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RESUMO  

 

Objetivo: analisar a percepção de gestantes com hipertensão sobre a influência da adoção de 

hábitos saudáveis, relacionados aos Oito Remédios Naturais.  

 

Método: estudo qualitativo, fundamentado na Teoria da Representação Social com 16 gestantes 

hipertensas, acompanhadas em ambulatório de alto risco. Coletou-se dados sociodemográficos 

e entrevista semiestruturada, analisado por meio do Discurso do Sujeito Coletivo.  

 

Resultados: as gestantes tinham entre 20 e 42 anos, maioria com ensino fundamental ou médio 

(68%), cor da pele preta (81%), média de 29 semanas de gravidez (DP= 6,9). As gestantes 

reconheceram a complexidade de conviver com a hipertensão e referiram medo das 

complicações. Tinham conhecimento limitado sobre os hábitos saudáveis. Eram orientadas a 

diminuir a ingestão de sódio, aumentar o consumo de frutas e verduras e praticarem atividade 

física moderada.  

 

Conclusão: as gestantes demonstraram a importância de se estimular o estilo de vida saudável, 

relacionado aos Oito Remédios Naturais, para o controle da hipertensão arterial. 

 

Palavras chave: Gestantes. Hipertensão. Estilo de Vida Saudável. Promoção da Saúde. 

Educação em Saúde. Cuidado Pré-Natal. 
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EALTHY LIFESTYLE: SOCIAL REPRESENTATION OF PREGNANT 

WOMEN WITH HIGH BLOOD PRESSURE 

 

 

ABSTRACT 

 

Objective: to analyze the perception of pregnant women with hypertension on the influence of 

adopting healthy habits, related to the Eight Natural Remedies.  

 

Method: qualitative study, based on the Theory of Social Representation with 16 hypertensive 

pregnant women, monitored in a high-risk outpatient clinic. Sociodemographic data and semi-

structured interviews were collected, analyzed by the Collective Subject Discourse.  

 

Results: pregnant women were between 20 and 42 years old, the majority had primary or 

secondary education (68%), black skin color (81%), an average of 29 weeks of pregnancy (SD= 

6.9). Pregnant women recognized the complexity of living with hypertension and reported fear 

of complications. They had limited knowledge about healthy habits. They were advised to 

reduce sodium intake, increase fruit and vegetable consumption and practice moderate physical 

activity.  

 

Conclusion: pregnant women demonstrated the importance of encouraging a healthy lifestyle, 

related to the Eight Natural Remedies, to control high blood pressure. 

 

Keywords: Pregnant Women. Hypertension. Healthy Lifestyle. Health Promotion. Health 

Education. Prenatal Care. 

 

 

 

 

STILO DE VIDA SALUDABLE: REPRESENTACIÓN SOCIAL DE 

GESTANTES CON HIPERTENSIÓN ARTERIAL 

 

 

RESUMEN 

 

Objetivo: Analizar la percepción de gestantes con hipertensión arterial sobre la influencia de 

la adopción de hábitos saludables relacionados con los Ocho Remedios Naturales. 

 

Métodos: Estudio cualitativo basado en la Teoría de las Representaciones Sociales con 16 

gestantes hipertensas atendidas en un ambulatorio de alto riesgo. Se recopilaron datos 

sociodemográficos y entrevistas semiestructuradas, que fueron analizadas mediante la técnica 

del Discurso del Sujeto Colectivo. 

 

Resultados: Las participantes tenían entre 20 y 42 años, en su mayoría con educación primaria 

o secundaria (68%) y piel negra (81%). Las gestantes reconocieron la complejidad de convivir 
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con la hipertensión y expresaron temor por posibles complicaciones. Mostraron conocimiento 

limitado sobre hábitos saludables, recibiendo orientación para reducir el consumo de sodio, 

aumentar la ingesta de frutas y verduras, y practicar actividad física moderada. 

 

Conclusiones: Las gestantes destacaron la importancia de promover un estilo de vida saludable, 

asociado a los Ocho Remedios Naturales, como una estrategia clave para controlar la 

hipertensión arterial durante el embarazo. 

 

Palabras clave: Gestantes. Hipertensión. Estilo de vida saludable. Promoción de la salud. 

Educación para la salud. Cuidado prenatal. 

 

INTRODUÇÃO 

 

A Hipertensão Arterial Sistêmica (HAS) é uma condição clínica influenciada por 

diversos fatores que levam os níveis pressóricos a aumentarem de forma sustentada. Durante a 

gravidez está relacionada às complicações que afetam órgãos alvos como coração, encéfalo, 

rins e vasos sanguíneos que se associam às alterações metabólicas muitas vezes fatais(1-2). 

A HAS apresenta uma prevalência variável nos países avaliados pela Organização 

Mundial de Saúde (OMS), sendo maior no continente africano (27%) e menor na região das 

Américas (18%). No mundo, cerca de um bilhão de pessoas são hipertensas(3). Dados do sistema 

de vigilância de fatores de risco e proteção para doenças crônicas por inquérito telefônico 

(Vigitel) mostram que nas 27 capitais brasileiras, a prevalência da HAS referida foi de 26,3%. 

