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Na década de 1970, a hipertensdo arterial sistémica (HAS) praticamente nao existia em
algumas populac@es indigenas, porém as mudancas no ambito nutricional e cultural desses
povos propiciaram o aparecimento de problemas crénicos de saide, como a HAS. Nesse
contexto, € imperioso destacar o papel da HAS para o desenvolvimento das doencas
cardiovasculares (DCV), as quais sdo a principal causa de morte no Brasil e no mundo.
Dentre as DCV, destacam-se 0 acidente vascular cerebral (AVC) e o infarto agudo do
miocardio (IAM), patologias com alta carga de mobimortalidade. Esse estudo busca
descrever os fatores de risco para o desenvolvimento de HAS e os desfechos clinicos
cardiovasculares em pacientes indigenas. Trata-se de um estudo transversal, realizado no
Ambulatério do Indigena, localizado junto a Universidade Federal da Fronteira Sul, no
municipio de Passo Fundo — Rio Grande do Sul, mediante aprovacéo ética (parecer n°
5.918.524). A populagéo deste estudo compreendeu pacientes com idade igual ou superior
a 20 anos, de ambos o0s sexos, atendidos pela equipe médica do ambulatério de 01/08/21 a
31/12/22. A amostra foi constituida de 245 participantes. Os dados foram coletados por
meio do acesso ao sistema de prontuarios eletrénicos, sendo diretamente digitados no banco
criado no software EpiData versdo 3.1. Apds a verificacdo de inconsisténcias, foram
transferidos para programa estatistico PSPP, no qual foram realizadas as analises
estatisticas. Ambos os softwares sao de distribuicdo livre. Para este recorte foram utilizadas
variaveis epidemioldgicas (sexo, idade, escolaridade, tabagismo, etilismo e pratica de
atividades fisicas) e clinicas (AVC e IAM). Foram incluidos 245 indigenas, sendo a maioria
do sexo feminino (56,4%), ndo tabagistas (70,5%), ndo etilistas (71,8%) e sedentarios
(89,9%). A prevaléncia de HAS foi de 26,2%, enquanto o AVC e o IAM foi visto em 2,9%
e 2,5% dos pacientes, respectivamente. Em relacdo aos fatores de risco e o desenvolvimento
de HAS, foi observado, com grau de relevancia estatistica, uma maior presenca de HAS
naqueles individuos sem escolaridade (47,7%), enquanto naqueles com ensino médio
completo a HAS estava presente em apenas 14,3%, p=0,011. Apesar de ndo apresentar
diferenga estatistica, a HAS foi mais presente nos pacientes sedentarios e tabagistas. Foi
visto, com diferenca estatisticamente significativa, maior prevaléncia do AVC naqueles
individuos etilistas (8,2%), em relacdo aos néo etilistas (1,3%), p=0,009. Apesar de nao
apresentar significancia estatistica, o AVC foi mais presente no sexo masculino, nos
individos sem escolaridade, sedentarios e tabagistas. Em relagdo ao 1AM, foi visto com
significancia estatistica, maior prevaléncia no sexo masculino (4,7%) em relacdo ao
feminino (0,7%), p=0,047 e nos individuos tabagistas (4,6%), enquanto no grupo dos nao
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tabagistas ndo foi observada a presenca desse desfecho, p=0,007. Foi vista uma elevada
prevaléncia de HAS (26,2%) na amostra, o que demonstra uma tendéncia do aparecimento
das doengas crénicas nos indigenas brasileiros. Além disso, as relacBes estatisticas
observadas para o desenvolvimento de HAS e de desfechos cardiovasculares a partir de
alguns fatores de risco até entdo ausentes nas populagGes indigenas reforga a necessidade
de politicas pablicas que contenham a invasdo desses comportamentos de risco nessa
populacéo singular.
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