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Resumo: A Hipertensdo é uma doenca cronica multifatorial e relevante problema de satde publica, especialmente apds
0s 50 anos, quando fatores hormonais do climatério aumentam a sensibilidade feminina a condicdo. Este estudo objetiva
analisar o impacto da hipertensao na fungao sexual de mulheres cisgénero atendidas na Atengdo Primaria a Saude. Trata-
se de um estudo transversal, observacional e quantitativo, com participantes de Unidades de Satde da Familia (USF). Os
critérios de inclusdo englobaram mulheres cis, maiores de 18 anos, com diagndstico de hipertensado e vida sexual ativa
nas Ultimas quatro semanas, excluindo-se aquelas com transtornos psiquiatricos ou neuroldgicos graves. Utilizou-se o
Female Sexual Function Index (FSFI) para coleta de dados. A amostra incluiu 38 mulheres, com média de idade de 49,23
anos, das quais 86,84% se autodeclararam ndo brancas, 71,05% eram tinha alguma ocupacdo, 65,78% casadas e 50%
tinham ensino fundamental incompleto. O FSFI médio encontrado na amostra foi de 19,4, sugerindo, a presenca de difi-
culdades na funcdo sexual entre as participantes avaliadas. Observou-se escores reduzidos, especialmente nos dominios
de excitagdo, orgasmo e satisfacdo. Esses achados apontam para uma possivel associacdo entre a hipertensao e altera-
¢Oes na funcdo sexual feminina. Tais resultados reforcam a relevancia de se considerar aspectos da salde sexual nas
abordagens realizadas nas unidades de saude, visando a qualificar o cuidado ofertado a essa populagdo.
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Abstract: Hypertension is a chronic multifactorial disease and a relevant public health problem, especially after the age
of 50, when hormonal factors of menopause increase female sensitivity to the condition. This study aimed to analyze the
impact of hypertension on the sexual function of cisgender women treated in Primary Health Care. This is a cross-sec-
tional, observational, and quantitative study with participants from Family Health Units (USF). Inclusion criteria included
cisgender women, over 18 years of age, diagnosed with hypertension and sexually active in the last four weeks, excluding
those with severe psychiatric or neurological disorders. The Female Sexual Function Index (FSFI) was used for data col-
lection. The sample included 38 women, with a mean age of 49.23 years, of whom 86.84% declared themselves non-
white, 71.05% had some occupation, 65.78% were married, and 50% had incomplete elementary education. The mean
FSFI found in the sample was 19.4, suggesting the presence of difficulties in sexual function among the participants eval-
uated. Reduced scores were observed, especially in the domains of arousal, orgasm and satisfaction. These findings point
to a possible association between hypertension and changes in female sexual function. These results reinforce the im-
portance of considering aspects of sexual health in the approaches carried out in health units, aiming to qualify the care
offered to this population.

Key words: Hypertension; Primary Health Care; Women; Sexuality.

1Graduada em Fisioterapia. Faculdade UNINASSAU, Jodo Pessoa, Brasil. albuquerque_ingridy@outlook.com

2Graduada em Fisioterapia. Faculdade UNINASSAU, Jodo Pessoa, Brasil. elaine_raquel20@gmail.com

3Especialista em Terapia Intensiva pelo Centro Universitario de Jodo Pessoa (UNIPE). Professor da Faculdade UNINASSAU, Nucleo de Ciéncias da
Saude, Jodo Pessoa, Brasil. geraldojunior@gmail.com

“Doutorando em Modelos de Decisdo e Satide (PPGMDS- UFPB), Mestre em Saude Coletiva (PPGSC-UFPB), Especialista em Diversidade e Sexuali-
dade (UFPB). Professor da Universidade Estadual da Paraiba (UEPB), Departamento de Fisioterapia, Campina Grande, Brasil. fernando.fernandosoa-
res@outlook.com.br

