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Hipertensao arterial e estilo de vida de trabalhadores aquaviarios
Arterial hypertension and lifestyle of waterway workers

Hipertension arterial y estilo de vida de los trabajadores maritimos

Jorge Luiz Lima da Silva', Jonathan Henrique Anjos de Almeida?, Rafael da Silva Soares!, Monyque Evelyn dos
Santos Silval, Enéas Rangel Teixeiral, Jones Alberto de Almeida®

Objetivo: descrever a prevaléncia da hipertensdo arterial entre trabalhadores de empresa de transporte aquavidrio
no estado do Rio de Janeiro. Métodos: estudo seccional realizado com 316 funcionarios. Foram analisadas variaveis
sociodemogréficas, laborais, de estilo de vida e saude; as cifras acima de 120/80 mmHg foram consideradas como risco
inicial para o acometimento de hipertensdo. Resultados: a prevaléncia da hipertensdo (>140/90mmHg) foi 19,3%. A
prevaléncia de valores pressoéricos acima de 120/80mmHg foi 65,5%. Estiveram associadas a hipertensio: sexo masculino
(p=0,001); idade acimade 35 anos (p=0,014); situacao conjugal (p=0,040); presenca de filhos (p=0,013); vinculo permanente
(p=0,015); estar mais de cinco anos no setor (p=0,004), indice de massa corporal elevado (p=0,001) e o desconhecimento de
ter pressao elevada (p=0,001). Conclusao: os achados contribuem para o conhecimento da area da satude do trabalhador e
fornecem subsidios a enfermagem, pode realizar planejamento de acdes e intervengdes multidisciplinares.

Descritores: Hipertensao; Saide do Trabalhador; Enfermagem do Trabalho.

Objective: to describe the prevalence of arterial hypertension among workers of water transportation company in the state
of Rio de Janeiro. Methods: it is a sectional study performed with 316 employees. Socio-demographic variables, labor, of
lifestyle and health were analyzed; the numbers above 120/80 mmHg were considered as an initial risk for hypertension.
Results: the prevalence of hypertension (>140/90mmHg) was 19.3%. The prevalence of blood pressure values above
120/80mmHg was 65.5%. Male gender (p=0.001); age over 35 years (p=0.014); marital status (p=0.040); presence of
children (p=0.013); permanent job (p=0.015); be more than five years in the industry (p=0.004), high body mass index
(p=0.001) and the unawareness of having high pressure (p=0.001) were associated with hypertension. Conclusion: the
findings contribute to the knowledge of health area of workers and provide subsidies to nursing, can perform planning
activities and multidisciplinary interventions.

Descriptors: Hypertension; Occupational Health; Occupational Health Nursing.

Objetivo: describir la prevalencia de hipertension arterial entre trabajadores de empresa de transporte maritimo en el estado
del Rio de Janeiro. Métodos: estudio transversal con 316 empleados. Se analizaron variables sociodemogréficas, laborales, de
estilo de vida y salud; los nimeros por encima de 120/80mmHg han sido considerados como riesgo para aparicién temprana
de la hipertension. Resultados: prevalencia de la hipertension arterial (>140/90mmHg) fue 19,3%. Prevalencia de valores
de presion arterial por encima de 120/ 80mmHg fue 65,5%. Estuvieron asociados con la hipertensién: sexo masculino
(p=0,001); edad mas de 35 anos (p=0,014); estado civil (p=0,040); presencia de nifios (p=0,013); enlace permanente (p
= 0,015); mas de cinco afos en la industria (p=0,004), alto indice de masa corporal (p=0,001) y desconocimiento de tener
alta presién (p=0,001). Conclusion: los resultados contribuyen al conocimiento de la salud de trabajadores y proporcionan
subsidios a la enfermeria, puede realizar planificacién de actividades e intervenciones multidisciplinares.

Descriptores: Hipertensién; Salud Laboral; Enfermeria del Trabajo.
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Introducao

A sadde do trabalhador tem importancia vital
na promo¢ido da saude, desenvolvendo a atencdo
integral a essa populacdo, com atividades de vigilancia,
visando a promocio e protecdo desses trabalhadores
e a reducdo da morbimortalidade proveniente dos
modelos e processos de produgdo®. Logo, a atencio
a saude oferecida para essa clientela especifica,
trabalhadores, deve ser abrangente e resolutiva
uma vez que, tem como finalidade a prevencao e o
tratamento de doencas.