O índice foi maior entre as mulheres (27,1%) que nos homens (25,4%)(4). 

As complicações relacionadas à hipertensão na gestação têm sido apontadas como as 

principais causas de óbito materno(5). No Estado da Bahia a razão de mortalidade materna, 

avaliada entre 2012 e 2016 apresentou média de 365,4/100.000/N/V (óbitos maternos/nascidos 

vivos), atingindo em 2013 seu maior índice (779,4/100.000/N/V)(6). 

A hipertensão arterial crônica, anterior a gravidez, é um dos principais fatores de risco 

para o desenvolvimento da pré-eclâmpsia, que por sua vez, constitui uma das causas que mais 

influenciam no aumento da razão da mortalidade materna e outras complicações decorrentes 

dessa condição(5). Destaca-se que as condições associadas à hipertensão deveriam ser alvo das 

políticas públicas de prevenção e promoção da saúde voltadas às mulheres em idade fértil, uma 

vez que, quanto mais rápido for o reconhecimento dos fatores de risco para esse grupo, melhores 

serão os prognósticos, tanto para a mãe como para o filho(7-9).  

Assim, torna-se fundamental garantir o acompanhamento de gestantes, utilizando 

estratégias para detectar os fatores de riscos, visando um diagnóstico precoce da hipertensão, 

pois na gravidez, a doença pode se agravar ou evoluir para pré-eclâmpsia(10-11). 
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No âmbito educativo e acadêmico registra-se, com destaque, um estudo publicado 

recentemente no qual os autores realizaram uma intervenção em regime de internação, com 

duração de 14 dias, para orientar e estimular a adoção simultânea de práticas saudáveis, 

relacionados aos chamados Oito Remédio Naturais. Esse programa educativo é conhecido pelo 

acrônimo NEWSTART, formado pelas palavras correspondentes em inglês: Nutrição 

(Nutrition), Exercício (Exercise), Água (Water), Luz solar (Sunlight), Temperança 

(Temperance), Ar puro (Air), Repouso/Sono (Rest) e Confiança em Deus (Trust). Os resultados 

apresentados para o estudo foram estatisticamente significantes e demonstraram um bom índice 

de reversão da doença no grupo pesquisado(12). 

O programa NEWSTART traz como simbolismo a ideia de novo começo e foi aplicado 

com bons resultados em uma intervenção educativa que utilizou a estratégia de oficinas, 

realizadas em oito encontros semanais. O estudo visou orientar a adoção dos hábitos saudáveis, 

relacionados aos Oito Remédios Naturais, para pessoas com hipertensão arterial crônica, 

acompanhadas em uma Unidade Básica de Saúde, localizada na Zona Sul de São Paulo(13).  

Destaca-se ainda, uma iniciativa da Organização Mundial de Saúde (OMS) para 

abordagem integrada no gerenciamento dessas doenças, o chamado Pacote técnico HEARTS, 

que no seu primeiro módulo prioriza ações relacionadas aos aspectos: nutrição saudável, 

incentivo à prática de atividade física, combate ao tabagismo e bebidas alcoólicas, sugerindo 

intervenções breves para mudança comportamental(14). 

Considerando que mulheres diagnosticadas com hipertensão, ao engravidarem, 

carregam consigo a preocupação de que essa condição é a principal causa de morte materna e 

de complicações neonatais(15) e, entendendo que a adoção de um estilo de vida mais saudável 

poderia contribuir para minimizar esses riscos, esta pesquisa objetivou analisar a percepção de 

gestantes com hipertensão sobre a influência da adoção de hábitos saudáveis, relacionados aos 

Oito Remédios Naturais, no controle da doença. 

 

MÉTODO  

 

Delineamento do estudo 

 

Pesquisa desenvolvida em abordagem qualitativa, fundamentada na Teoria das 

Representações Sociais (TRS) orientada por Moscovici(16-17), utilizando a técnica de análise do 

Discurso do Sujeito Coletivo (DSC)(17-18).  
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Cenário da pesquisa 

 

Os dados foram coletados em um ambulatório de especialidades de um hospital público 

situado na cidade de Salvador – BA, Brasil, referência regional para pré-natal de alto risco.  

 

Período  

 

A coleta dos dados foi realizada entre os meses de março e maio de 2019, mediante 

autorização formal previa do setor de pesquisa do hospital que forneceu um crachá de 

identificação como pesquisador. 

 

População e critérios de seleção 

 

A população alvo foi constituída de mulheres grávidas, após a vigésima semana de 

gestação, que realizavam o pré-natal no ambulatório de especialidades do referido hospital. 

As gestantes com hipertensão foram selecionadas com antecedência, a partir dos 

prontuários separados previamente para o atendimento médico nas datas agendadas. Não foram 

incluídas as gestantes menores de 18 anos e aquelas que, no momento da coleta de dados, 

apresentaram alguma intercorrência clínica que indicasse risco de pré-eclâmpsia e / ou lesão 

em órgãos alvos.  

 

Participantes 

 

A amostragem foi intencional e contou com a participação de 16 gestantes, com 

diagnóstico de hipertensão arterial crônica, que realizavam acompanhamento pré-natal no 

ambulatório de alto risco no período da pesquisa. 

