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RESUMO

Objetivo: Investigar a prevaléncia da hipertensao arterial sistémica e sua associacdo com a exposi¢ao pré-
natal ao mercurio em parturientes da regido do Xingu. Métodos: Estudo observacional, transversal,
prospectivo conduzido com 110 parturientes com idade de 15 a 40 anos. As usuarias foram investigadas
guanto ao perfil socioeconémico, clinico, obstétrico e quantidade de mercurio no cabelo. Resultados: A
amostra apresentou maioria com atividade exclusivamente do lar, casadas e com o ensino fundamental
cursado. 79.1% apresentaram idade gestacional entre 37 e 40 semanas. 13.6% eram primiparas, nenhuma
fumava e 3.6% ingeriam alcool. A maioria apresentou hipertenséo arterial sistémica sistélica, 4.6% diastolica
e 31.8% ambos os tipos. 99.05% apresentaram concentracdo de mercurio total no cabelo < 2pg/g e baixo
consumo semanal de peixe. N&o foi observado associacdes estatisticamente significativas de mercurio total
com qualquer medida de presséo arterial sistdlica ou diastélica e nem entre hipertensao arterial sistdlica e a
frequéncia de consumo de peixes. Observou-se diferenca significativa na associagdo entre a hipertensao
diastolica e mista com o consumo semanal de peixes. Concluséo: A referida populagédo possui hipertenséo
arterial, baixo nivel de exposi¢&o ao mercurio ambiental e baixo consumo de peixe, embora sejam residentes
em areas potencialmente poluidas pelo mercurio ambiental.

Palavras-chave: Hipertenséo arterial, Mercurio, Exposi¢céo, Pré-natal.

ABSTRACT

Objective: To investigate the prevalence of systemic arterial hypertension and its association with prenatal
exposure to mercury in pregnant women in the Xingu region. Methods: Observational, cross-sectional,
prospective study conducted with 110 pregnant women aged 15 to 40 years. Users were investigated
regarding their socioeconomic, clinical, obstetric profile and the amount of mercury in their hair. Results: The
sample presented a majority with activities exclusively at home, married and with primary education. 79.1%
had a gestational age between 37 and 40 weeks. 13.6% were primiparous, none smoked and 3.6% drank
alcohol. Most had systolic systemic arterial hypertension, 4.6% diastolic and 31.8% both types. 99.05% had
total mercury concentration in the hair <2ug/g and low weekly fish consumption. No statistically significant
associations were observed between total mercury and any measure of systolic or diastolic blood pressure,
nor between systolic arterial hypertension and the frequency of fish consumption. There was a significant
difference in the association between diastolic and mixed hypertension and weekly fish consumption.
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Conclusion: This population has arterial hypertension, low level of exposure to environmental mercury and
low consumption of fish, although they live in areas potentially polluted by environmental mercury.

Keywords: Hypertension, Mercury, Exposure, Prenatal.

RESUMEN

Objetivo: Investigar la prevalencia de hipertension arterial sistémica y su asociacion con la exposiciéon
prenatal al mercurio en gestantes de la regién Xingu. Métodos: Estudio observacional, transversal,
prospectivo realizado con 110 gestantes de 15 a 40 afios. Se investigd a las usuarias sobre su perfil
socioecondmico, clinico, obstétrico y la cantidad de mercurio en su cabello. Resultados: La mayoria eran
exclusivamente amas de casa, casada y con estudios primarios. El 79,1% tenia una edad gestacional entre
37 y 40 semanas. El 13,6% eran primiparas, no fumaban y el 3,6% consumian alcohol. La mayoria presentaba
hipertension arterial sistémica sistélica, 4,6% diastélica y 31,8% de ambos tipos. El 99,05% tenia
concentracion total de mercurio en el cabello < 2ug/g y bajo consumo semanal de pescado. No se observaron
asociaciones significativas entre el mercurio total y ninguna medida de presion arterial sistélica o diastélica,
ni entre la hipertension arterial sistélica y la frecuencia de consumo de pescado. Hubo una diferencia
significativa en la asociacion entre la hipertension arterial diastdlica y mixta y el consumo de pescado.
Conclusion: Esta poblacién presenta hipertensién arterial, bajo nivel de exposiciéon al mercurio ambiental y
bajo consumo de pescado, aunque viven en zonas potencialmente contaminadas por mercurio ambiental.