Quando se trata de trabalhadores do setor
hidroviario, as pesquisas sdo poucas e voltadas para
seguranca do trabalho, condi¢des perigosas, acidentes
de trabalho e privacdo de sono. Pouco material foi
encontrado onde se discutia a organizacdo do trabalho
levando-se em conta o contexto familiar e as relacdes
interpessoais no trabalho.

O enfermeiro é o profissional que se insere
no ambiente de trabalho atuando de acordo com a
Politica Nacional de Satde do Trabalhador, levando em
consideragio os principios do Sistema Unico de Satide.
Este profissional deve realizar a¢cdes de promogao,
protecdo e prevencado da saude, pois os problemas de
saude decorrentes do trabalho sdo potencialmente
preveniveis®,

Dentre as agdes realizadas pelo enfermeiro
estdo: a elaboragdo e execuc¢do de planos e programas
de protecido a saude dos trabalhadores; a participacdo
de grupos que realizam inquéritos sanitarios,
levantamentos de doencgas profissionais e lesdes
traumaticas; execucdo e avaliacdo dos programas de
prevencdo de acidentes e de doengas profissionais ou
ndo profissionais entre outras atividades®.

Entre as doengas que acometem a saude
dos trabalhadores incluem-se as cardiovasculares,
as quais se mostram como relevante problema de
saude publica em nivel global, pois um terco do total
de O6bitos da populagdo mundial é ocasionado por
problemas dessa natureza®.

No Brasil, as doencas cardiovasculares estdo

entre as principais causas de morte, sendo responsavel
por cerca de um terco de todos os 6bitos em 2009.
Entre as doencas cardiovasculares, a hipertensido
arterial sistémica é a mais prevalente. Estima-se que
a hipertensao arterial sistémica atinge acima de 30%
dos adultos brasileiros®.

A hipertensao arterial sistémica destaca-se
entre as doencas do aparelho circulatério. E caracte-
rizada como condicdo clinica multifatorial, na qual o
individuo apresenta niveis elevados e sustentados
de pressdo arterial. A hipertensio esta associada fre-
quentemente a alteracées funcionais e/ou estruturais
em orgdos-alvo, como coracdo, cérebro e rins, e a al-
teracdes metabolicas, o que ocasiona em aumento do
risco de doencas cardiovasculares®.

Os fatores de risco para o desenvolvimento da
hipertensao arterial sistémica sdo os seguintes: idade,
género e etnia, excesso de peso e obesidade, ingestao
de sal, ingestdo de alcool, sedentarismo, fatores
socioeconomicos, genética e outros fatores, como por
exemplo, o ambiente de uma familia com habitos de
vida pouco saudaveis, tdo presentes em nosso mundo
atual®.

Além desses fatores de risco, a literatura aponta
que fatores induzidos pelo ambiente de trabalho,
como os avangos tecnolégicos, a pressdo psicolégica,
pouco tempo de lazer, atividades ocupacionais
excessivas, baixos saldrios e dificuldades de acesso
a assisténcia médica, associados aos habitos de vida
contribuem para o desenvolvimento de doencas
cardiovasculares®.

Logo, o enfermeiro do trabalho deve atuar de
forma a conhecer os problemas de saide existentes
em sua populacdo assistida, para que possa tragar
acdes estratégicas que gerem impacto positivo
sobre a satde dos trabalhadores®. Mediante a essa
conteudistica, o estudo se alicerca no objetivo de
descrever a prevaléncia da hipertensido arterial
sistémica entre trabalhadores de uma empresa
de transporte maritimo aquaviario, segundo suas
caracteristicas sociodemogréficas, laborais, de estilo
de vida.
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A equipe multiprofissional que atende o pa-
ciente com hipertensio pode ser composta por: médi-
cos, enfermeiros, nutricionistas, psicélogos, assisten-
tes sociais, fisioterapeutas, professores de educacdo
fisica, ente outros. Como a hipertensao é uma sindro-
me clinica multifatorial, contar com a contribuicdo de
uma equipe com varios profissionais auxilia na condu-
ta desejavel para o cliente®7),

Com isso, o tratamento contempla a terapéutica
farmacoloégica e promocao da nutricdo adequada para
adoenca em questdo, arealizacdo de atividades fisicas,
e a oferta de orientagdes que visem o empoderamento
do sujeito.