 

Variáveis do estudo 

 

As variáveis incluídas para a caracterização das gestantes foram: idade, cor da pele, 

estado civil, religião e escolaridade e alguns dados de saúde como pressão arterial máxima 

referida. Foram aferidos, no momento da entrevista, idade gestacional e dados antropométricos. 

Também foi perguntado se elas esqueciam ou deixavam de tomar as medicações anti-

hipertensivas prescritas. 
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Instrumentos para coleta das informações 

 

Utilizou se um formulário com dados sociodemográfico e de saúde, bem como um 

roteiro semiestruturado para aplicação das entrevistas individuais, presenciais com quatro 

questões norteadoras, previamente submetidas a um pré-teste, apresentadas a seguir: 

1- Como é para você estar grávida e ter hipertensão (pressão alta)? Fale um pouco sobre isso. 

2 - Você recebeu orientações dos profissionais de saúde sobre os hábitos saudáveis que ajudam 

a melhorar a pressão alta? Quais?  

3 - Como foi para você seguir as orientações sobre esses hábitos saudáveis?  

4 - Na sua opinião, o que poderia ser feito para ajudar as gestantes com pressão alta a adotarem 

hábitos mais saudáveis? 

 

Coleta de dados 

 

Ao chegar no ambulatório para atendimento médico de rotina, as gestantes foram 

abordadas pelo pesquisador principal que se apresentou como enfermeiro, mestrando em 

Promoção da Saúde. Após apresentação dos objetivos, procedimentos e importância da 

pesquisa, todas as gestantes convidadas que aceitaram participar foram conduzidas 

individualmente para uma sala reservada. Antes da entrevista se realizava a leitura do Termo 

de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE), oportunizando o esclarecimento de dúvidas e 

assinatura do mesmo. O pesquisador abordava brevemente o tema hipertensão na gestação e a 

importância da adoção do estilo de vida saudável, como uma das formas controle da pressão 

arterial. Em seguida se aferia a pressão arterial e iniciava a entrevista. As perguntas norteadoras 

eram apresentadas em cartaz impresso para guiar a entrevista gravada em dispositivo digital, 

com duração média de 15 a 20 minutos. Ressalta-se que, após as entrevistas, as gestantes eram 

orientadas quanto a eventuais dúvidas sobre os benefícios da adoção dos hábitos saudáveis, 

relacionados a cada um dos “Oito Remédios Naturais”. 

 

Tratamento e análise dos dados 

 

O conteúdo das entrevistas foi transcrito na íntegra pelo pesquisador e devidamente 

organizado e analisado por meio da técnica do DSC(17-18) com auxílio do Software DSCsoft(19). 

A técnica de análise, por meio do DSC(17), orienta identificar e recortar as Expressões Chave 

(EC), envolvendo um determinado tema ou Ideia Central (IC) presente no material discursivo. 
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As EC extraídas de diferentes depoimentos são reunidas e reagrupadas de forma a compor um 

discurso unificado, redigido na primeira pessoa do singular, possibilitando a construção do DSC 

com a representação de uma coletividade(18). Conforme os pressupostos da TRS(16), nem todos 

os DSC apresentam uma forte ancoragem no senso comum, mas evidenciam crenças, valores e 

práticas que permeiam os grupos sociais. Na condução do estudo foram seguidas as diretrizes 

que orientam pesquisas qualitativas conforme o Consolidated criteria for reporting qualitative 

research (COREQ)(20-21) 

 

Aspectos éticos 

 

O estudo seguiu todas as normas Nacionais e Internacionais de pesquisas envolvendo 

seres humanos, com aprovação do Comitê de Ética em Pesquisa, por meio do parecer nº 

2.857.124. CAAE - 96087718.1.00005377.  

 

RESULTADOS  

 

No escopo geral da pesquisa, a caracterização sociodemográfica das participantes 

demonstra que a maioria (50%) das gestantes estava na faixa etária entre 36 e 42 anos, de cor 

preta (81,3%), eram casadas (37,5%) ou em união estável (37,5%). Apenas duas delas referiram 

não ter religião (12,5%) e a maioria estavam com ensino médio completo ou superior 

incompleto (37,5%) (Tabela 1). 
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Tabela 1 – Caracterização das gestantes (n=16) segundo idade, cor da pele referida, estado civil, religião 

e escolaridade. Salvador, BA, Brasil, 2019 . 

 

Variáveis  n % 

Idade   

20 a 25  1 0,6 

26 a 30 3 18,8 

31 a 35 4 25,0 

36 a 42 8 50,0 

Cor da pele   

Branca  0 0 

Parda  3 18,8 

Preta  13 81,3 

Amarela  0 0 

Indígena 0 0 

Estado civil   

Solteira  6 37,5 

Casada  6 37,5 

União Estável 4 25,0 

Separada  0 0 

Divorciada 0 0 

Religião   

Católica  7 43,8 

Evangélica  7 43,8 

Sem religião  2 12,5 

Escolaridade   

Analfabeto / Fund. I incompleto 1 6,3 

Fund. I Comp. / Fund. II incompleto 2 12,5 

Fund. II Comp. / Médio incompleto 5 31,3 

Médio Comp. / Superior incompleto 6 37,5 

Superior completo / Pós-Graduação 2 12,5 

 

Observa-se que as participantes estavam em torno de 29 semanas da gestação e, no 

momento que antecedeu as entrevistas, apresentaram pressão arterial com média dentro da 

normalidade, mas referiam níveis mais elevados durante a gravidez. O Índice de Massa 

Corporal (IMC) das gestantes indicou sobrepeso e obesidade (Tabela 2). 
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Tabela 2 – Média e Desvio Padrão (DP*) dos dados antropométricos e de saúde referente das gestantes 
(n=16). Salvador, BA, Brasil, 2019. 

