplar tanto
a producgao cientifica global quanto a literatura relevante em lingua portuguesa. A
busca foi orientada por uma estratégia estruturada de termos controlados e palavras-
chave livres, combinados com operadores booleanos (Boolean operators), da seguinte
forma: (“hypertension” OR “high blood pressure”) AND (“children” OR “childhood” OR
“pediatric’) AND (“prevalence” OR “risk factors” OR “diagnosis” OR “early detection”)
AND (“guidelines” OR “management” OR “treatment”)

Os descritores utilizados foram adaptados conforme os critérios de indexacédo das
bases, empregando os termos padronizados do Medical Subject Headings (MeSH) e

dos Descritores em Ciéncias da Saude (DeCS), a fim de assegurar abrangéncia e

—




precisao nos resultados. A busca foi limitada a artigos publicados nos ultimos dez anos
(2013 a 2023), escritos em portugués, inglés ou espanhol, com énfase em revisdes
sistematicas, diretrizes clinicas, estudos observacionais de coorte e estudos
transversais de base populacional, que retrata a tematica e a questao norteadora:
“Quais os sinais precoces e fatores de risco associados a pressao alta na infancia, e
como os profissionais de saude e os pais podem reconhecé-los e intervir de forma

eficaz para prevenir complicagbes?” .

Foram adotados critérios de inclusdo que priorizaram estudos com amostras
representativas, representativas para garantir a generalizacdo dos achados,
metodologia rigorosa para assegurar a validade interna dos resultados e publicagdes
com revisao por pares como um selo de qualidade e rigor cientifico. Foram excluidos
artigos com amostras pequenas, relatos de caso isolados e comentarios de opinido por
apresentarem menor poder de evidéncia e maior risco de vieses, além de trabalhos

sem avaliagao por pares, visando garantir a credibilidade das fontes analisadas.

O processo de triagem seguiu duas etapas: inicialmente, foi realizada a leitura dos
titulos e resumos dos artigos identificados, visando selecionar aqueles com potencial
relevancia para os objetivos do capitulo. Em seguida, procedeu-se a leitura na integra
dos textos elegiveis, permitindo uma analise critica e comparativa das abordagens

apresentadas.

A andlise dos dados seguiu um modelo qualitativo de carater descritivo, com a
organizagdao dos conteudos em categorias tematicas, de forma a permitir uma
compreensao integrada dos aspectos clinicos, epidemiologicos e terapéuticos da
hipertensdo arterial na infancia. As principais categorias abordadas incluem: (i)
definigdo e classificagdo da hipertensdo em criangas e adolescentes; (ii) fatores de
risco modificaveis e ndo modificaveis; (iii) estratégias de rastreamento e diagndstico
precoce na atencdo primaria; (iv) medidas preventivas e intervengdes clinicas

baseadas em evidéncias.

A estrutura do capitulo foi delineada com base no Tratado de Pediatria da SBP (2022),
buscando articular os conhecimentos tedricos fundamentais sobre a hipertensao
arterial na infancia com as recomendagdes praticas para o0 manejo clinico
apresentadas na obra. O enfoque na prevengao e no reconhecimento precoce da
hipertensao infantil visa contribuir para a redu¢gédo da morbimortalidade cardiovascular
futura e para a promocao de habitos de vida saudaveis desde os primeiros anos de

vida.



Este trabalho, portanto, constitui uma sintese narrativa da literatura atual, sem a

realizacao de levantamento de dados primarios, mas com o propésito de orientar ag

qualificada.

Resultados

Os principais fatores responsaveis pela hipertensao infantil tém sido o sedentarismo e
a obesidade. E plausivel afirmar que as criancas dedicam, progressivamente, mais
tempo as telas e menos as atividades fisicas, como pega-pega, esconde-esconde,
amarelinha e pula corda. Essas praticas estdo em desuso, o que contribui para o
aumento da obesidade infantil. Na auséncia de medidas concretas, as criangas estao
cada vez mais suscetiveis a hipertensao e expostas a doengas cardiovasculares.

Enquanto familias, instituicdes de ensino e o Estado ndo adotarem posturas efetivas,
as criangas permaneceram em condicdo de vulnerabilidade. E consenso que
necessitam de atengao e cuidado. Embora a taxa de mortalidade infantil tenha reduzido
significativamente nos ultimos anos, cabe questionar: isso reflete, de fato, uma infancia
mais saudavel? Estao realmente protegidas das ameagas que comprometem sua
saude?