Este estudo objetiva descrever a prevaléncia
da hipertensao arterial sistémica entre trabalhadores
de uma empresa de transporte maritimo aquaviario,
suas caracteristicas

segundo sociodemogriéficas,

laborais, de estilo de vida.

Método

Trata-se de estudo observacional transversal.
Os sujeitos da pesquisa foram os funcionarios de uma
empresa de transporte maritimo aquaviario localizada
no estado do Rio de Janeiro. Foram entrevistados 316
trabalhadores aquaviarios, cuja coleta dos dados foi
desenvolvida durante o ano de 2012.

Os critérios de inclusao foram: ser funcionario
da empresa com vinculo empregaticio e ser maior de
18 anos de idade. Teve-se como critérios de exclusao:
estar de licenca médica, exceto por problemas
cardiovasculares. O total de participantes ao final da
coleta de dados foi de 316 trabalhadores.

0 instrumento utilizado foi questionario
autopreenchido com auxilio de pesquisador quando
necessario. Foram considerados como variaveis
relacionadas as caracteristicas sociodemograficas: cor
da pele, sexo, idade, escolaridade, situagdo conjugal,
filhos e renda per capita. Em relacdo ao aspecto
laboral, as variaveis foram: categoria profissional,
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numero de empregos, turno de trabalho, carga horaria
semanal, média de tempo no trabalho e tipo de vinculo

empregaticio.
Quanto a sadde e estilo de vida dos
trabalhadores, foram investigadas as seguintes

variaveis: fumo; pratica de atividade fisica; consumo
de alcool, enlatados, frutas, verduras e frituras; o
indice de massa corpoérea; valores glicémicos; se tinha
diagnostico de hipertensao e se realizava tratamento.

Para a medida da pressdo arterial foi utilizado o
meétodo auscultatoério. Foram utilizados estetoscopio e
esfigmomandmetro devidamente calibrados. A técnica
utilizada obedeceu as recomendacdes da Sociedade
Brasileira de Cardiologia inseridas nas VI Diretrizes
Brasileiras para Hipertensdo Arterial Sistémica®. O
valor da pressdo arterial foi analisado, de acordo com
a estratificacao inserida no Caderno de Atengao Basica
do Ministério da Saude n® 15. Os valores pressoéricos
foram agrupados em quatro estratos: normal (até
120/80mmHg); pré-hipertensdo (com valores entre
120-139/80-89mmHg)
configura risco para a doenca; hipertensio estagio 1
(entre 140-159/90-99mmHg); e hipertensio estagio
2 (acima de 160/100mmHg)®.

Para a analise do indice de massa corporea,

estrato que inicialmente

foi utilizada a classificagdo adaptada da Organizacdo
Mundial de Satde inserida nas Diretrizes Brasileiras
de Obesidade®.
anteriormente,

Segundo a classificacdo citada

aqueles individuos considerados
de baixo peso possuem o indice de massa corpoérea
menor que 18,5; o peso normal possui indice entre
18,5 e 24,9; o pré-obeso esta na faixa de 25,0 a 29,9;
os individuos que sdo classificados como obesos grau
1 possuem o indice de massa corporea entre 30 e 34,9;
ja os obesos grau 2 possuem indice entre 35 e 39,9; os
obesos grau 3 estdo acima que 40.

Quanto aos valores glicémicos, foi considerado
limitrofe na glicemia em jejum 100mg/dL®” e normal
da glicemia pods-prandial de até 180mg/dL®Y. A

mensuracdo da glicemia capilar foi realizada no
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ambiente de trabalho, para o teste foi colhida uma gota
de sangue para uso no aparelho especifico, segundo os
principios de biosseguranca e antissepsia.