Rev. Bras. Sex. Humana. v. 36, €1261, p. 1-10, 2025


https://doi.org/10.35919/rbsh.v36.1261
mailto:albuquerque_ingridy@outlook.com
mailto:elaine_raquel20@gmail.com
mailto:geraldojunior@gmail.com
mailto:fernando.fernandosoares@outlook.com.br
mailto:fernando.fernandosoares@outlook.com.br
https://orcid.org/0009-0005-8138-0184
https://orcid.org/0009-0006-9996-3879
https://orcid.org/0009-0008-3696-051X
http://orcid.org/0000-0002-5830-1928
https://br.creativecommons.org/licencas/

Revista Brasileira de

Sexualidade Humana ISSN 2675-1194
DOI: https://doi.org/10.35919/rbsh.v36.1261

ALBUQUERQUE, I. S. et al.
Resume: La hipertension es una enfermedad crénica multifactorial y un problema relevante de salud publica, especial-
mente después de los 50 afios, cuando los factores hormonales de la menopausia aumentan la sensibilidad femenina a
la condicidn. Este estudio tuvo como objetivo analizar el impacto de la hipertension en la funcién sexual de las mujeres
cisgénero atendidas en Atencidn Primaria de Salud. Se trata de un estudio transversal, observacional y cuantitativo con
participantes de Unidades de Salud de la Familia (USF). Los criterios de inclusion incluyeron mujeres cisgénero, mayores
de 18 afios, diagnosticadas con hipertension y sexualmente activas en las Ultimas cuatro semanas, excluyendo aquellas
con trastornos psiquiatricos o neuroldgicos graves. El indice de Funcién Sexual Femenina (FSFI) se utilizé para la recolec-
cion de datos. La muestra incluyd 38 mujeres, con una edad media de 49,23 afios, de las cuales el 86,84% se declard no
blanca, el 71,05% tenia alguna ocupacion, el 65,78% estaba casada y el 50% tenia educacion primaria incompleta. La
media del FSFI en la muestra fue de 19,4, lo que sugiere la presencia de dificultades en la funcidn sexual entre las parti-
cipantes evaluadas. Se observaron puntuaciones reducidas, especialmente en las areas de excitacion, orgasmo vy satis-
faccion. Estos hallazgos apuntan a una posible asociacion entre la hipertension y los cambios en la funcidn sexual feme-
nina. Estos resultados refuerzan la importancia de considerar aspectos de la salud sexual en los enfoques implementados
en las unidades de salud, con el objetivo de mejorar la atencidn ofrecida a esta poblacion.

Palabras clave: Hipertensidn; Atencion Primaria de Salud; Mujer; Sexualidad.

Introdugdo

A Hipertensdo Arterial Sistémica (HAS), popularmente conhecida como pressao alta, caracteriza-se
pelo aumento dos niveis pressoricos, com valores maximos superiores a 140 mmHg e minimos acima de 90
mmHg, em individuos com condicdes cardiovasculares. O indice de morbimortalidade é de aproximadamente
32,5% entre adultos brasileiros, sendo responsavel por 50% dos ébitos causados por doengas cardiovascula-
res no pais (Souza Junior et al., 2021). Além disso, fatores de risco como idade, obesidade, etilismo e taba-
gismo contribuem para essa condi¢do (Régo, 2017).

Quanto ao género e sexo bioldgico, a HAS apresenta maior incidéncia na populacdo masculina; entre-
tanto, apds os 50 anos, devido a fatores hormonais relacionados ao periodo climatérico, as mulheres tornam-
se mais sensiveis a doenca (Duarte; Perez, 2022). Apesar de ser uma condi¢do amplamente conhecida e alvo
de diversas politicas publicas na drea da salde, pouco se investiga sobre a correlagdo entre raga, género e
sexualidade na HAS. Segundo Silva Neto e Jericd (2020), a sexualidade vai além do ato sexual propriamente
dito, englobando dimensdes de prazer, bem-estar fisico, social, mental e global. Isso porque os determinan-
tes sociais de salde sdo elementos essenciais no processo de saude e doenca em diferentes populacGes e
contextos, especialmente na perspectiva da saude integral.

