EMERGENCIAS HIPERTENSIVAS: UMA REVISAO INTEGRATIVA DA LITERATURA
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1. Introdugdo: As emergéncias hipertensivas configuram um quadro clinico grave, caracterizado
pela elevacdo acentuada e subita da pressdo arterial (geralmente 2180/120 mmHg)
acompanhada de lesdo aguda de drgdos-alvo, como cérebro, coracdo, rins e retina.
Diferentemente das urgéncias hipertensivas, que requerem ajuste terapéutico em ambiente
ambulatorial, as emergéncias necessitam de tratamento imediato, geralmente com
medicamentos intravenosos, em ambiente hospitalar. Essas condi¢Ges representam um desafio
critico a pratica médica, dada a necessidade de diagndstico rapido, escolha terapéutica precisa
e monitoramento continuo. Apesar dos avangos no manejo da hipertensdo arterial sistémica
(HAS), a ocorréncia de emergéncias hipertensivas ainda é comum em unidades de pronto
atendimento, particularmente entre pacientes com controle pressérico inadequado. Diante
disso, torna-se fundamental revisar as evidéncias atuais que orientam a conduta clinica frente a
esse quadro, contribuindo para a reducdo da morbimortalidade e para a qualificacdo da
assisténcia emergencial. Objetivo: Realizar uma revisdo integrativa da literatura sobre as
emergéncias hipertensivas, com foco na definicdo, fisiopatologia, manifesta¢des clinicas,
estratégias terapéuticas e impacto nos desfechos clinicos, com base nas diretrizes mais recentes.
3. Métodos: Trata-se de uma revisdo integrativa da literatura. As buscas foram realizadas nas
bases de dados PubMed, LILACS, SciELO e Scopus, utilizando os descritores em inglés e
portugués: “hypertensive emergencies”, “blood pressure crisis”, “target organ damage”, “crise
hipertensiva” e “emergéncia hipertensiva”. Foram incluidos artigos originais, revisdGes e
diretrizes publicadas entre 2020 e 2025, nos idiomas portugués e inglés, que abordassem o
manejo clinico e terapéutico das emergéncias hipertensivas em adultos. Apds triagem dos
titulos, resumos e leitura na integra, dez artigos foram selecionados conforme critérios de
elegibilidade e relevancia para andlise critica. 4. Resultados: Os estudos revisados indicam que
as emergéncias hipertensivas continuam a representar uma causa relevante de internacdo
hospitalar e de eventos adversos graves, sobretudo entre pacientes com histérico de
hipertensdo arterial sistémica mal controlada, baixa adesdo ao tratamento e presenca de
comorbidades associadas. As manifestac¢des clinicas mais frequentemente observadas incluem
encefalopatia hipertensiva, acidente vascular cerebral (tanto isquémico quanto hemorragico),
sindrome coronariana aguda, edema agudo de pulmao, dissec¢ao de aorta e insuficiéncia renal
aguda. Esses quadros refletem a gravidade do comprometimento hemodindmico e a extensdo
da lesdo de d6rgdos-alvo, caracterizando a emergéncia hipertensiva como uma condigdo clinica
critica que demanda intervencdo imediata. Do ponto de vista fisiopatoldgico, destaca-se a
faléncia dos mecanismos de autorregulagdo vascular diante da elevagdo abrupta e intensa da
pressao arterial, resultando em lesdo endotelial, isquemia tecidual e disfungdo de multiplos
orgdos. Diante desse cendrio, o manejo clinico requer a redugdo gradual e controlada da pressdo
arterial, de modo a evitar a hipoperfusdo e a progressao da lesdo isquémica. Para isso,
recomenda-se o uso de agentes anti-hipertensivos por via intravenosa, com escolha
individualizada conforme o quadro clinico apresentado. Entre os farmacos mais utilizados nesse
contexto, destacam-se a nicardipina, o labetalol, o nitroprussiato de sédio, o esmolol e a



nitroglicerina, sendo que a indica¢do de cada um depende do tipo de emergéncia hipertensiva
e do drgdo-alvo acometido. A literatura recente reforca a importancia da personalizacdao do
tratamento, com énfase na estabilizagdo hemodinamica, na monitorizacdo continua e na
atuacdo em ambientes de alta complexidade, como unidades de terapia intensiva. Além disso,
a abordagem multidisciplinar, aliada ao controle rigoroso dos fatores de risco cardiovascular e a
implementacdo de estratégias de educacdo em salde, tem demonstrado impacto positivo na
reducao da recorréncia desses episddios e na melhoria dos desfechos clinicos a longo prazo. 5.
Conclusdes: As emergéncias hipertensivas representam quadros clinicos criticos que requerem
intervencdo imediata e manejo baseado em evidéncias atualizadas. A correta identificacdo do
tipo de lesdo de érgao-alvo e a selecdo apropriada da terapia medicamentosa sao determinantes
para o prognodstico do paciente. O uso racional de anti-hipertensivos intravenosos, a
monitorizacdo continua e o acompanhamento pds-evento sdao fundamentais para prevenir
complicagdes e reduzir a mortalidade. Ademais, politicas publicas de educacao em saude, acesso
ao tratamento e adesdo a terapia anti-hipertensiva devem ser fortalecidas para reduzir a
incidéncia dessas emergéncias. Mais estudos multicéntricos sdo necessarios para aprimorar os
protocolos clinicos e adaptar as diretrizes as realidades dos diferentes sistemas de saude.6.
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