 

Dados de saúde/gestação Média DP* 

Nível máximo da pressão arterial referida 

durante a gravidez 

  

Pressão Arterial Sistólica (PAS) 166 29,4 

Pressão Arterial Diastólica (PAD) 99 13,6 

Pressão arterial aferida no momento da coleta 

de dados 

  

Pressão Arterial Sistólica (PAS) 131 15,4 

Pressão Arterial Diastólica (PAD) 81 12,9 

Dados antropométricos    

Peso na gravidez 86,3 19,6 

Altura 1,62 0,06 

IMC† na gravidez 33,3 6,7 

Idade gestacional (semanas) 29 6,9 

*DP = Desvio padrão; †IMC = Índice de Massa Corporal. 

 

Partindo do pressuposto que o senso comum é influenciado por aspectos sociológicos e 

definem o eu coletivo(17), as respostas dadas pelas participantes às questões orientadoras da 

entrevista permitiram a construção de discursos coletivos que expressam as representações 

sociais de mulheres que, em seu dia a dia, convivem com a hipertensão. Ao análisar o conteúdo 

discursivo das perguntas, as IC emergiram a partir das EC correspondentes (com a 

representação numérica das participantes) utilizadas na construção dos DSC. As temáticas das 

respectivas questões norteadoras são apresentados a seguir: 

 

Estar grávida e ter hipertensão arterial  

 

IC 1a - Ter pressão alta é ruim e complicado (9 EC) 

DSC - É ruim né? porque às vezes a gente acorda bem, aí daqui a pouco, se não tomar o remédio, porque 

as vezes a gente esquece o horário aí você já vê tipo umas luzinhas. O doutor já me disse que quando eu estiver 

enxergando essas luzinhas assim, é porque a pressão tá alta. Então é ruim, porque a gente tem que moderar em 

muitas coisas. Acho muito complicado, porque é uma gravidez de alto risco, né? Eu passo mal direto. Eu sinto 

muita dor... Vichi... É complicado! Muito complexo! Eu sinto cansaço, dor de cabeça constante e inchaço. Eu 

tenho um mioma, daí o risco que a gente corre é maior ainda, né?  

IC 1b - A hipertensão na gravidez gera temor (5 EC) 

DSC - Eu fico meio assustada, porque isso pode prejudicar o menino e até acontecer alguma coisa 

comigo também, porque muitas vezes a gente pode ter uma eclampsia. Na mesma hora que a gente está bem pode 
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ficar mal. De repente começo a suar frio e ficar tonta... Aí, eu tenho que correr para uma emergência. É terrível, 

porque você fica apreensiva, pelo parto e pela questão da pré-eclâmpsia que pode trazer complicações, né? 

IC 1c - Os hábitos saudáveis e o remédio certo ajudam no controle da hipertensão(2 EC) 

DSC - Pra mim está sendo tranquilo porque eu já pratico atividade física, alimentação saudável e tomo 

bastante água. Então... está sendo tranquilo! Agora normalizou muito. Eu não esperava que minha pressão fosse 

cair tanto. Porque eu era uma pessoa que bebia, tomava remédio contínuo e de repente deixei de tomar remédio. 

A médica passou um comprimido e pronto. Depois ela viu que não precisava mais tomar, entendeu? 

 

Orientações dos profissionais de saúde sobre a adoção de hábitos saudáveis  

 

IC 2a - Importância da orientação multiprofissional (14 EC) 

DSC - Sim, já recebi, orientações de vários profissionais e de pessoas que já teve filho. Geralmente eles 

falam muito da alimentação, né? Tirar o sal totalmente, não comer calabresa e salsicha, nem comida gordurosa. 

Comer sempre o mais natural possível e fazer repouso. Beber bastante água. Falaram para tomar os 

medicamentos nos horários certinhos, não beber, não fumar e comer bastante verdura. Eles mandam dormir, 

descansar bastante e beber dois litros de água por dia. O médico também falou que a gente poderia controlar a 

pressão com a alimentação e atividade física, tudo com moderação, né? Beber bastante água e dormir direito... 

A nutricionista falou que eu tinha que andar todos os dias, não comer calabresa, salsicha, nem comida 

gordurosa... Comer sempre o mais natural possível... Eu achei interessante eles falarem que até a fé em Deus, 

também ajuda a controlar a pressão, a ansiedade e tudo enfim na vida da gente.  

IC 2b - Para pressão alta não houve orientação, só sobre a alimentação (2 EC) 

DSC - Não... Para a pressão não orientou, só sobre alimentação. Só mandou eu tirar o sal das coisas. 