Lunelli, Irigoyen e Goldmeier (2018) descrevem que niveis elevados de pressdo arterial reduzem o fluxo
sanguineo na vagina e no clitdris, resultando na supressdao do musculo liso e no desenvolvimento de tecido
fibroso. Consequentemente, o enrijecimento e a esclerose das artérias cavernosas do clitéris prejudicam o
relaxamento e a dilatagdo que ocorrem durante a estimulagado sexual, causando ressecamento vaginal e dis-
pareunia.

Nesse sentido, a andlise da qualidade de vida de pessoas hipertensas e a intersec¢do com a sexualidade
devem ser instrumentos importantes para avaliar a efetividade dos tratamentos e possiveis mudangas na
compreensdo dos pacientes acerca dos impactos da doenca, principalmente no que se refere a funcdo sexual
(Pévoa et al., 2014).

Considerando que a HAS é uma condigdo crénica comum em mulheres e pode afetar negativamente a
funcdo sexual por meio de fatores fisioldgicos, psicoldgicos e sociais, esta pesquisa se justifica. Embora seja
relevante para a qualidade de vida, a sexualidade feminina é frequentemente negligenciada no contexto da
Atencdo Primaria a Saude (APS). Este estudo busca preencher essa lacuna, investigando o impacto da hiper-
tensdo na funcdo sexual de mulheres cisgénero atendidas na APS, e oferecendo dados que possam funda-
mentar praticas de cuidado mais integradas e humanizadas.

Diante do exposto, o objetivo deste estudo é analisar a funcdo sexual de mulheres cisgénero com di-
agnostico de HAS atendidas na APS. A proposta visa a ampliar o debate sobre a saude sexual de mulheres
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hipertensas no ambito da saude coletiva, reconhecendo a importancia de incorporar essa tematica nas pra-
ticas de cuidado, dada sua relevancia para a qualidade de vida e a integralidade do atendimento.

Materiais e Método
Delineamento do Estudo

Este estudo é do tipo observacional, analitico e de corte transversal, com abordagem quantitativa. A
adocdo desse delineamento permite investigar a possivel associagao entre a presenca de hipertensao arterial
e a funcao sexual de mulheres cisgénero atendidas na APS, considerando um recorte em um momento espe-
cifico no tempo.

Para garantir a qualidade e a padronizacdo da pesquisa, foi adotado como referéncia o checklist
STROBE (Strengthening the Reporting of Observational Studies in Epidemiology), que orienta a elaboragdo,
conducdo e apresentacdo de estudos observacionais (Von et al., 2007).

Participantes
Amostragem e amostra da pesquisa

Trata-se de uma amostragem nao probabilistica aleatéria simples, com amostra por conveniéncia. O
tamanho amostral para esta pesquisa se correlacionou em usudrias atendidas e cadastradas nas unidades
gue compareceram ao acompanhamento clinico da HAS, de forma pré-agendada nas suas respectivas unida-
des de saude.

Recrutamento e local do estudo

Foram recrutadas usudrias cadastradas e atendidas nas Unidades de Saude da Familia (USF) perten-
centes ao Distrito Sanitario IV do municipio de Jodo Pessoa, no estado da Paraiba. A escolha desse distrito
ocorreu por conveniéncia dos(as) pesquisadores(as), considerando o conhecimento prévio sobre as deman-
das, os fluxos e as caracteristicas das localidades envolvidas.

O Distrito Sanitario IV abrange 26 USF, das quais seis sdo integradas (compostas por duas a quatro
equipes) e dez funcionam de forma isolada. A coleta de dados foi realizada nas préprias dependéncias das
unidades de saude e/ou com o apoio dos(as) Agentes Comunitarios(as) de Saude (ACS), junto as equipes
locais, que contribuiram na organizagao do fluxo.