Palabras clave: Hipertencion arterial, Mercurio, Exhibicidn, Prenatal.

INTRODUCAO

A hipertenséo arterial (HA) é uma condi¢ao clinica multifatorial envolvendo aspectos genéticos, ambientais
e estilo de vida; por isso, constitui problema de salde global representando o principal fator de risco para
eventos cardiovasculares. Quando acomete gestantes e idosos evolui com sérias complica¢des contribuindo
significativamente para o aumento na carga global de doencas e diminuicdo da expectativa de vida (MALTA
DC, et al., 2017). Segundo a American College of Cardiology e American Heart Association, a hipertenséo se
configura a partir de niveis de pressao sanguinea = 140/90 mmHg em pelo menos duas ocasides em quatro
ou mais horas. Entretanto, na gravidez, a elevacdo da pressdo arterial apresenta-se com caracteristicas
diferentes da populacdo geral, assim € reconhecida pela Organizacdo Mundial de Saude (OMS) como
Desordens Hipertensivas da Gravidez (DHG) (WHELTON PK, et al., 2018).

A hipertensdo gestacional é identificada pela ocorréncia de hipertensdo arterial sistémica (HAS) apds a
202 semana sem a presenca de albuminudria (WHELTON PK, et al., 2018). Pode ter aparecimento precoce,
guando surge antes da 322 semana, pelo menos em uma consulta por més, ou no 3° més de gestacao. Pode
ser reconhecida como pré-existente na gravidez, podendo ser diagnosticada antes da concepcao e até a 202
semana; ou pode ser considerada Doenca Hipertensiva Especifica da Gestagdo (DHEG), quando
diagnosticada apés a 202 semana e até 42 dias apés o parto (MALACHIAS M, et al., 2016).

Varios fatores de risco estdo associados a HA na gravidez, dentre os quais estdo fatores endoteliais,
obesidade, idade materna, paridade, diabetes mellitus (MARTINS LAB, et al., 2021) e fatores ambientais,
incluindo a exposicao a metais pesados como o mercurio (HU XF, et al., 2021). Para Wells EM, et al. (2017)
a exposicdo ao mercurio, independente da origem, parece exercer efeitos em doencas cardiovasculares,
incluindo hipertenséao arterial em adultos.

Estudo realizado na China, demonstrou maior frequéncia de hipertensdo na populacdo de areas
contaminadas com mercuario quando comparadas a populacdes de areas sem contaminacdo (ZHONG Q, et
al., 2021). Valera B, et al. (2011) encontraram maior prevaléncia de HA em uma populacao de 2.169 adultos
indigenas Inuit do Canada com maior exposi¢do ao mercurio. Outros estudos avaliaram a associagao
mercurio e pressao arterial utilizando concentra¢des de mercurio total (HgTotal) no sangue (ZHONG Q, et al.,
2021). Foi relatado que a exposigdo a compostos de mercurio, causada pelo consumo frequente de peixes
pela populacdo da bacia amazénica, tem forte correlacdo com o aumento da presséo arterial (FILLION M, et
al., 2006). Embora seja crescente 0 numero de estudos associando hipertensao e exposi¢cdo ao mercurio
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decorrente do consumo de peixes em grupos vulneraveis, como populacdes ribeirinhas e indigenas
(CRESPO-LOPEZ ME, et al., 2021; VALERA B, et al., 2011), poucos estudos tem investigado a associacéo
entre a exposicdo ao mercurio e a hipertensao arterial em mulheres gravidas no contexto da Amazénia.