Além disso, a alimentagao inadequada, rica em sédio, agucares e ultraprocessados,
tém agravado o quadro da hipertensdo em criangas. A auséncia de politicas publicas
eficazes de conscientizagao nutricional e o facil acesso a alimentos ndo saudaveis nos



ambientes escolares e familiares reforgam esse cenario preocupante. A educacao
alimentar desde os primeiros anos de vida é essencial para a prevengao de doencgas
cronicas na vida adulta.

Ademais, € importante considerar o impacto dos fatores emocionais e sociais no
desenvolvimento da hipertensao infantil. O estresse, a ansiedade e a falta de vinculos
afetivos seguros também influenciam diretamente a saude cardiovascular. Criancas
expostas a ambientes familiares desestruturados, a violéncia ou a negligéncia estéao
mais propensas a desenvolver habitos prejudiciais a saude e, consequentemente, a
manifestar sinais precoces de hipertensio.

Consideragoes finais

A pressao alta na infancia configura-se como um desafio complexo e crescente, que
demanda uma abordagem verdadeiramente integrada, capaz de abranger as
especificidades e singularidades de cada crianga. As intervengdes preventivas mais
eficazes emergem da atuagédo conjunta entre familia, escola, servicos de saude e
politicas publicas, orientadas para a identificacdo precoce dos sinais de alerta e para a
implementacdo de medidas terapéuticas que previnam complicacdes futuras. Nesse
contexto, a familia desempenha um papel primordial no cuidado da saude
cardiovascular, ndo sé por promover estilos de vida saudaveis e a pratica regular de
atividades fisicas, mas também por estar atenta aos primeiros indicios de alteragcéo na
pressao arterial; a escola, por sua vez, funciona como um espaco estratégico para a
disseminagao de informacbdes sobre habitos alimentares adequados e incentivo a
atividade fisica, contribuindo de forma decisiva para a formagao de comportamentos

preventivos.

Os achados evidenciados pela literatura e reforgados por este estudo demonstram que
o diagndstico precoce e o controle rigoroso da pressao arterial na infancia podem
reverter alteragdes cardiacas, como a hipertrofia ventricular esquerda, e reduzir
significativamente o risco de complicagbes cardiovasculares na vida adulta. Destaca-se
que intervencdes baseadas em diretrizes clinicas, respaldadas por instituicbes como a
Sociedade Brasileira de Pediatria, a American Academy of Pediatrics e a European

Society of Hypertension, vém apresentando resultados positivos, possibilitando a



regressao de alteragdes adaptativas e a promogdo de um desenvolvimento

cardiovascular mais saudavel.

E preciso reconhecer algumas limitagdes inerentes ao escopo deste trabalho. Embora
as fontes selecionadas tenham oferecido um panorama abrangente e atualizado sobre
os fatores de risco e estratégias de intervencao na hipertensao infantil, a concentragao
de estudos dos ultimos dez anos, publicados em apenas alguns idiomas, pode ter
restringido o0 acesso a pesquisas pioneiras ou de outras regides. Além disso, a
diversidade de contextos geograficos, a variagdo dos protocolos de avaliagdo e a
heterogeneidade dos instrumentos de mensuracgao dificultam a comparagao direta dos
achados, evidenciando a necessidade de padronizagdo e ampliagdo da

representatividade cultural nas investigacdes futuras.

Para fortalecer as bases de evidéncias dessas lacunas, sugerem-se ensaios clinicos
randomizados em diversos contextos culturais, estudos longitudinais que avaliem a
durabilidade dos efeitos das intervengbes ao longo do desenvolvimento infantil, meta-
analises que integrem os resultados de multiplos estudos, além de investiga¢des sobre
o uso de tecnologias digitais—como aplicativos e plataformas online—na promogéao da
saude cardiovascular. Pesquisas qualitativas que mapeiem barreiras e facilitadores
para a implementacdo dos programas de prevencao e intervengbes que analisem a
custo efetividade das medidas adotadas também sao fundamentais para a formulagao

de politicas publicas mais eficientes e equitativas.

Apenas uma agao coordenada e urgente, que una familia, escola, servigos de saude e
comunidade, poderemos assegurar que nenhuma crianga cresga vulneravel aos efeitos
deletérios da hipertensao. Investir hoje na identificagdo e manejo precoce da pressao
alta na infancia é garantir, para o futuro, adultos com qualidade de vida e menor risco
de desenvolver complicacdes cardiovasculares, transformando o cenario de saude e

promovendo um futuro mais saudavel e resiliente para as novas geragoes.
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