As unidades do Distrito Sanitario IV onde foram executadas as coletas de dados foram: USF Viver Bem
Integrado (07 usuarias), USF Viver Bem | e Il (15 usudrias), USF Alto do Céu Integrado (03 usuarias), USF Alto
do Céu lll, IV e V (04 usudrias), USF llha do Bispo | (04 usudrias), USF Mandacaru IX (01 usuéaria) e USF Distrito
Mecanico (04 usuarias).

Periodo de recrutamento dos dados
O recrutamento dos dados para este estudo foi realizado entre os meses de setembro e novembro de
2022. Esse periodo foi escolhido por possibilitar uma organizacdo adequada do cronograma da pesquisa,

favorecendo o acesso aos servicos de saude e o planejamento das atividades envolvidas.

Critérios de elegibilidade

Critérios de inclusdo:
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Mulheres cisgénero com idade igual ou superior a 18 anos completos, diagndstico de hipertensao ar-
terial sistémica (HAS) confirmado por médico, que tenham vida sexual ativa nas ultimas quatro semanas,
independentemente de terem parceiro fixo, sem dificuldades de compreensdo e que aceitem participar da

pesquisa.
Critérios de exclusdo:

Mulheres cisgénero que apresentem histérico de transtornos psiquidtricos ou neurolégicos graves no
momento da pesquisa, que nao possuam diagndstico confirmado de HAS, com idade inferior a 18 anos com-
pletos, que se recusem a participar da pesquisa e/ou que ndo queiram assinar o Termo de Consentimento
Livre e Esclarecido (TCLE).

Aspectos Eticos

Apds apresentacdo do projeto as(os) gerentes das unidades e pactuacdo referente ao fluxo e deman-
das de atendimento, iniciou-se a coleta de dados. As participantes dentro dos critérios de elegibilidade foram
abordadas e esclarecidas sobre a pesquisa e as condi¢des de participacao.

Apds o aceite, as pesquisadoras entregaram a cada participante um Termo de Consentimento Livre e
Esclarecido (TCLE), que uma via ficara sob total sigilo, por um periodo de cinco anos, em local privado, onde
sé as pesquisadoras terdo acesso, apos serdo descartados, de acordo com a Resolucdo CNS/MS n2466/2012
e 210/2016 do Conselho Nacional de Saude e Ministério da Saude, que estabelece a entrega do TCLE. O
presente estudo foi autorizado pelo Comité de Etica e Pesquisa (CEP) sob o numero de CAAE
63772322.4.0000.0209 e Parecer 5.687.527.

Instrumentos de coleta

O estudo utilizou um instrumento validado para a populacdo brasileira, especificamente voltado para
a avaliacdo da fungdo sexual feminina, que permite mensurar diferentes dominios da resposta sexual. Sua
aplicagdo possibilita a compreensdo do impacto de condigdes clinicas, como a hipertensdo arterial sistémica
(HAS), na saude sexual de mulheres cisgénero.

O Female Sexual Function Index (FSFI), traduzido para o portugués como indice de Fung3o Sexual Fe-
minina (IFSF), é um instrumento pratico, especifico e multidimensional, composto por questdes simples e de
facil andlise. Originalmente criado em inglés, foi posteriormente traduzido e adaptado transculturalmente
para a populacgdo brasileira (Pacagnella et al., 2008). O FSFI é capaz de avaliar a forga relativa de cada dominio
da resposta sexual feminina.

Constituido por 19 questdes, o instrumento investiga seis dominios da funcdo sexual: desejo, excita-
¢ao, lubrificacdo, orgasmo, satisfagao e dor ou desconforto. As respostas sdo autoavaliadas por meio de uma
escala algoritmica que variade 0 a 5. Nos itens 1, 2, 15 e 16, as respostas variam de 1 a 5, enquanto nos itens
3aldel7al9, asopgdesvaodeOasb.