Foi relatado evidéncias de exposicdo pré-natal ao metilmercirio associada a ingestdo de peixes em
regides de exploracdo mineral na Amazdnia brasileira, tais como, na regido do Tapajoés e Rio Madeira
(MARQUES RC, et al., 2019).

Entretanto, ndo ha estudos avaliando a exposicdo ao mercuario como fator de risco para HAS na gravidez,
particularmente, na regido do Xingu. Assim, este estudo tem o objetivo de investigar a prevaléncia da
hipertenséo arterial sistémica e sua associacdo com a exposicéo pré-natal ao mercirio em parturientes da
regido do Xingu na Amazonia.

METODOS

Trata-se de um estudo observacional, transversal, prospectivo para investigar a relacdo da exposicéo ao
mercurio ambiental e a hipertensdo arterial sistémica em parturientes da regido do Xingu. A pesquisa foi
realizada em uma maternidade entre marco e dezembro de 2020. Durante este periodo, recrutamos as
participantes e os dados foram coletados na ocasido do parto de maneira sisteméatica e em dias alternados.

Populacéo

Foram estudadas 110 parturientes com idade entre 15 e 40 anos atendidas em uma maternidade, dentre
as quais, seis foram excluidas da andlise de associacdo de concentra¢cfes de Hg total e hipertensao, visto
gue ndo consentiram em doar porcéo do cabelo para andlises do Hg capilar. Nao foram incluidas neste estudo
parturiente indigena, que pariram gémeos; com histéria de trabalho recente em garimpos de ouro ou com
atividade ocupacional com mercario metélico (vapor de mercurio).

Este estudo faz parte do projeto Exposi¢cdo ao mercirio e a salude da populacéo ribeirinha e materno-
infantil, na regido do Xingu aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa do Nicleo de Medicina Tropical da
Universidade Federal do Par4, CAAE 18400019.2.0000.5172, parecer 3.678.493, de 1° de nhovembro de 2019
respeitando as normas éticas relacionadas a pesquisa com seres humanos.

Aspectos socioecondmico, clinico e obstétrico

Um questionario semiestruturado foi aplicado as participantes por entrevistadores treinados, através do
gual obtivemos dados sociodemografico como, idade, estado civil, cor, renda familiar, escolaridade e dados
clinico, obstétrico, a saber: idade gestacional, realizagéo de consulta pré-natal, nimero de gestacdes, uso de
fumo, &lcool ou drogas ilicitas, apresentagéo de doengas na gravidez (HAS, DM, eclampsia e parto pré-termo).
A avaliacdo do consumo semanal de peixes através da dieta foi feita através do protocolo de Nordberg, o qual
classifica 0 consumo em: a) nenhum consumo, b) menor que duas refeicbes por semana, c) entre duas e
quatro refeicdes por semana, d) maior que quatro vezes por semana e €) nao consome.

Medidas da presséao arterial

A presséo arterial sistolica (PAS) e a presséo arterial diastdlica (PAD) foram medidas no momento da
admissao para o trabalho de parto através de esfigmomandmetro anerdide previamente calibrado. Foram
tomadas duas leituras e considerado a média dessas medidas. Foi definido como portadora de hipertensdo
arterial sistémica a presenca de PAS = 140 mmHg e/ou PAD = 90 mmHg.

Quantificacdo do mercurio no cabelo

Os niveis totais de mercurio foram medidos em 10-20 mg de amostras de cabelo da cabeca, retiradas
preferencialmente da regido occipital, um cm acima da insercdo do couro cabeludo (KHOURY EDT, et al.,
2015). Amostras de cabelo foram enviadas ao Laboratério de Toxicologia Humana e Ambiental da
Universidade Federal do Para, Belém, Para, Brasil, e foram analisadas por espectrometria de absorcdo
atdmica de vapor frio (Mercury Analyzer HG-201, Sanso Seisakusho, Téquio, Jap&do).
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Analise dos dados

Todas as analises estatisticas foram desenvolvidas usando a versdo 5.0 do Programa Bioestat. Para a
andlise descritiva utilizou-se as medidas de tendéncia central incluindo média, desvio padrdo (DP), mediana,
percentis 25th e 75th. Frequéncia relativa (%) foi obtida para representar as variaveis categoricas. O teste de
Mann Whitney foi aplicado para comparagdo entre 0os grupos com e sem hipertenséo arterial e o teste de
correlagcao de Pearson para verificar se havia correlacéo entre as concentracdes de HgTotal com os niveis
de pressao arterial. O nivel de significancia foi de 95% (p<0,05).