Apés a revisdo e codificacdo, os dados foram
transcritos para planilhas, pelo procedimento de
dupla digitacdo independente. Erros e inconsisténcias
foram verificados, através de processo de revisdo e
auditoria dos dados. O banco de dados foi construido
utilizando-se o programa Statistical Package for the
Social Sciences versao 21.

Os resultados foram representados por
medidas de tendéncia central: média e desvio padrio
e analisados por teste estatistico de associagdo qui-
quadrado (x?), adotando-se nivel de significancia de
5%, valores abaixo deste patamar foram descritos na
tabela. Para a analise bivariada, os valores pressoéricos
foram agrupados em dois estratos: o recomendado
(até 120/80mmHg) e acima do valor (cifras acima de
120/80mmHg)®. O teste qui quadrado foi utilizado
para verificar diferencas entre os grupos analisados
durante a anadlise bivariada. Foi considerada como
significancia o valor p< 0,05.

A pesquisa foi submetida e aprovada pelo
Comité de Etica do Hospital Universitario Antonio
Pedro, sob o nimero 260/11, atendendo a resolugio
422/2012.

Resultados

A maioria dos trabalhadores eram homens
(78,5%), e concentrou-se na faixa etaria abaixo da mé-
dia de 35 anos (65,18%), (desvio padrdao=13,65). Em
relagdo a cor de pele autorreferida, os trabalhadores
referiram-se como: negros (14,2%), brancos (35,8%),
pardos (48,7%), amarelos (0,3%) e indigenas (0,9%).
A maioria dos entrevistados foi classificada como
mesticos 49,9%, proveniente da recategorizacdo das
cores: parda, amarela e indigena. Quanto a escolarida-

de, 79,4% referiram estudar até o ensino médio.

Quanto a situagdo conjugal, 55,4% viviam com
companheiro e 57,2% possuiam filhos. Em relacdo a
renda per capita média, o valor de até cinco salarios
minimos a época (R$3.110,00) foi encontrado entre
50,3% dos sujeitos.

A maior parte da populacdo era composta por
marinheiros de convés (44,9%) e por funcionarios
com apenas um vinculo empregaticio (95,2%).
Observou-se predominio do turno diurno na
populagdo estudada (52,8%), com média de 36 horas
semanais de trabalho, sendo 84,2% abaixo desse
valor. Do total de profissionais, 69,6% trabalhavam na
empresa ha pelo menos cinco anos, e a maior parte
(95,2%) possuia vinculo permanente.

Satde e habitos de vida dos trabalhadores

Em relagdo aos habitos de vida dos sujeitos
da pesquisa, total de 87,3% ndo fumava, 55,7% nao
praticava atividades fisicas, e (58,9%) sem consumo
regular de alcool. Quanto a frequéncia no consumo de
alimentos, referiram comer enlatados com constancia
(98,1%), frutas (98,1%), frituras (98,1%) e verduras
(95,3%). A maior parte do grupo (46,2%) apresentava
indice de massa corporal entre 25 e 29,9, indicando
sobrepeso.

Quanto a glicemia, 272 (86,0%) entrevistados
apresentaram niveis de glicose sanguinea nos valores
recomendaveis, 44 (14,0%) com glicemia alterada.

A média da glicemia em jejum encontrada foi
de 99,74mg/dL (desvio-padrdo=20,14). A glicemia
em jejum foi obtida de 111 individuos. Os valores da
medida pés-prandial foi obtida de 205 trabalhadores,
com média de 114,58mg/dL (desvio-padriao=34,94).
Logo, constatou-se que os trabalhadores encontravam-
se com valores glicémicos dentro da faixa da
normalidade.
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Analise da  hipertensdao arterial entre

trabalhadores

Quanto ao nivel pressoérico, a maioria dos
sujeitos (65,5%) apresentou niveis pressoricos
acima do recomendado, indicando pré-hipertensdo
e hipertensdo graus 1 e 2. Destacando-se o fato de
que 75,0% dos trabalhadores responderam que em
nenhuma ocasido anterior qualquer profissional de
saude o alertou sobre sua pressdo estar mais elevada.
Dos trabalhadores que referiram algum episddio de
hipertensdo, 34 (10,8%) responderam que tratavam
de alguma forma, enquanto 38 (12,0%) disseram que
ndo tratavam a hipertensao.

