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A hipertensao arterial é o principal fator de risco modificavel
para o desenvolvimento de doengas cardiovasculares e sua
ocorréncia em idades mais precoces favorece o envelhecimento
vascular acelerado nos anos seguintes." O aumento da pressao
arterial na adolescéncia geralmente nao ocorre de forma
isolada e esta associada a outros fatores de risco como ingestao
excessiva de sal, atividade fisica reduzida e, principalmente,
sobrepeso/obesidade.?* Considerando que um elevado
percentual de gordura na infancia e na adolescéncia tem
efeitos adversos precoces sobre a pressao arterial, medidas
adequadas da gordura corporal podem determinar marcadores
mais precisos de maior adiposidade e preditores da incidéncia
de hipertensdo nos individuos mais jovens.

Grandes avangos da tecnologia estdo presentes na vida
diaria dos adolescentes e geralmente favorecem a inatividade
fisica e o ganho de peso que apresenta relagao direta com
os niveis de pressao arterial. Além do sedentarismo estar
fortemente associado a hipertensdo na adolescéncia, o
exercicio fisico exerce um papel protetor, reduzindo a pressao
arterial por vérios mecanismos. Estudo transversal realizado
com criangas e adolescentes de 11 a 17 anos demonstrou
a associacdo do sexo masculino e obesidade central com
hipertensao nesses escolares. Por outro lado, o mesmo estudo
apontou a pratica de atividades fisicas moderadas e vigorosas
como forma eficaz de prevenir a elevagao da pressao arterial
diastélica nos jovens desta idade.*

O desequilibrio autondmico parece ser um dos mecanismos
iniciais para a elevagao da pressao arterial em adolescentes.
Neste grupo de individuos jovens, o desequilibrio autonémico
é representado principalmente pela hiperatividade simpatica,
que por sua vez, também esta associada com obesidade,
alteragdes do padrao do sono e, consequentemente, maior
risco de eventos cardiovasculares. Um estudo recente
demonstrou que adolescentes, mesmo na faixa de pré-
hipertensao, ja apresentam disfuncao autonémica avaliada
pela variabilidade da frequéncia cardfaca.’
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No estudo realizado por Lima et al.,° publicado nesta
edicao dos Arquivos Brasileiros de Cardiologia, os autores
procuraram determinar a prevaléncia de hipertensao e a sua
associagao com o perfil lipidico, glicidico e de adiposidade. A
originalidade deste projeto é que foi realizado numa populagao
de 1200 adolescentes, de 12 a 17 anos, do Distrito Federal que
foram participantes do Estudo de Riscos Cardiovasculares em
Adolescentes (ERICA).” A prevaléncia de 8% de hipertensao
encontrada entre os adolescentes do DF foi semelhante a outras
regides geograficas do pafs avaliadas no mesmo estudo ERICA,
exceto a regiao sul com prevaléncia de 12,5%, bem acima do
estudo atual e das demais regides. Os adolescentes hipertensos
apresentaram parametros mais elevados de adiposidade e
maior ocorréncia de hiperinsulinemia, mas a alteracido mais
encontrada foram os baixos niveis de HDL-colesterol. A maioria
das variaveis se correlacionou com os niveis de pressao arterial
sistlica e diastélica e, mesmo apds ajustes, o indice de massa
corporal (IMC) e o modelo de avaliagdo da homeostase da
resisténcia a insulina (HOMA-IR) foram os parametros com
maior forca de associacao.

Avaliacdo de resisténcia a insulina em adolescentes
é um grande desafio. Nesta faixa etaria, os niveis de
insulina costumam ser mais elevados e associados a outras
alteragoes hormonais relacionadas com modificagoes
corporais. Entretanto, essa nao parece ser a justificativa
para hiperinsulinemia relatada no presente estudo, pois
os autores indicam que os adolescentes, na sua grande
maioria, j& estavam no final da puberdade. Além disso, os
adolescentes nao hipertensos apresentaram niveis de insulina
substancialmente menores do que a aqueles com hipertensao,
sugerindo uma relagdo mais direta. Neste caso, a resisténcia
a insulina pode ser a confirmagao bioquimica da sindrome
metabdlica, condicdo que vem aumentando de frequéncia
na infancia e na adolescéncia, determinando maior risco de
aparecimento de doencas cronicas na vida adulta.?

A maioria dos estudos clinicos com hipertensao é com
participantes adultos e/ou idosos. No Brasil e no mundo, ha
poucas publicagoes referentes a hipertensdo em adolescentes.
Isso reforga a importancia desse estudo, pois precisamos de
dados nacionais que servirao de base para nossas futuras
diretrizes nessa area. Certamente o Distrito Federal nao
representa a realidade de todo nosso pais, o que limita
a validade externa e com isso, ndo podemos extrapolar
os resultados atuais. Por outro lado, os achados indicam
importantes informagoes que se juntam aos outros estudos no
Brasil e, dessa forma, podemos construir um painel nacional
mais confidvel.
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