Eu não recebi nenhuma orientação. Eu mesma, quando tô em casa, estou controlando o meu sal, principalmente! 

E, a água eu já bebo mesmo, só não sei se é a quantidade certa que eu ando bebendo... Mas, eu toda hora tô com 

uma garrafinha de água para consumir. 

 

Sobre seguir as orientações para adoção de hábitos saudáveis  

 

IC 3a - É difícil e complicado mudar os hábitos (7 EC) 

DSC - Ah! Foi difícil! Pra quem tá acostumada a comer de tudo com sal, você comer comida sem sal é 

horrível, feijão sem sal, arroz sem sal ei aquela carne sem sal, é horrível. É uma sensação que você não tá comendo 

nada. É muito difícil! A gente acaba cedendo, porque a família não consegue se adaptar a esse modo de vida, né? 

Aí pra mim é um pouco complicado... O que tá sendo mais difícil é a alimentação mesmo! 

IC 3b - Não é fácil, nem difícil mudar os hábitos (2 EC) 

DSC - Pra mim, não foi fácil, nem difícil! O ruim só foi mesmo as comidas sem sal, o restante é normal, 

porque eu já fazia antes. Só não estou conseguindo fazer a caminhada porque sinto muitas dores nas pernas. 

Agora mesmo, tô morrendo de dor.  

IC 3c - A prática de hábitos saudáveis ajuda a enfrentar com tranquilidade (4 EC) 
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DSC - Não tive dificuldade não... Porque, mesmo antes de engravidar, eu já praticava as atividades, 

entendeu? Então, pra mim foi tranquilo... E eu tô me sentindo muito bem. Não tive dificuldade nenhuma, foi 

tranquilo mesmo! 

 

Sugestões para ajudar as gestantes a adotarem hábitos saudáveis 

 

IC 4a - A pessoa tem que se envolver no processo de mudança (2 EC) 

DSC - Então, os médicos falam, né? Tem que ter mais conscientização das pacientes. Se a gente quer ter 

uma saúde boa a gente tem que seguir, tem que ter a consciência de que tem que praticar essas atividades. Porque 

se não praticar essas atividades não vai dar certo. A gente tem que se amar um pouco, porque se a gente não se 

amar, quem é que vai amar a gente né? 

IC 4b - Ter mais alertas para os riscos da hipertensão, inclusive na mídia (6 EC) 

DSC - Informar, né? Ter mais informações, ter orientação adequada, porque as vezes a gente não tem... 

A não ser do médico, mas, não é o suficiente. Acho que devia mostrar mais os riscos, ter explicações mais 

detalhadas, entendeu? Porque hoje, até gente mais nova, do que eu, já tem a pressão alta, né? Se tivesse como 

alertar mais as pessoas pela televisão, eu acho que não teria tantos casos de hipertensão quanto tem hoje. Poderia 

passar na televisão ou em outros meios de comunicação que pudessem ajudar as pessoas a saberem mais sobre 

os riscos e os perigos e, também, como evitar a hipertensão. 

IC 4c - Ter um lugar específico para apoio e estímulo (2 EC) 

DSC - Se tivesse assim um lugar específico, perto de casa, pra gente fazer os exercícios físicos, seria bem 

legal. Fazer tipo assim um grupo de gestantes, para conversar umas com a outras sobre seus problemas e ter um 

profissional da área de saúde explicando, ter umas palestras... Acho que seria isso, né? 

IC 4d - Associar medicamentos com adoção de hábitos saudáveis (4 EC) 

DSC - Acho que deveria ter algum remédio para pressão ficar normal o tempo todo e continuar fazendo 

uma alimentação saudável, seria ótimo. Remédio o tempo todo, ninguém merece, né? Nem sei o que dizer... 

IC 4e - Ter mais profissionais para atender com mais tempo (2 EC) 

DSC - Na minha opinião o que deveria ser feito é ter mais médicos pra gente ser atendida, e também o 

acompanhamento com a nutricionista, porque hoje em dia tá tão difícil a gente conseguir. Acho que as consultas 

deveriam ser mais amplas, né? Um acompanhamento melhor, com mais tempo... Eu acho que melhoraria bastante, 

para orientar o nosso modo de vida, o nosso estado de saúde. 

 

DISCUSSÃO 

 

Na caracterização sociodemográfica das participantes da pesquisa, chama a atenção que 

a maioria delas tinham idade superior a 36 anos e cor da pele preta (Tabela 1). Esses aspectos 

constituem fatores de risco para hipertensão na gestação(1,5). Observou se ainda que a pressão 

arterial apresentou em média, níveis dentro da normalidade (Tabela 2), podendo indicar o grau 
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de adesão à terapia medicamentosa, afirmado pelas gestantes (94%), bem como a importância 

do acompanhamento no pré-natal(8,10). Vale salientar que 63% (n=10) das participantes 

informaram que nunca deixavam de tomar a medicação prescrita e 31% (n=5) afirmaram que 

raramente esqueciam.  