O resultado geral é obtido pela somatdria dos itens de cada dominio, multiplicada pelo fator corres-
pondente, podendo variar de 2 a 36. Valores baixos no FSFI indicam alteracdes no funcionamento sexual,
enquanto valores altos apontam para menos problemas e, consequentemente, para um bom funcionamento
sexual (Lima et al., 2010; Pacagnella et al., 2008).

Andlise estatistica e apresentacdo dos achados

Todas as analises foram realizadas utilizando o software estatistico Jamovi®, versédo 2.6.13, uma ferra-
menta de cddigo aberto. A analise dos dados foi estruturada com base em estatistica descritiva, visando a
compilar e apresentar os resultados de forma clara e quantitativa.

Os dados foram organizados e apresentados em tabelas, facilitando a visualizacdo e a compreensao
das informacdes. A analise descritiva incluiu o calculo da média do desvio padrdo e de frequéncias simples.
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Para as varidveis categdricas, foram descritas as frequéncias absolutas (n) e relativas (n%), destacadas de
maneira visual e tabular.
Resultados

Participaram desta pesquisa 38 usuarias cadastradas nas Unidades de Saude da Familia (USF) do Dis-
trito Sanitario IV de Jodo Pessoa. As participantes tinham idades entre 25 e 59 anos, com média de 49,23
anos. Do total, 86,84% (n = 33) se autodeclararam ndo brancas (pardas, amarelas e negras) e 13,15% (n = 5)
brancas.

Em relagdo a ocupacdo laboral, 71,05% (n = 27) das mulheres eram economicamente ativas, enquanto
28,94% (n = 11) estavam inativas. Predominou o estado civil casada, que representou 65,78% (n = 25) das
participantes. Quanto a escolaridade, a maioria possuia ensino fundamental incompleto (50%, n = 19), se-
guida pelo ensino médio completo (42,10%, n = 16) (Tabela 1).

Tabela 1 - Informacdes socioecondmicos e demograficas das participantes da pesquisa.
Jodo Pessoa, Paraiba — Brasil

Variaveis Freq. Absoluta (N) %
Idade (n) 38 100
18-27 1 2,63
28-38 1 2,63
39-48 14 36,84
49-59 22 57,89
Cor/Raga (n)

Branca 5 13,15
N3o branca 33 86,84
Ocupacgdo (n)

Ativa 27 71,05
N3o ativa 11 28,94
Estado civil (n)

Casada 25 65,78
Solteira 9 23,68
Divorciada 2 5,26
Outros 2 5,26
Escolaridade

Fund. Incompleto 19 50
Médio completo 16 42,10
Superior 2 5,26
Nao alfabetizada 1 2,63

Fonte: Elaborado pelos(as) autores(as), 2025.

O tamanho reduzido da amostra reflete as particularidades do contexto e o perfil das participantes
deste estudo. A pesquisa foi realizada em unidades onde o acesso a pacientes com diagndstico confirmado
de hipertensao arterial sistémica HAS e que estejam sexualmente ativas é limitado. Muitas mulheres atendi-
das apresentam fatores que restringem sua participagdo, como auséncia de atividade sexual e/ou recusa em
participar da pesquisa, devido a tabus e estigmas.

Além disso, a coleta de dados em ambientes reais da APS enfrenta desafios estruturais e logisticos,
como agendas restritas, baixa adesdo e dificuldades no contato frequente com as pacientes, o que impacta
diretamente o recrutamento e a selecdo dos participantes. Dessa forma, embora quantitativamente limitada,
a amostra foi cuidadosamente selecionada para incluir mulheres cujo perfil possibilitasse a analise da fungao
sexual associada a HAS. Essa amostra representa uma etapa inicial de investigacdo que pode fundamentar
estudos futuros com maior abrangéncia e aprofundamento.