A prevaléncia da

hipertensdao (valores

presséricos acima de 140/90mmHg) entre os
trabalhadores foi de 19,3%. A pré-hipertensao foi o
estrato que apresentou maior prevaléncia: 46,2%.
A pressdo arterial sistélica apresentou média de
12,96) nos 316

trabalhadores estudados. Os graficos a seguir mostram

123,13mmHg (desvio padriao =

afrequénciade cifras dos valores pressdricos sistdlicos
e diastolicos entre os trabalhadores estudados.

A pressao arterial diastolica apresentou média
de 81,34 mmHg (desvio padrdo = 9,79). As variaveis
sociodemograficas que apresentaram significancia
estatistica foram: sexo, idade média, situagao conjugal
e apresenca de filhos. Em relacdo as variaveis laborais:
amédia de tempo no trabalho e o vinculo empregaticio.
Quanto aos habitos de vida: indice de massa corpérea
acima do recomendado e desconhecimento sobre
os proprios niveis presséricos elevados (p<0,05). A
variavel indice de massa corpdrea foi agrupada em
dois estratos, a diferenca se manteve, onde aqueles
com pressdo mais elevada estavam acima do peso
(p=0,001) (Tabela 1).
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Tabela 1 - Dados significativos sobre a prevaléncia
de hipertensdo arterial sistémica, segundo variaveis
sociodemogréficas, laborais e dados clinicos entre
maritimos aquaviarios

Variaveis N n(%) Valordep
Sexo 0,001
Feminino 68 31(45,6)
Masculino 248 176(71,0)
Idade pela média (desvio
padrio=13,65) 0014
>35 206 125(60,7)
>35 110 82(74,6)
Situagdo conjugal 0,040
Com companheiro (a) 175 123(70,3)
Sem companheiro (a) 141 84(59,6)
Filhos 0,013
Possui 181 129(71,3)
Nao possui 135 78(57,8)
Média de tempo no trabalho (em anos) 0,004
25 220 133(60,5)
>5 96 74(77,1)
Tipo de vinculo
Temporario 8 2(25,0) 0,015
Permanente 308 205(66,6)
Indice de massa corpérea 0,001
Abaixo do peso 3 1(3,3)
Peso Normal 111 55(49,6)
Pré-obeso 146 104(71,2)
Obeso grau 1 44 36(81,8)
Obeso grau 2 6 6(100,0)
Obeso grau 3 6 5(83,3)
Classificagcdo de peso 0,001
Peso normal 114 56(49,1)
Acima do peso 202 151(74,8)
Diagnéstico prévio conhecido 0,001
Sim 79  67(84,8)
Nio 237 140(59,1)

Legenda: N= total de trabalhadores no estrato. n = nimero de trabalhadores
suspeitos. % = prevaléncia acima de 120/80mmHg no estrato
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Discussao

A prevaléncia de hipertensdo arterial sistémica
encontrada neste estudo foi de 19,3% (considerando
valores maiores ou iguais a 140/90mmhg). Em
estudo, o relato da hipertensido entre trabalhadores
do setor de servicos alimenticios foi de 14,3%(2.
Em pesquisa realizada com 154 profissionais
da area da saude que atuavam nos servigos de
atendimento pré-hospitalar, verificou-se que 33,1%
dos profissionais apresentavam niveis pressdricos
considerados alterados, compativeis com hipertensao
arterial®. Outro trabalho encontrou a prevaléncia
de hipertensdao em 39,0% dos 340 trabalhadores de
saude entrevistados®¥.

Nota-se que a prevaléncia da hipertensao
varia entre 14,3 e 39,0%
anteriormente, o que mostra a for¢a com que a doenga

nos estudos citados

prevalece entre os trabalhadores. Estudos estimam
que a prevaléncia global da hipertensdo arterial
seja de um bilhdo de individuos, ocasionando em
aproximadamente 7,1 milhdes de mortes ao ano no
mundo®.

Evidencia-se a necessidade de enfrentar
essa realidade com métodos terapéuticos eficazes,
visando o tratamento da hipertensio e a prevencao
de complicagdes que tal doenca crénica pode causar.
Com isso, observa-se a importancia do profissional
enfermeiro em realizar atividades de sensibilizacdo
da populagio quanto a adocdo dos habitos de vida
saudaveis que visam prevenir o acometimento da
populacdo pela hipertensao e outras nosocomias.