Apesar da média da idade gestacional ter sido de 29 semanas, o IMC foi considerado 

acima da média (Tabela 2). O acompanhamento do aumento de peso durante a gestação é 

fundamental, pois o sobrepeso é considerado um dos principais riscos para as DCNT, 

principalmente quanto à hipertensão, bem como para as complicações decorrentes(4-5). Nesse 

sentido, se destaca um estudo(22) que incluiu mulheres com IMC dentro da normalidade (65%) 

e com sobrepeso e obesidade (33%). Os autores concluíram que 48% das gestantes tiverem 

ganho de peso extra durante a gravidez, sendo que 6% delas desenvolveram hipertensão 

gestacional.  

Quanto à representação social das gestantes, observa-se na presente pesquisa que houve 

variações numéricas das EC que compuseram os DSC, apresentados nas diferentes IC e 

discutidas a seguir com base na literatura sobre as implicações de se conviver com a hipertensão 

durante a gravidez e as contribuições da adoção de um estilo de vida mais saudável.  

O DSC apresentado na IC 1a (Ter pressão alta é ruim e complicado) traz a percepção 

da maioria das participantes (9 EC) sobre os transtornos advindos dessa condição frente aos 

riscos inerentes. A hipertensão crônica é considerada um fator de risco importante para 

complicações durante a gravidez, pois a função cardíaca em gestantes com hipertensão é 

prejudicada e leva a resultados perinatais preocupantes(1). Logo, intervenções educativas 

poderiam minimizar estes riscos e alterar consideravelmente o curso da pré-eclâmpsia em 

gestantes que já convivem com a hipertensão(23). O conhecimento das gestantes hipertensas 

sobre a patologia apesar de limitado, deixa margens para criticarem a falta de orientações no 

momento da consulta do pré-natal, considerado como um grave problema(10).  

No DSC construído em torno da IC 1b (A hipertensão na gravidez gera temor) as 

gestantes (5 EC) manifestam sua preocupação em prejudicar a criança. As inquietações 

relatadas pelas gestantes e o temor diante das consequências provocadas pela hipertensão, 

durante a gravidez, são justificadas pelos riscos difundidos no senso comum. Em estudo 

realizado com mulheres com hipertensão crônica, os autores alertaram que a incidência dos 

fetos apresentarem baixo peso aumentou em até duas vezes. O risco de desenvolverem pré-

eclâmpsia sobreposta também foi considerável, devido a capacidade cardiovascular limitada 

para alcançar a vasodilatação fisiológica em meados da gestação(24).  
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Em estudo realizado na Nigeria(25), com gestantes que vivenciaram pré-eclâmpsia ou a 

eclampsia, se identificou que, nesse contexto, as mulheres se sentem mais suscetíveis com as 

ameaças de complicações de saúde. Os autores ressaltaram que os riscos implicados nesse 

contexto influenciam os comportamentos e a busca de cuidado especializado, que refletem na 

adesão à terapêutica proposta. Em outro estudo(26), os autores ponderaram sobre a 

conscientização dos riscos e o medo da morte, sugerindo que cabe aos profissionais de saúde 

conduzir com habilidade cada caso. Eles pontuaram que mudanças comportamentais, ligadas 

ao estilo de vida, podem contribuir para superação do medo e angústias, comuns nesta fase de 

vida. 

Embora, com uma representação pequena, a IC 1c (Os hábitos saudáveis e o remédio 

certo ajudam no controle da hipertensão) demonstra a compreensão das gestantes (2 EC) sobre 

a influência de comportamentos saudáveis aliados à terapia farmacológica. Destaca-se que a 

individualidade é um ponto relevante no que se refere aos comportamentos positivos, 

relacionados o processo de mudança de hábitos. A decisão de seguir um caminho construtivo 

depende da pessoa, mesmo que esteja passando por um momento difícil. As mudanças internas 

estão diretamente ligadas à aspectos subjetivos, que incluem renunciar alguns prazeres para 

buscar a melhoria da saúde(26).  

Outro aspecto que se contrapõe ao processo de mudança comportamental é a crença no 

efeito imediato dos medicamentos, que não deveria ser excludente. Nesse sentido, percebe-se 

que a decisão das mulheres era influenciada por informações às quais elas tiveram acesso, bem 

como em suas experiências anteriores. Assim, ressalta-se que a confiança no médico assistente 

e a coerência quanto as orientações recebidas de outros profissionais de saúde são fundamentais 

para encorajar as gestantes a tomarem o anti-hipertensivo corretamente(27). 

Sobre as orientações recebida para estimular a adoção de hábitos saudáveis, na IC 2a 

(Importância da orientação multiprofissional), a maioria das gestantes pesquisadas (14 EC) 

deixou claro que recebeu orientação de diversos profissionais de saúde e que elas valorizaram 

essas informações. Em estudo que analisou as diferentes formas dos profissionais de saúde 

transmitirem orientações aos pacientes, os participantes atribuíram aos médicos as orientações 

que mais contribuíram para facilitar a compreensão e favorecer a mudança do estilo de vida(26). 