Quanto as condig¢des clinicas das participantes, 47,36% (n = 18) relataram ter recebido o diagndstico
de HAS nos ultimos cinco anos. Em relacdo ao uso de medicamentos, todas confirmaram realizar tratamento

Rev. Bras. Sex. Humana. v. 36. 1261, p. 1-10. 2025


https://doi.org/10.35919/rbsh.v36.1261

Revista Brasileira de

Sexualidade Humana ISSN 2675-1194 S otal
DOI: https: //doi.org/10.35919/rbsh.v36.1261 ALBUQUERQUE, 1. 5. et ol
continuo, mediante prescricdo médica. Observou-se que 60,52% (n = 23) informaram ndo apresentar outras
condigdes de saude além da HAS, enquanto 39,47% (n = 15) reportaram comorbidades associadas, as quais

impactam diretamente sua qualidade de vida (Tabela 2).

Tabela 2 - Dados clinicos e informacgGes sobre as medicagGes das participantes da
pesquisa. Jodo Pessoa, Paraiba — Brasil

Varidveis Freq. Absoluta (N) %
Tempo de diagndstico da HAS
05 anos 18 47,36
05-10 anos 8 21,05
10-15 anos 12 31,57
Uso de medicamentos
Sim 38 100
Nao 0 0
Comorbidade
Sim 15 39,47
Nao 23 60,52

Fonte: Elaborado pelos(as) autores(as), 2025.

Para a andlise da fungdo sexual, optou-se pelo uso do FSFI, um instrumento validado para avaliagdo da
fungdo sexual feminina, no qual escores mais baixos indicam disfun¢des ou comprometimento em aspectos
da resposta sexual, enquanto escores mais elevados refletem melhor desempenho e menor presenga de
disfungao sexual, considerando os parametros de cada dominio avaliado.

Ao serem avaliadas quanto a frequéncia e ao grau de desejo sexual (itens 1 e 2), as participantes apre-
sentaram média de 4,2, valor que sugere desempenho relativamente preservado nesse dominio. Entretanto,
nos demais dominios do FSFI, observaram-se escores médios reduzidos: excitagdo sexual (itens 3 a 6), com
média de 2,9; lubrificacdo vaginal (itens 7 a 10), com média de 3,3; orgasmo (itens 11 a 13), com 2,9; e, de
forma mais acentuada, satisfagdo sexual (itens 14 a 16), com escore médio de 2,0. Por outro lado, o dominio
relacionado a dor durante a atividade sexual (itens 17 a 19) apresentou média de 4,1, demonstrando menor
comprometimento nesse aspecto especifico (Tabela 3).

A média global do FSFI foi de 19,4, valor abaixo do ponto de corte de 26,55, amplamente utilizado na
literatura como indicador de provavel disfuncdo sexual feminina (DSF). Esse dado aponta para um compro-
metimento significativo da funcdo sexual na amostra avaliada, particularmente nos dominios de excitacdo,
orgasmo e satisfagao sexual, que apresentaram os escores mais baixos.

Tabela 3 - Questionario FSFI e scores (n=38). Jodo Pessoa, Paraiba — Brasil

Dominios Score

Participantes (n=38) (Min - Max)
Desejo 4,2 (1,2 -6,0)
Excitagdo 2,9 (0-6,0)
Lubrificacdo 3,3 (0-6,0)
Orgasmo 2,9 (0-6,0)
Satisfacdo 2 (0,8-6,0)
Dor 4,1 (0-6,0)
FSFI (média dos dominios) 19,4 (2,0-36)

Fonte: Elaborado pelos(as) autores(as), 2025.