RESULTADOS
Caracterizagdo da amostra do estudo

Os dados descritivos dos sujeitos investigados no estudo estdo apresentados na Tabela 1. Foram
avaliadas 110 parturientes com idade entre 15 e 40 anos, dentre as quais, 8.1% eram menores de 18 anos.
Da amostra total, 71.8% tinham atividade exclusivamente no lar, a maioria, 31.8% viviam sem salario, 18.2%
com até um salario-minimo, 85.4% eram casadas ou com relag&o estavel e 84.5% se consideravam parda.
Ainda, 61.8% possuiam o0 ensino médio.

Tabela 1 - Caracteriza¢@o socioecondmica das parturientes atendidas na maternidade, n=110.

Variavel | N | %

Idade (anos)

< 18 anos 09 8,1

Mediana 24

Minima — maxima 15-40
Ocupacao

Do lar 79 71,8

Outras 31 28,2
Estado civil

Casada/unido estavel 94 85,4

Outros 16 14,6
Cor / etnia

Branca 12 11

Parda 93 84,5

Negra 05 4.5
Renda

Sem salario 35 31,8

Bolsa familia 34 30,9

Até 1 salario 20 18,2

Mais de 1 salario 21 19
Escolaridade

Nao alfabetizado 1 1

Ensino fundamental 35 31,8

Ensino médio 68 61,8

Ensino superior 6 54

Fonte: Granato RR, et al., 2023.

Conforme a Tabela 2 reflete, 79.1% das parturientes apresentaram idade gestacional entre 37 e 40
semanas. A maioria delas, 47.2%, havia realizado de seis a nove consultas de pré-natal e 3.6% nenhuma
consulta. Do total, 13.6% eram primiparas, nenhuma fumava, 3.6% tinham o habito frequente de ingerir &lcool
e 1.8% relataram usar droga ilicita. Quanto as doencas crénicas ndo transmissiveis, 63.6% apresentavam
hipertensdo arterial sistémica do tipo sistélica, 4.6% do tipo diastélica e 31.8% ambos os tipos. Nenhuma
parturiente apresentou diabetes mellitus. Quando considerado a exposicdo ao mercurio, 99.05% das
mulheres apresentaram concentracao de mercdrio total no cabelo < 2ug/g.
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Tabela 2 - Perfil clinico, obstétrico e toxicolégico das parturientes atendidas na maternidade, n=110.

Variavel N ‘ %

Idade Gestacional

Abaixo de 37 07 6,4

37-40 87 79,1

> 40 13 11,8

Sem registro 03 2,7
Consultas pré-natal

Nenhuma 04 3,6

1-5 27 24,5

6-9 52 47,2

210 20 18,2

Sem registro 04 3,6
Primiparidade

Sim 15 13,6

N&o 95 86,4
Tabagismo

Sim 0 0

N&o 110 100
Alcoolismo

Frequente 04 3,6

Eventual 34 30,9

Nunca 72 65,5
Drogailicita

Sim 02 1,8

N&o 104 94,6

Sem registro 04 3,6
Hipertensao

Sim 28 25,5

N&o 77 70

Sem registro 05 4,5
Tipos de hipertenséao

Sistdlica 10 9,52

Diastélica 10 9,52

Ambas 08 31,8
Diabetes Mellitus

Sim 0 0

Nao 110 100
Niveis de exposi¢cdo ao mercuario

< 2ug/g 104 99,05

= 2ug/g 01 0,95

Fonte: Granato RR, et al., 2023.
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Os niveis pressaricos sistdlico e diastélico entre as parturientes estudadas sdo resumidos na Tabela 3.
Dentre as parturientes 17,1% apresentaram hipertensao arterial sistdlica (PAS 2140), 17,1% hipertenséo
arterial diastdlica (PAD=90), 7.6% hipertensao arterial sistélica e diastdlica (PAS 2140 e PAD>90).

