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Estudo PHYSA
2012:
42,2%
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Fonte: BI-CSP 04/2024 
Excesso ponderal – 40,63%

HTA – 27,56%

Alteração dos lípidos – 26,75%

Abuso do tabaco – 14,04%

Diabetes- 9,27%

Gestão da HTA nos CSP
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Consultas CSP

Prioridades 
contratualização 

Consultas
HTA 

EF/MF
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Conhecimento 

Diagnostico simples

Terapêutica eficaz a baixo 
custo
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Resultados:
 Pharmacological treatment was initiated in 95.5% of cases

 lifestyle changes alone were introduced in 4.4%

 single drug was used in 68.3 %,  

 two drugs in 30.3% 

 three drugs in 1.4%

1- IECAs: Lisinopril (32.4%), perindopril (26.1%) e ramipril (21.2%).

2- Tiazida like: Hidroclorotiazida (43.9%); indapamida (39.4%)  e clorotalidona

(16.7%).

3- ARAs: losartan (30.8% ), olmesartan (20.5%),valsartan (17.8%) e telmisartan

(15.1%). 

4- ACC: amlodipina (51.1%).
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Baixa Literacia em saúde

Inércia médica

Não adesão
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Como estão os nossos hipertensos controlados?

Proporção de utentes 18-64 anos com PA < 150/90mmHg

Proporção de utentes 18-64 anos com PA < 140/90mmHg



Fonte: BI-CSP 04/2024 
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34,33%

59,37%
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TFGe
Microalbuminuria

Ecocardiograma 
Doseamento de 

pro-BNP



Fonte: Estudo 
PORTHOS

16.54%

Fonte: BI-CSP 
Junho 2024 

2.07%
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CSP

Falta sensibilização 
para esta realidade: 

IC é uma complicação 
de HTA não controlada

HTA não controlada = 

HTA não tratada

PORTHOS

Dados PORTHOS

relação HTA e IC: 

76%  Insuficiência 
cardíaca com fração 

de ejeção preservada 
(ICpFE) com 

hipertensão arterial
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•Queixas inespecíficas destes doentes
•Gestão do tempo de consulta
•Ecocardiograma disponível  (frac ejeção preservada)
•Impossibilidade de pedir doseamento pro BNP
•Penalização pelos custos MCDTS e medicação

Fazer novos 
diagnósticos 

de IC

Desafios do médico de família na gestão da IC:
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HTA e IC - Take home messages:

 Combater a inércia médica na terapêutica da HTA

 Terapêutica dupla em SPC, na maioria dos doentes com HTA

 Papel privilegiado em acompanhar doentes com comorbilidades com

impacto grande na IC:

HTA não controlada e com outros fatores de risco

 Aumentar nível suspeição nos hipertensos com ICpFE

 Junte-se à missão 70/26 da SPH

https://www.missao7026.pt
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