Verificou-se que os dominios de excitagdo, orgasmo e satisfacdo apresentaram os menores escores,
todos inferiores a 3, indicando maior comprometimento nesses aspectos da funcao sexual. Esses achados
podem sugerir uma possivel associacdo entre a condicdo clinica das participantes e a presenca de disfungdes
especificas nesses dominios da resposta sexual feminina.
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Discussao

Este estudo teve como objetivo analisar a fun¢do sexual de mulheres cisgénero com diagndstico de
HAS atendidas na APS. Os resultados indicaram uma média global do FSFI inferior ao ponto de corte habitu-
almente utilizado para sugerir disfuncdo sexual feminina (DSF), o que pode refletir um comprometimento da
funcdo sexual nessa populagdo. Embora nao seja possivel estabelecer uma relagdo causal, os achados suge-
rem uma possivel associacdo entre HAS e alteracdes em diferentes dominios da funcao sexual.

Essa possivel associacdo pode ser influenciada por multiplos fatores, incluindo alteragdes fisioldgicas
relacionadas a hipertensdo, como comprometimento vascular e desequilibrios hormonais, além de elemen-
tos psicossociais que impactam a qualidade de vida das mulheres avaliadas.

Diante disso, a importancia de a¢des de promocdo da salde sexual nesse grupo torna-se evidente,
especialmente considerando que a insatisfacdo sexual pode afetar negativamente o bem-estar geral. A pro-
mocado da salde, conforme prevista na Lei n® 8.080/1990, inclui a garantia dos direitos sexuais e reproduti-
vos, assegurando o acesso a um padrdo elevado de saude sexual (Brasil, 2013; Malta et al., 2018).

No perfil sociodemografico das participantes, predominou o baixo nivel educacional, com a maioria
possuindo ensino fundamental incompleto, além de a maior parte ser casada, estar em atividade laboral e
se autodeclarar ndo branca. Esses fatores refletem condi¢des socioecondmicas e culturais que podem influ-
enciar tanto a saude em geral quanto aspectos da funcao sexual, conforme descrito por Araujo et al. (2015),
gue relaciona a exposicdo prolongada ao estresse decorrente de multiplas responsabilidades a maior preva-
[éncia de HAS entre mulheres.

Além disso, o papel social tradicional de cuidadora, frequente em mulheres cisgénero casadas, associ-
ado ao baixo nivel educacional, pode dificultar o autocuidado, o acompanhamento adequado da hipertensao
e contribuir para prejuizos na qualidade de vida global, incluindo a esfera sexual. Isso ressalta a necessidade
de estratégias de cuidado ampliado nos servicos de salde, com atencdo integral as demandas dessas mulhe-
res.

Todas as participantes relataram o uso continuo de medicamentos para controle da HAS. Estudos
como o de Gellati et al. (2016) apontam que o tratamento farmacoldgico, aliado as mudangas hormonais
tipicas do envelhecimento feminino, pode contribuir para o desenvolvimento de comorbidades e disfungdes
urogenitais, afetando a funcao sexual.

Os resultados indicam que fatores relacionados a HAS, incluindo possiveis efeitos do tratamento, po-
dem estar associados a sintomas como diminui¢ao do desejo sexual e ressecamento vaginal. Souza Junior et
al. (2021) destacam que o aumento da prevaléncia da hipertensdo arterial pode estar relacionado a um de-
clinio na func¢do sexual feminina, especialmente em dominios como o ressecamento vaginal.

Lunelli (2013) sugere que os efeitos colaterais de medicamentos anti-hipertensivos, como betabloque-
adores e diuréticos, podem influenciar negativamente as diferentes fases da funcdo sexual, o que reforca a
necessidade de abordagens clinicas que considerem o contexto sexual no acompanhamento das mulheres
hipertensas.

E importante enfatizar que a sexualidade envolve mais do que o ato sexual em si, incluindo a satisfacdo
pessoal e o bem-estar emocional. Dimensdes como desejo e excitacdo sdo fundamentais para uma experi-
éncia sexual satisfatdria, e alteragbes na lubrificagdo vaginal podem gerar desconforto, impactando negati-
vamente o prazer.

