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RESUMO- A hipertensão arterial é uma doença de elevada prevalência. O 
tratamento com medicamentos prevê reduzir a morbidade e a mortalidade 
cardiovasculares, o seu uso é indicado para hipertensos moderados a graves. O 
objetivo deste estudo foi realizar um levantamento dos medicamentos 
dispensados para o tratamento da hipertensão em uma Unidade de Saúde de 
Estratégia de Saúde da Família (ESF). Os medicamentos mais utilizados foram o 
enalapril 10mg,  enalapril 20mg e hidroclorotiazida 25mg. 

Palavras- chave: Hipertensão, enalapril, hidrocloratiazida. 
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INTRODUÇÃO 

A hipertensão arterial é uma doença de elevada prevalência, sendo 

considerado um grave problema de saúde pública (STRELEC, 2003; ZAITUNE, 

2006). 

É uma doença crônica de origem multifatorial (CONTINERO, 2009) e um 

importante fator para o desenvolvimento de doenças cardiovasculares graves 

(CONTINERO, 2009; FURTADO, 2003; SOCIEDADE BRASILEIRA DE 

CARDIOLOGIA, 2012). 

No Brasil, estima-se que aproximadamente 15% dos indivíduos adultos 

possam ser considerados hipertensos. Essa prevalência aumenta com a idade 

(PELIZZARO 2003). 

Embora não exista um consenso na literatura em relação a critérios de 

normalidade, são consideradas anormais medidas de pressão arterial (PA) > 

130/85 mmHg, portanto é considerado hipertenso o paciente com pressão 

sistólica (PAS) > 140mmHg e a pressão diastólica (PAD) > 90mmHg 

(SOCIEDADE BRASILEIRA DE CARDIOLOGIA, 2010). 

“Para que haja tratamento e acompanhamento do paciente o Ministério da 

Saúde implantou o programa Hiperdia, o qual se destina ao cadastramento e 

acompanhamento de portadores de hipertensão arterial e/ou diabetes mellitus 

atendidos na rede ambulatorial do Sistema Único de Saúde (SUS)” 

(CONTINERO, 2009). 

O tratamento com medicamentos anti- hipertensivos tem como objetivo 

principal reduzir a morbidade e mortalidade cardiovasculares. O tratamento 

farmacológico é indicado para hipertensos moderados e graves (SCHROETER, 

2007; ZAITUNE, 2006). De uma forma comum a todos os fármacos, os 

empregados no tratamento da hipertensão arterial possuem vantagens e 

desvantagens terapêuticas, como as reações adversas (RIBEIRO, 2001). 

Os principais grupos de medicamentos anti-hipertensivos mais utilizados no 

Sistema Único de Saúde (SUS) são os bloqueadores adrenérgicos, bloqueadores 

dos canais de cálcio, diuréticos, inibidores da enzima de conversão da 

angiotensina (IECAs) (PELLIZZARO, 2003). 
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 O presente trabalho objetivou identificar o perfil terapêutico dos fármacos 

fornecidos para o tratamento da hipertensão por profissionais da equipe de 

estratégia de saúde da família (ESF) em uma unidade de saúde. 

 
MATERIAL E MÉTODO 

 Trata-se de um estudo retrospectivo, onde foi utilizada como fonte de 

dados a planilha de pedido de medicamentos de uma unidade de saúde enviada 

mensalmente a central de distribuição de medicamentos. 

O estudo foi realizado durante o período de Janeiro de 2011 até Julho de 

2011. 

 
RESULTADOS E DISCUSSÃO 

 Os medicamentos fornecidos para o tratamento da hipertensão pela 

unidade de saúde foram: 

• Inibidores da enzima de angiotensina: captopril 25 mg, enalapril 10 e 20mg; 

• Diuréticos: hidroclorotiazida 25mg, furosemida 40mg, espironolactona 

25mg; 

• Bloqueadores adrenérgicos: atenolol 50mg, propranolol 40mg; 

• Bloqueadores do canal de cálcio: anlodipina 5mg; 

• Alfa adrenérgico: metildopa 250mg; 

• Desagregante plaquetário: ácido acetisalicilico 100mg. 

O estudo realizado identificou quantos comprimidos foram fornecidos para 

os hipertensos pela Unidade de Saúde. 

