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INTRODUÇÃO

� Estudos utilizando MRPA tem demonstrado que a hipertensão

mascarada é um fenômeno comum entre crianças e

adolescentes.

� Hipertensão do avental branco está associada com risco

cardiovascular comparado ao da normotensão, enquanto que acardiovascular comparado ao da normotensão, enquanto que a

hipertensão mascarada apresenta risco cardiovascular similar

ao da hipertensão resistente.

Objetivo: Investigar a prevalência de Hipertensão do avental branco,

hipertensão mascarada e hipertensão resistente em crianças e

adolescentes avaliadas através da MRPA e comparar as características

desta população.



MÉTODO
População: Alunos com idade de 6-18 anos de um colégio de Atenas

durante o ano escolar de 2004-2005, envolvendo medidas da pressão

arterial de consultório e residencial (MRPA).

Critérios de inclusão: Crianças e adolescentes saudáveis.

Critérios de exclusão: doença aguda ou crônica, ou uso de medicaçõesCritérios de exclusão: doença aguda ou crônica, ou uso de medicações

que afetassem os níveis de pressão arterial durante os 15 dias que

antecederam o estudo.

Variáveis:

� Medida da pressão arterial de consultório: realizada em ambiente

calmo no próprio colégio por 2 médicos treinados em duas visitas (duas

semanas consecutivas). Foram utilizados aparelhos oscilométricos

automáticos com memória. Total de 6 leituras por participante.



MÉTODO

Variáveis:

�MRPA: realizada pelos participantes ou pelos pais, por 3 dias seguidos

entre as 2 visitas, utilizando o mesmo aparelho da medida de consultório.

Forma realizadas 2 medidas pela manhã (após levantar-se e antes do

café da manhã) e 2 a noite (antes do jantar), totalizando 12 leituras por

participante.participante.

� Peso

� Altura

� Circunferência cintura

� Circunferência quadril

� Circunferência do braço

� Informações sobre histórico médico, uso de drogas, história de

hipertensão na família.



MÉTODO
Classificação da Hipertensão:

� Pressão de consultório: Baseado na tabela de normalidade NHBPEP

2004.

< 90 percentil = Normal

90 – 95 percentil = pré-hipertensão

≥ 95 percentil = hipertensão

..

� MRPA: Baseado na tabela de normalidade do Estudo Arsakeion

< 90 percentil = Normal

90 – 95 percentil = pré-hipertensão

≥ 95 percentil = hipertensão

� Hipertensão do avental branco: PA consultório elevada e MRPA normal.

� Hipertensão mascarada: PA consultório normal e MRPA elevada



Tabela de Normalidade 
Estudo Arsakeion

Stergious GS  Rtal. J Hypertens 2007; 25: 1375-9.
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Conclusão

Em crianças e adolescentes a Hipertensão 
Mascarada detectada através da MRPA  não 

é incomum e está associada com pré é incomum e está associada com pré 
hipertensão e sobrepeso. Repetidas medidas 

de consultório são essenciais para um 
diagnóstico preciso.