Depieri, Grossi e Finotelli Junior (2016) relatam que uma parcela significativa das mulheres com HAS
enfrenta dificuldades em areas como desejo sexual, orgasmo e dor durante o ato sexual, sendo que uma
parte considerdvel reconhece a dificuldade de lidar com esses problemas. Ademais, Pechorro, Diniz e Vieira
(2009) ressaltam que fatores como intimidade, afeto e qualidade da relagdo conjugal exercem papel funda-
mental na satisfacdo sexual, podendo ter impacto maior que o desempenho propriamente dito.

No presente estudo, observou-se que o dominio relacionado a dor apresentou escores menos impac-
tantes em comparac¢do aos demais, embora ainda relevante, mesmo em nivel intermediario, evidenciando
gue algumas usudrias apresentam desconforto durante a rela¢do sexual, possivelmente associado ao resse-
camento vaginal e a baixa lubrificacdo, o que pode comprometer o prazer e influenciar a continuidade da
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atividade sexual.

Finalizando o debate, é importante destacar o estudo de Fleury e Abdo (2012), que ressaltam a rele-
vancia de ambientes apropriados para a obtengdo de dados confidveis sobre o funcionamento e a resposta
sexual feminina. Ambientes acolhedores e que promovam confianga sdao fundamentais para que as partici-
pantes possam expressar suas experiéncias e dificuldades, permitindo uma avaliagdo mais precisa e o desen-
volvimento de intervencgdes eficazes voltadas a saude sexual, tal como o mapeamento descritivo apresentado

neste estudo.

Consideragoes Finais

Os resultados desta pesquisa indicam que mulheres hipertensas atendidas na APS apresentam com-
prometimentos em diversos dominios da funcdo sexual, especialmente nos relacionados a excitagdo, or-
gasmo e satisfacao, sugerindo uma possivel associacdo entre a HAS e alteragdes na salde sexual feminina.

Observou-se que a auséncia de acdes especificas voltadas para a salde sexual nas unidades de satde
pode representar uma lacuna importante no cuidado, visto que a discussdo sobre a vida e a atividade sexual
parece ser negligenciada durante o acompanhamento clinico dessas mulheres. Tais achados corroboram a
literatura atual, que aponta maior vulnerabilidade nos dominios sexuais em mulheres casadas, adultas jovens
e autodeclaradas ndo brancas.

Entre as limitacGes do estudo, destaca-se o delineamento transversal, que impede a inferéncia de re-
lacOes causais entre hipertensdo e disfuncdes sexuais. Além disso, a amostra, embora representativa da po-
pulacdo atendida na APS, pode ndo ser generalizdvel para outras realidades. Ressalta-se também o uso de
autorrelato para mensuracdo da funcdo sexual, suscetivel a vieses de memdria e desejabilidade social. A
auséncia de um grupo controle impede comparacdes mais precisas entre intervencdes ou condi¢cdes, com-
prometendo a robustez das conclusdes.

Diante disso, é fundamental que os profissionais de salde integrem a saude sexual como componente
essencial no cuidado de mulheres hipertensas, promovendo agdes preventivas, educativas e acolhedoras que
contribuam para a melhoria da qualidade de vida. Recomenda-se, ainda, a realizacdo de estudos futuros com
amostras maiores e mais diversificadas, incluindo mulheres cisgénero e transgénero, para aprofundar a com-
preensdo sobre a relagdo entre HAS e saude sexual e reprodutiva, por meio de modelagem estatistica mais
robusta que possibilite inferir associa¢des e correlaces entre os dominios e a condi¢do de saude.

As investigacGes apresentadas nesta pesquisa poderdo subsidiar a formulagdo e implementagdo de
politicas publicas mais eficazes, capazes de atender as necessidades especificas desse grupo, promovendo o
bem-estar, a equidade e a integralidade na atencdo a salde sexual e coletiva, seja de forma emergente ou a
longo prazo.
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