Referente ao exposto, classifica-se em risco
aqueles individuos que apresentam cifras maiores
ou iguais a 120/80mmHg®. Devido ao carater
preventivo deste estudo, referente a qualidade de
vida de trabalhadores adotou-se esse valor como
determinante de risco. Com isso, os valores descritivos
a seguir seguem essas cifras onde a prevaléncia
alarmante do risco foi de 65,5%.

Quanto as variaveis sociodemograficas, houve
associacdo significativa entre hipertensdo arterial

sistémica e as seguintes variaveis: sexo masculino
(71,0%; p=0,001), idade maior 35 anos (74,6%;
p=0,014), casados (70,3%; p=0,040) e presenca de
filhos (71,3%; p=0,013). Neste estudo, a idade acima
da média encontrada (35 anos), o sexo masculino
apresentaram associacdo com a doenca. A maior
prevaléncia entre homens pode ser explicada devido
ao género estar mais associado aos profissionais da
area maritima.

Embora a literatura aponte que ha semelhanga
entre o nimero de casos de hipertensao entre homens
e mulheres, a hipertensio é mais elevada entre
os homens de até os 50 anos, e o inverso apos essa
idade®.

E indispenséavel que se adote acdes em satde
que alcancem essa populacdo especifica. A Politica
Nacional de Sadde Integral do Homem aponta essa
necessidade, pois esse grupo pouco busca os servigos
de atencdo basica, quando comparado as mulheres, o
que pode ser atribuido as variaveis culturais®®.

Quanto as variaveis laborais, a média de
tempo de trabalho (77,1%; p=0,004) e o tipo de
vinculo empregaticio apresentaram significancia
estatistica (66,6%; p=0,015) quando analisadas com
a hipertensdo. O tempo de trabalho relacionado com
a hipertensdo pode estar associado a média de idade
encontrada (35 anos), ou seja, os que apresentaram
niveis alterados de pressao arterial sdo os mais velhos
e que trabalham por mais anos na empresa (vinculo
permanente de trabalho).

Em relacdo as variaveis de estilo de vida e
saude, o indice de massa corporal e o diagndstico
prévio de hipertensdo apresentaram associacdo
significativa. O excesso de peso entre adultos (2,4kg/
m? a mais no indice de massa corporal), mesmo
naqueles que praticam atividade fisica, ocasiona
maior risco no desenvolvimento da hipertensdo. A
obesidade central também se associa com alteracio
da pressdo arterial. Neste estudo, a prevaléncia de
individuos acima do peso associados a hipertensao foi
de 74,8%, o que representa fato preocupante, pois o
excesso de peso também se apresenta como fator de
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risco para outras morbidades, como diabetes mellitus,
sindrome metabdlica, entre outras®. Soma-se a essa
constatacdo o fato de que esses trabalhadores mesmo
com diagndstico conhecido da doenca, apresentam
cifras de risco, o que de certa forma denota que o
tratamento precisa ser revisto.

Em estudo com 366 trabalhadores de uma
empresa da construcdo civil foi encontrada uma
prevaléncia de excesso de peso de 39,6% (145). A
associacdo da hipertensdo com o excesso de peso
foi encontrada em 17,2% dos individuos estudados.
A prevaléncia do excesso de peso e da hipertensao
entre os homens foi maior do que nas mulheres®®. Tal
achado se assemelha a este estudo, uma vez que os
sujeitos desta pesquisa, em sua maioria, sio homens
e encontram-se acima do peso.

A associagdo entre as altas taxas de excesso de
peso e a hipertensao pode ser relacionada com o estilo
de vida moderno, que une a alta ingestao caldrica e
a inatividade fisica. Cabe ao enfermeiro realizar
atividades que informem aos individuos seu real
estado de saude, e a importancia da atividade fisica
regular atrelada a dieta equilibrada. Tais medidas
auxiliam no alcance de indice de massa corporal
adequado e na diminuic¢ao do risco cardiovascular.