 De acordo com a figura 1, que mostra os medicamentos anti- hipertensivos 

fornecidos utilizados para hipertensão, os mais frequentes foram o Enalapril 10mg 

com 45.000 comprimidos fornecidos, seguindo de Hidroclorotiazida 25mg com 

40.000 comprimidos, e o menos frequente foi a Espironolactona 25mg com 5.000 

comprimidos. 
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Figura 1 – Medicamentos fornecidos 

 

Os referidos medicamentos estão inseridos na lista da Relação Nacional de 

Medicamentos Essenciais (RENAME), na qual constam os medicamentos 

essenciais utilizados no tratamento das doenças mais comuns da população, a 

qual é utilizada pelos estados e municípios para consulta (BRASIL, 2012). Essa 

lista consiste em um elemento técnico- científico que além de orientar a oferta, a 

prescrição e a dispensação de medicamentos nos serviços públicos de saúde, 

garante o acesso da população a esses medicamentos (OLIVEIRA, 2006). 

A figura 2 demostra que foram fornecidos no total 242.864 comprimidos 

anti- hipertensivos, sendo que destes 18,12% correspondem ao Enalapril 10mg, 

16,47% a Hidroclorotiazida 25mg e 15,65 ao Enalapril 20mg. 
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Figura 2- Porcentagem de medicamentos mais utilizados 

 

Os diuréticos têm sido utilizados no tratamento dos pacientes hipertensos 

durante as últimas quatro décadas, sendo tão eficazes quanto outros 

medicamentos anti- hipertensivos. Podem ser administrados em monoterapia ou 

em associação e formam a base terapêutica para a maioria dos pacientes 

hipertensos (DAMO, 2011). 

Para uso como anti-hipertensivos, são preferidos os diuréticos tiazídicos (p. 

ex. hidroclorotiazida) e similares, em baixas doses (SOCIEDADE BRASILEIRA 

DE CARDIOLOGIA, 2010). Provavelmente por apresentarem uma ação diurética 

de maior duração que os diuréticos de alça (p.ex. furosemida), no entanto, em 

pacientes com insuficiência renal, os diuréticos de alça são mais eficazes que os 

tiazídicos (SILVA, 2002).  Os tiazídicos são os fármacos de primeira escolha nos 

idosos, excluindo aqueles casos onde há uma indicação medicamentosa 

preferencial (PERROTI, 2007). 
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O enalapril foi o medicamento anti- hipertensivo mais fornecido, isto porque  

os inibidores da enzima conversora podem ser utilizados em qualquer etapa do 

esquema terapêutico, incluindo como primeira escolha ou em monoterapia 

(PELLIZZARO, 2003). 

Os inibidores da Eca são habitualmente bem tolerados, sendo a ocorrência 

de tosse seca seu efeito colateral mais frequente, o que ás vezes impede seu uso 

contínuo (SILVA, 2002). 

Dentre os demais inibidores da Eca o captopril e o enalapril são os únicos 

que fazem parte da RENAME e são os primeiros medicamentos dessa classe 

lançados no mercado, o que lhes confere segurança, devido ao seu maior número 

de estudos sobre seus efeitos clínicos (OLIVEIRA, 2006). O enalapril é 

considerado mais potente e o captopril a sua ação é mais prolongada 

(PELLIZZARO, 2003).  

Segundo Oliveira (2009) a prevalência da persistência da tosse é similar 

em pacientes recebendo tratamento com captopril ou enalapril. 

Damo (2011), relatou em seu estudo que os medicamentos mais utilizados 

para tratamento da hipertensão foram o diurético hidroclorotiazida, seguido do 

enalapril, e o menos frequente foi o atenolol, resultados semelhantes aos 

encontrados por este estudo. 

 
CONCLUSÃO 

Diante dos dados analisados e discutidos o medicamento anti- hipertensivo 

mais fornecido foi o Enalapril 10 mg, isto pelo fato dos inibidores ECA serem 

utilizados em qualquer fase do tratamento para hipertensão. 

 
ABSTRACT- Hypertension and a high prevalence of disease. Drug therapy 

predicts reduce cardiovascular morbidity and mortality and its use is indicated for 

moderate to severe hypertension. The aim of this study was to conduct a survey of 

dispensed medicines for the treatment of hypertension in a Health Unit of the 

Family Health Strategy (FHS). The most frequently used medications were 

enalapril 10mg, enalapril 20mg and hydrochlorothiazide 25mg. 

 

Keywords: Hypertension, enalapril, hidrocholorothiazide 
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