Tabela 3 - Niveis pressoricos (sistélico e diastélico) das parturientes atendidas na maternidade, n=105.

| Com hipertensdo N (%) | Média = DP | Mediana | Min. e Max.

PAS (mmHg)

PAS 2140 18 (17.1)

BAS =140 & (529 119,23 + 14,25 120 100-160
PAD (mmHg)

PAD = 90 18 (17.1)

PAD <90 87 (82,9) 78,85 +10.31 80 60-120

PAS>130 e PAD>90 8 (7,6)

Legenda: PAS (pressao arterial sistolica); PAD (pressédo arterial diastélica); DP (desvio padrao).
Fonte: Granato RR, et al., 2023.

As concentra¢fes de HgTotal em parturientes com e sem hipertensao arterial sédo apresentadas na Tabela
4. Os grupos ndao mostraram diferenca estatisticamente significativa (p>0,05) quando comparados entre si.

Tabela 4 - Concentrac@o de HgTotal no cabelo das parturientes com e sem hipertensdo arterial, n=105.

Com hipertensdo N=28 Sem hipertensdo N=77
Hg-T Mean + SD (ug/g) 0,33+ 0,55 0,30+0,39
Hg-T Median (ug/g) 0,17 0,15
Hg-T Min — Max (ug/9) 0,03 - 2,90 0,02 —1,93

Legenda: N (amostra); SD (desvio padréo); Hg-T (mercdrio total). Mann Whitney U: 1050,5 p=0,4210.
Fonte: Granato RR, et al., 2023.

Conforme Tabela 5, ndo houve evidéncia de associa¢ao significativa entre hipertenséo arterial sistélica e
a frequéncia de consumo de peixes, porém, observou-se diferenca significativa na associagdo entre a
hipertensédo diastélica (p<0,04) e mista (p=0,05) com o consumo semanal de peixes.

Tabela 5 - Associacéo entre hipertenséo e a frequéncia semanal de ingestéo de peixes.

Tipo de hipertensdo < 2 refei¢cbes 2 2 refeigoes Sem informacéao Total
HAS 8 6 4 18
HAD 11 5 2 18
HAS e HAD 5 1 2 8

Legenda: HAS (hipertensao arterial sistélica); HAD (hipertensédo arterial diastolica). Teste Q Quadrado: HAS
vs n° de refeicBes de peixes: p=0,49 HAD vs n° de refei¢bes de peixes: p= 0,04. Teste de Fisher:
HAS+HAD vs n° de refei¢Bes de peixes: p=0,05.

Fonte: Granato RR, et al., 2023.

A correlacdo entre as concentracfes de HgTotal e a pressao arterial sdo apresentadas na tabela 6.
Nota-se que nédo houve correlacao entre as concentracées de HgTotal em amostras de cabelo com os
niveis de presséo arterial sistélica e diastélica. O indice de correlacéo foi abaixo de 1, sugerindo a auséncia
de correlacéo entre as duas variaveis.

Tabela 6 - Correlagéo entre as concentracdes de HgTotal e presséo arterial, n=105.

