Diretriz Brasileira de Hipertensao
Arterial — 2025

Sociedade Brasileira de Cardiologia
(SBC) » SBH ¢ SBN



Contextualizacao

Diretriz construida por SBC, SBN e SBH.

Base metodoldgica: PICO + sistema GRADE.

Documento mais objetivo e focado na realidade do SUS.

Enfase em diagndstico precoce, prevencao e estratificacdo de risco.



Classificacao da Pressao Arterial —
2025

Pré-hipertensao: PAS 120-139 mmHg ou PAD 80-89 mmHg.
Hipertensdo (HAS): 2140/90 mmHg em duas consultas diferentes.
Uso recomendado de aparelho automatico validado.
Confirmacao diagnostica com MAPA ou MRPA.



Metas de Tratamento

Meta geral: Pressdo Arterial <130/80 mmHg para todos os pacientes.
Metas mantidas mesmo em idosos, salvo excec¢odes clinicas.
Intensificacao terapéutica baseada no risco cardiovascular global.
Monitoramento continuo com MRPA para ajuste fino do tratamento.



Medidas Nao Medicamentosas

Reducdo do sédio (<2 g/dia).

Dieta rica em frutas, verduras e alimentos naturais (estilo DASH).
Atividade fisica: 150 min/semana ou mais.

Controle de peso e reducao de circunferéncia abdominal.
Cessacao do tabagismo e reducao do alcool.



Estratificacao de Risco — PREVENT

Novo escore recomendado para calculo do risco cardiovascular em 10
anos.

Considera idade, obesidade, diabetes, colesterol, funcao renal e lesao de
orgaos-alvo.
Permite guiar intensidade do tratamento e metas individualizadas.

Pacientes de alto risco devem receber tratamento mais agressivo.



Atencao Primaria e SUS

Capitulo especifico sobre condutas na Atencao Primaria.
Roteiro simplificado para diagnostico e manejo inicial.

Enfase na educacdo do paciente e ades3o ao tratamento.
Uso ampliado de MAPA/MRPA como estratégia populacional.



Cenarios Especiais

Hipertensao resistente: necessidade de 3 ou mais farmacos.
Hipertensao refrataria: nao controlada apesar de 4 medicamentos.
Manejo de HAS em gestantes, idosos e portadores de comorbidades.
Protocolos para emergéncias hipertensivas.



Implicacdes Praticas

Reforco na necessidade de afericdes corretas.

Intervencdes mais precoces gracas a nova categoria de pré-hipertensao.
Melhor organizacao do cuidado na Atencao Primaria.

Risco cardiovascular global como eixo central das decisdes.
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