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Resumo: A hipertensdo arterial sistémica (HAS) é uma das principais causas de morbidade e
mortalidade no mundo, sendo fator de risco significativo para doencas cardiovasculares. O
manejo adequado da HAS é crucial para reduzir eventos cardiovasculares, renais e
cerebrovasculares. Este trabalho tem como objetivo revisar as atualizacdes mais recentes no
tratamento da hipertensdo arterial, conforme diretrizes nacionais e internacionais. A
metodologia utilizada foi uma revisdo bibliogréfica narrativa, consultando publicacdes entre
2018 e 2024, incluindo as Diretrizes Brasileiras de Hipertensao Arterial de 2020. Os principais
avancos incluem a redefinicdo dos niveis pressoricos para diagnéstico, a priorizacao de terapia
combinada inicial com dois anti-hipertensivos em dose fixa, e maior énfase no controle
intensivo em pacientes de alto risco. Além disso, destaca-se a incorporagdo de novas classes
terapéuticas, como inibidores de SGLT2 em pacientes hipertensos com diabetes ou
insuficiéncia cardiaca. Conclui-se que as atualizacbes favorecem maior adesdo terapéutica e
melhores desfechos clinicos, sendo essencial a abordagem individualizada e multifatorial no
tratamento da HAS.
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Abstract: Systemic arterial hypertension (SAH) is one of the leading causes of morbidity and
mortality worldwide and a significant risk factor for cardiovascular diseases. Proper
management of SAH is essential to reduce cardiovascular, renal, and cerebrovascular events.
This study aims to review the most recent updates in hypertension treatment based on national
and international guidelines. The methodology used was a narrative literature review,
consulting publications from 2018 to 2024, including the Brazilian Guidelines of Arterial
Hypertension of 2020. The main advancements include redefining diagnostic blood pressure
levels, prioritizing initial combination therapy with two fixed-dose antihypertensive drugs, and
emphasizing intensive control in high-risk patients. Additionally, new therapeutic classes, such
as SGLT2 inhibitors in hypertensive patients with diabetes or heart failure, have been
incorporated. It is concluded that the updates favor greater therapeutic adherence and better
clinical outcomes, highlighting the importance of individualized and multifactorial approaches
in SAH treatment.

Keywords: Arterial hypertension. Treatment. Guidelines. Combination therapy. Updates.

INTRODUCAO

A hipertensdo arterial sistémica (HAS) é uma condicdo crbnica caracterizada por
elevacao persistente dos niveis pressoricos, considerada um dos principais problemas de satde
publica globalmente. Estima-se que cerca de 30% da populacdo adulta seja hipertensa,
aumentando expressivamente o risco de eventos cardiovasculares, acidente vascular cerebral
(AVC) e insuficiéncia renal. As diretrizes mais recentes enfatizam a necessidade de diagnostico
precoce e controle rigoroso da pressdo arterial (PA), visando reduzir complicacdes associadas.
Este trabalho visa apresentar as principais atualizacdes no tratamento da HAS, destacando

mudancas nas estratégias farmacoldgicas e ndo farmacolégicas

METODOLOGIA

Trata-se de uma revisdo narrativa da literatura. Foram selecionados artigos, diretrizes e
consensos publicados entre 2018 e 2024, com foco nas atualizagfes do manejo da hipertensao
arterial. As bases de dados consultadas incluiram PubMed, Scielo e Google Scholar, utilizando
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os descritores “hipertensdo arterial sistémica”, “tratamento”, “diretrizes” e “atualizagdes”.
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Foram priorizadas as Diretrizes Brasileiras de HAS (2020) e documentos da American Heart
Association (AHA) e European Society of Cardiology (ESC).

RESULTADOS E DISCUSSAO

As diretrizes brasileiras mantém o diagndstico de HAS para valores > 140/90 mmHg.
Entretanto, ha crescente discussdo, principalmente em diretrizes americanas, sobre limiares
mais baixos (> 130/80 mmHg), especialmente para pacientes de alto risco cardiovascular.

Uma das principais mudancas recentes € a recomendacdo de iniciar o tratamento,
preferencialmente, com terapia combinada de dois anti-hipertensivos em dose fixa, visando
maior eficacia e melhor adesdo. As classes de escolha continuam sendo: diuréticos tiazidicos
ou tiazidicos-like, inibidores da enzima conversora de angiotensina (IECA) ou bloqueadores
dos receptores de angiotensina Il (BRA), e bloqueadores dos canais de calcio (BCC).

Em pacientes com comorbidades como diabetes mellitus tipo 2 ou insuficiéncia
cardiaca, destaca-se a incorporacdao dos inibidores do cotransportador sodio-glicose tipo 2
(SGLT2), pelos beneficios adicionais na reducdo de eventos cardiovasculares.

O tratamento ndo farmacoldgico permanece pilar essencial, enfatizando: reducdo do
consumo de sal (<5g/dia), pratica regular de atividade fisica, controle do peso corporal, reducao

do consumo de alcool e cessagdo do tabagismo.

CONSIDERACOES FINAIS

O tratamento da hipertenséo arterial sistémica evoluiu significativamente, com foco na
personalizacdo terapéutica e uso precoce de terapias combinadas. As diretrizes recentes
refletem o avanco cientifico, buscando maior controle pressorico e reducdo de complicaces.
Ressalta-se a importadncia do acompanhamento continuo e da adesdo ao tratamento,
combinando interven¢des farmacoldgicas e mudancas no estilo de vida para alcancar melhores

resultados.
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