Um dos aspectos mencionados pelas gestantes foi orientação sobre a importância da fé 

para o enfrentamento da doença. Cada vez mais a espiritualidade tem sido considerada uma 

importante aliada no processo de mudança comportamental(28). Em um estudo de revisão da 

literatura, os autores encontraram 18 pesquisas que relacionaram a redução do estresse com 
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técnicas de meditação que se associaram positivamente à redução da pressão arterial em 

mulheres negras(29).  

Em outro estudo que buscou a representação social de mulheres que vivenciaram a pré-

eclâmpsia, as participantes evocaram a influência positiva da religiosidade para enfrentamento 

da doença e suas implicações diante dos riscos durante a gestação. Os autores consideraram que 

a fé é um recurso que não pode ser negligenciado e sim agregado ao tratamento 

especializado(30). 

A IC 2b (Para pressão alta não houve orientação, só sobre a alimentação) expressa 

uma representação ancorada no senso comum sobre a importância da redução do sal nas 

preparações. Para as gestantes (2 EC), controlar o consumo de sal na alimentação é o cuidado 

mais enfatizado pelos profissionais de saúde nas consultas de pré-natal de alto risco. Considera-

se que a hipertensão está intimamente relacionada ao consumo exagerado de sal(10). No entanto, 

além deste cuidado deve se investir em capacitação de equipes multidisciplinares para atuar em 

grupos educativos com a finalidade de estimular também a prática de atividades físicas 

regulares(22). 

Sobre a experiência das gestantes quanto a seguirem orientações relacionadas à adoção 

de hábitos saudáveis, na IC 3a (É difícil e complicado mudar os hábitos), em suas 

representações as gestantes (7 EC) trazem o sentimento de total desconforto por ter que ingerir 

alimentos com baixo teor de sal. Esse aspecto foi analisado em pesquisa que avaliou os dados 

apresentados na Pesquisa Nacional de Saúde (PNS) sobre à estimativa do consumo de sal pela 

população brasileira. Nesse estudo, os autores concluíram que se trata da alternativa mais eficaz 

e econômica na redução dos danos decorrentes da hipertensão(31). Nesta direção, destaca se uma 

revisão sistemática que incluiu meta-análise na qual os estudos indicaram que intervenções de 

dieta e estilo de vida tem um efeito redutor na necessidade de cesarianas e eficácia clínica na 

diminuição do ganho de peso gestacional. Os autores enfatizaram que a obesidade pode ser 

associada ao aumento da pressão arterial e às complicações materno e fetais(32).  

Ao afirmarem no DSC reportado na IC 3b (Não é fácil, nem difícil mudar os hábitos), 

as participantes (2 EC) demonstraram compreender a importância da mudança de hábitos frente 

as consequências das complicações da hipertensão. Ações de controle e prevenção para 

estimular a população a adotar uma alimentação equilibrada e a prática de atividade física 

podem contribuir, em muito, com a redução da prevalência das doenças cardiovasculares, 

incluindo o controle da hipertensão(33). 
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Já na IC 3c (A prática de hábitos saudáveis ajuda a enfrentar com tranquilidade ) as 

gestantes (4 EC) demonstram confiança quanto a influência da adoção de hábitos saudáveis, 

para auxiliar no controle da pressão arterial, ao afirmarem que para elas foi um processo sem 

dificuldade. As mudanças no estilo de vida das pessoas, normalmente, são influenciadas por 

questões subjetivas, relacionadas ao amadurecimento que as levam a se responsabilizarem por 

suas decisões. O autocuidado também pode ser influenciado pela consciência da finitude, aliada 

às crenças de cada pessoa(24). 

Por fim, as gestantes pesquisadas sugerem contextos e ações que poderiam propiciar a 

adoção de hábitos saudáveis. Na IC 4a (Envolvimento no processo de mudança) as participantes 

(2 EC) consideram importante a participação ativa do indivíduo no processo decisório para 

gestão do seu estado de saúde. Esse aspecto foi reforçado em estudo que apresentou evidências 

de que os hábitos não saudáveis estão relacionados aos riscos para o desenvolvimento de 

hipertensão. Os autores consideraram que um pré-natal mal dirigido e sem o comprometimento 

da gestante aumenta esses riscos(34).  

Nesse contexto, considera-se importante que os profissionais de saúde reconheçam que, 

para haver envolvimento por parte dos pacientes e um aprendizado significativo, torna-se 

necessário que os projetos de educação em saúde utilizem estratégias que possibilitem um 

ensino ativo, no qual os participantes do grupo possam se expressar livremente e trazer os seus 

questionamentos e dificuldades, bem como, sentirem que o seu saber também é valorizado(35).  

O DSC construído a partir da IC 4b (Ter mais alertas para os riscos da hipertensão na 

gestação, inclusive na mídia) traz a representação das gestantes (6 EC) sobre a influência dos 

meios de comunicação no comportamento das pessoas. Sugere aliar o uso das tecnologias da 

informação para promover a educação em saúde. A interatividade possibilitada melas mídias e 

sua eficácia vem sendo cada vez mais estudada e validada em seus processos(36).  