A hipertensdo autorreferida  associada
aos niveis pressdricos elevados apresentaram
significadncia  estatistica (p=0,001). Dos 237

trabalhadores que ndo referiram niveis presséricos
elevados, 140 (59,0%) possuiam pressao arterial
acima das cifras recomendadas (120/80mmHg),
0 que representa fato preocupante, pois aqueles
individuos que ndo possuem conhecimento sobre os
niveis pressoricos elevados, ndo buscam medidas de
prevencdo e tratamento, resultando num controle
ineficaz de sadde.

As atividades que o enfermeiro deve realizar no
tocante a assisténcia ao trabalhador sdo as seguintes:
programar e realizar a¢des de assisténcia basica
e de vigilancia a Saude do Trabalhador; realizar
investigacdes em ambientes de trabalho e junto ao
trabalhador em seu domicilio; realizar entrevista com
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énfase em Saude do Trabalhador; notificar acidentes
e doencas do trabalho, por meio de instrumentos
de notificagdo utilizados pelo setor satide; planejar
e participar de atividades educativas no campo da
Sauide do Trabalhador®'7),

Baseado nos resultados encontrados cabe ao
enfermeiro alertar a populacdo assistida quanto a
importancia da adesdo ao tratamento da hipertensao,
que visa a diminuicdo dos niveis pressoricos e a
prevencdo de complicagdes agudas e crdnicas, bem
como acompanhamento frequente de sua condicdo
clinica junto a equipe multiprofissional.

Uma das estratégias que o enfermeiro pode
adotar € a orientacdo dos clientes hipertensos através
de estratégias educacionais, tais como palestras,
trabalho em grupo, reunides e dindmicas de grupo,
preferencialmente realizadas no local de trabalho,
com o objetivo de levar tais informagdes para todo o
grupo de trabalhadores. Assim, a educagdo em saude
abrangeria maior nimero de funcionarios da empresa,
alcangando a sensibilizagdo dos trabalhadores nao
hipertensos quanto as medidas de prevencdo e
promocio da saude.

A dindmica de trabalho foi um fator limitador.
A coleta de dados se deu no horario de trabalho dos
funcionarios, os quais eram entrevistados, antes ou
ap6s o turno de trabalho, ou no horéario de intervalo.

A fim de evitar o viés do trabalhador saudavel,
os funciondrios estavam de licenca médica, durante
o periodo da coleta, quando retornaram foram
inseridos como participantes do estudo. Em adicdo
a isso, o corte transversal proporciona apenas uma
imagem instantanea da prevaléncia entre os sujeitos

sem relacdo direta entre causa e efeito.
Conclusao
entre 0s

de 60

(19,3%). As caracteristicas sociodemograficas que

A prevaléncia da hipertensdo
trabalhadores maritimos aquaviarios foi

apresentaram significincia estatistica foram: sexo
masculino, idade acima de 35 anos, com companheiro
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(a) e filhos, vinculo permanente, mais de cinco anos
no trabalho, o indice de massa corpérea alto e o nio
conhecimento de episédio prévio de hipertensao.
Quanto as caracteristicas laborais, o fato de
trabalhar com vinculo empregaticio permanente e ha
mais de cinco anos também se relacionaram com a
pressao arterial elevada. Nas caracteristicas de estilo
de vida e sadde, o indice de massa corporal e o ndo
conhecimento de episédio prévio de hipertensido

foram  significativos estatisticamente  quando
analisados com os niveis pressoricos.
Ressalta-se a importincia da equipe

multiprofissional em saude do trabalhador dentro
das empresas, formando nucleos de trabalho efetivo
e de impacto positivo na sadde dos funciondarios
assistidos em sua prética profissional. E importante a
insercdo do enfermeiro nessa equipe, com atividades
assistenciais e gerenciais, sendo resolutivo, prestando
o cuidado a saude aos trabalhadores. Além de ser o
responsavel pelo planejamento das atividades em
saude do trabalhador, estando atento as necessidades
de satde da sua clientela e intervindo pela busca da
qualidade de vida e promog¢ido da saude dentro do
ambiente laboral. Deve haver maior interesse, por
parte das empresas, em politicas que priorizem nio
s6 a produtividade, mas também o investimento em
saude do trabalhador.
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