Parametros r IC 95% GL p valor
PAS X HgTotal 0,0556 (-0,14 a 0,24) 103 0,5731
PAD X HgTotal -0,0133 (-0,20 a 0,18) 103 0,8930

Legenda: PAS: presséo arterial sistolica; PAD: presséo arterial diastélica; IC 95%: intervalo de 95% de
confianga; r = coeficiente de correlacédo; GL: Grau de Liberdade.
Fonte: Granato RR, et al., 2023.
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DISCUSSAO

Este € o primeiro estudo realizado na regido do Xingu, na Amazoénia brasileira sobre a relacdo entre
hipertenséo arterial sistémica e a exposic¢ao de parturientes ao mercurio ambiental. A relagdo entre exposicao
ao mercurio e a hipertenséo arterial tem registro na literatura desde 1940, quando documentaram a elevagao
da pressdo arterial em um paciente exposto ao metiimercdrio através de atividade ocupacional.
Posteriormente, estudos em humanos associando hipertensdo e exposicdo ao mercurio decorrente do
consumo de peixes na dieta vem sendo registrados em grupos vulneraveis, principalmente em populacées
ribeirinhas e indigenas (CRESPO-LOPEZ ME, et al., 2021). Contudo, essa associacdo tem sido menos
estudada em mulheres gravidas.

O grupo de mulheres avaliadas no pré-parto e parto apresentaram um perfil sociodemografico
caracterizado pelo predominio de mulheres jovens com média de 24 anos de idade e variacao de 15 a 40
anos, dentre as quais, 8,1% eram menores de 18 anos. Singh D, et al. (2020) estudando fatores de risco para
prevencdo de desordens hipertensivas da gravidez em hospital publico encontraram uma frequéncia maior
de hipertensdo em mulheres com caracteristicas semelhantes as do presente estudo com relacdo a idade,
escolaridade e ocupacéo. O efeito da idade materna é um dos mais importantes fatores demogréficos para o
risco de evolugdo com formas graves de hipertensdo arterial, como pré-eclampsia e eclampsia. No estudo
realizado na Franga por Mayrink J, et al. (2018) a incidéncia de pré-eclampsia foi maior em mulheres gravidas
mais jovens. Mas, segundo Poon LC, et al. (2019), a incidéncia de hipertensdo gestacional e pré-eclampsia
aumenta em mulheres acima de 35 anos e o risco € maior ainda apds 40 anos de idade. Neste estudo, ndo
houve registro de eclampsia e pré-eclampsia, apesar de a maioria das participantes ter idade entre 15 e 24
anos de idade.

Neste estudo, 71,8% das mées tinham atividade exclusivamente no lar; 85,4% eram casadas ou com
relacdo estavel, 84,5% se consideravam parda. Na condicdo de renda familiar, a maioria (31,8%) vivia sem
salario e 61,8% detinham o ensino médio. Este perfil € comum também em gestantes atendidas em servigos
publicos na Amazénia, onde mulheres iniciam a atividade sexual e se tornam mées precocemente, n&o raro
convivendo com parceiros em unido estavel (MARIOSA DF, et al., 2018). Essas maes, geralmente
desenvolvem atividades no lar, na maioria das vezes, por conta da baixa escolaridade, e por vezes contribuem
com a renda familiar através de auxilio governamental para o sustento dos filhos (SOUSA MG, et al., 2019).

E recomendado um minimo de seis consultas médicas ao longo do periodo gestacional (BRASIL, 2000).
Neste estudo, apenas 47,2% das participantes atenderam a essa recomendac&o. E admitido que mulheres
sem cuidados no pré-natal podem apresentar riscos para quadros de hipertensdo mais avancgada, incluindo
pré-eclampsia e eclampsia que elevam os indices de morbidade e mortalidade materno-fetal (SIMKO M, et
al., 2019; TONG M, et al., 2021).

Diabetes e tabagismo durante a gravidez aumentam o risco a salde materno fetal, porém neste estudo,
ndo houve registro de diabetes nem de tabagismo durante a gravidez. Diabetes est4 associado a disfuncéo
renal e a susceptibilidade para infeccdes no periodo gestacional e o tabagismo para doencas
cardiovasculares, incluindo hipertensdo (LEWANDOWSKA M, et al., 2020; MALACHIAS M, et al., 2016).