Na experiência prática, envolvendo ações de educação em saúde, devem ser utilizadas 

estratégias que propiciem a escuta, a troca de saberes e a livre expressão, pois, essa é a forma 

mais eficaz de se estabelecer vínculos no sentido de construir reflexões sobre coparticipação do 

usuário no processo saúde-doença(37). No pré-natal de alto risco, oferecido às gestantes com 

hipertensão arterial crônica, deve se oportunizar uma atenção personalizada e promover a 

criação de vínculos sem esquecer do pano de fundo contido nessa relação, as políticas de saúde 

aliadas à gestão setorial(7). 

Na IC 4c (Ter um lugar específico para apoio e estímulo), as participantes (2 EC) 

sugerem que uma das formas de conseguir conscientizar as pessoas sobre a importância de 
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adotarem hábitos saudáveis seria a criação de um lugar específico, onde pudessem ser 

desenvolvidas atividades grupais, voltadas a promover a saúde e bem-estar. Embora os 

participantes tenham sugerido a criação de um espaço exclusivo para essa finalidade, vale 

destacar que o grupo Hiperdia foi projetado para atender todas as demandas voltadas ao manejo 

da hipertensão, cuja proposta prevê a supervisão do autocuidado, aliada às orientações médicas 

e à capacitação dos pacientes(37). Em pesquisa que objetivou ampliar a adesão a 

comportamentos promotores da saúde, para mulheres afro-americanas com hipertensão, por 

meio de intervenção grupal visando educação em saúde, os autores consideraram que esse tipo 

de interação se mostrou efetiva e de baixo custo(38). A educação em saúde por meio de 

intervenção grupal se mostrou efetivo também não só para hipertensos, mas também para 21 

diabéticos no interior da Bahia(39). 

No DSC apresentado na IC 4d (Associar medicamentos com a adoção de hábitos 

saudáveis), as participantes (4 EC) evocam uma ancoragem do senso comum ao trazer uma 

representação que, embora genérica, demonstra o desejo de ter remédios mais efetivos que 

corrijam o problema da pressão alta para, então, seguirem com os hábitos saudáveis. A escolha 

do tratamento medicamentoso precisa ser criteriosa. Deve se levar em consideração que, além 

da patologia, existe o estado fisiológico da gestação e as crenças individuais que influenciam 

na adesão à proposta terapêutica. A complexidade pertinente deveria justificar abordagens mais 

resolutivas, tanto para o tratamento medicamentoso como para o não medicamentoso(25,27,38). 

A IC 4e (Deveria ter mais profissionais para atender com mais tempo) as participantes 

(2 EC) expressa o desejo de mais profissionais qualificados e que de forma efetiva possam 

alertar e acompanhar as gestantes com hipertensão. Nesse sentido, a OMS propõe a capacitação 

dos profissionais de saúde por meio de um pacote que recebeu o acrônimo HEARTS, no qual 

sugere como estratégia, para mudança de comportamento, a aplicação de técnicas de 

comunicação, entrevista motivacional e, para cada fator de risco das doenças cardiovasculares, 

uma intervenção breve baseada na ferramenta 5A (Ask, Advise, Assess, Assist, Arrange). As 

etapas requerem identificar o problema real; fornecer informações a respeito; motivar e ajudar 

a pessoa a fazer algo para resolver o problema e corrigir, quando necessário(14). 

Este estudo teve limitações relacionadas ao tempo restrito para coleta de dados, razão 

pela qual não foi possível identificar possíveis ancoragens nas representações sociais e nem 

incluir a análise quantitativa, viabilizada pela proposta metodológica, que permitiria a 

generalização dos achados. 
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CONCLUSÃO 

 

Na percepção das gestantes, de forma geral, o fato de conviverem com a hipertensão 

crônica causa um sentimento ruim, gerando medo e insegurança. Isso acontece por estarem 

conscientes dos riscos e complicações decorrentes da doença tanto para a mãe, quanto ao feto. 

Destaca-se que o conhecimento das gestantes sobre os hábitos saudáveis, relacionados aos Oito 

Remédio Naturais, era muito limitado, restringindo-se basicamente à alimentação saudável no 

que se refere ao consumo de frutas e verduras bem como à redução do sódio no preparo das 

refeições. Reconheceram que a adoção de hábitos saudáveis não é uma tarefa tão fácil, uma vez 

que existem implicações socioculturais e ambientais que interferem nesse processo, a despeito 

do empenho pessoal.  

Em suas representações, as gestantes sugeriram maiores investimentos para as 

informações veiculadas na mídia, mostrando a importância do estilo de vida saudável no 

controle da pressão arterial. Consideraram importante a capacitação dos profissionais de saúde 

e a criação de um espaço nos serviços de saúde, onde pudessem se reunir para interagir com 

outras mulheres que vivenciam os mesmos problemas e receber orientações confiáveis.  

Conhecer a percepção deste grupo de mulheres abre um importante debate no sentido 

de se fomentar Políticas Públicas de Promoção da Saúde que possam contribuir para a adoção 

dos hábitos saudáveis, relacionados aos ORN, como recursos aliados ao controle da pressão 

arterial de mulheres em idade fértil. Sabendo ser esta uma alternativa eficaz e de baixo custo, 

comparados aos gastos na manutenção da vida de mãe e feto, torna-se importante investir em 

ações, as quais visem promover a saúde por meio do estímulo à adoção de hábitos saudáveis. 
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