Singh D, et al. (2020) encontraram em um grupo de gravidas hipertensas uma frequéncia de 77,3% de
tabagistas e em 58,2% em primigestas, resultados que diferem em muitos dos encontrados neste estudo,
onde ndo houve registro de tabagismo durante a gravidez e a frequéncia de primipara foi 13,6%, destacando-
se que 0s percentuais encontrados estao relacionados com populagdo geral de gravidas, com e sem
hipertensdo, e o estudo de Singh D, et al. (2020) mostra a frequéncia de tabagismo em gravidas com
hipertensdo. Mas, segundo Martins LAB, et al. (2021); Nakimuli A, et al. (2016) o risco de desenvolver doenca
hipertensiva na gravidez € maior em primipara do que em multipara.

O uso de drogas afeta o sistema nervoso central e constitui um risco elevado tanto para a mée quanto
para o feto (ROCHA PC, et al., 2016). No presente estudo, o consumo de drogas durante a gravidez foi
registrado em 1,8%. Em 394 gestantes acompanhadas nas 25 Unidades Basicas de Saude do municipio de
Maringd, localizado no noroeste do estado do Parand, a prevaléncia do uso de drogas ilicitas entre gestantes
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foi muito superior (18,28%) ao encontrado neste estudo (KASSADA DS, et al., 2013). E possivel que as
condigBes sociodemogréaficas possam explicar os indices encontrados. Foi observado ainda em nosso estudo
que uma parte das parturientes apresentou hipertenséo arterial, tanto sistélica quanto diastolica. E possivel
gue esta prevaléncia esteja associada aos fatores peculiares da regido do Xingu, como a exposicdo aos
metais pesados, principalmente, ao mercurio. Entretanto, a média de concentragdes de HgT no cabelo foi de
0,36 p/g. Houve apenas 1 (0,95%) medida de HgT superior a dose de referéncia para MeHg proposta pela
Organizacdo Mundial de Saude, 2u/g (UNEP; WHO, 2008). Assim, ndo observamos associacfes
estatisticamente significativa de mercurio total com qualquer medida de presséo arterial sistélica ou diastélica.

Varios estudos mostraram ndo haver associacdo de PAS ou PAD com HgTotal no cabelo (RAMOS A, et
al. 2014), no sangue em mulheres (KIRK LE, et al., 2017), em ambos os sexos (VALERA B, et al., 2011),
entre consumidores de pescado (VUPPUTURI S, et al., 2005) ou com mercurio de unha. Enquanto outros
estudos adicionais observaram associagdes significativas de PAS, mas ndo PAD, com HgT no sangue entre
pessoas que ndo consumiam peixes nos Estados Unidos (VUPPUTURI S, et al., 2005); mercurio capilar
retirado de adultos na Amazonia brasileira (FILLION M, et al., 2006) e Nunavik Inuit (VALERA B, et al., 2011).

Em nossos achados, a auséncia de associa¢cdes do mercurio total com a presséo arterial provavelmente
seja justificada pela dieta, particularmente o consumo de peixes, pois curiosamente, a Unica parturiente que
apresentou medida de HgT superior a dose de referéncia, também apresentou HAS e seu consumo de peixe
era maior que duas refei¢cbes por semana, de modo que a associacao entre a frequéncia de ingestdo semanal
de peixes e hipertensdo arterial foi significativa para a portadora de hipertensdo arterial sistélica e nao
significativa para portadoras de hipertensao arterial diastélica.

Embora a populacédo estudada tenha sido de parturientes residentes em areas potencialmente poluidas
pelo mercurio de garimpagem de ouro; de queimadas de florestas e de construcdo de barragens, acdes
antrépicas amplamente descritas como potenciadoras da exposi¢cao ao mercurio ambiental (CRESPO-LOPEZ
ME, et al., 2021), ela apresentou baixa frequéncia de consumo de peixe semanal em sua dieta alimentar.
Esses dados corroboram os achados apresentados por Cardoso FC, et al. (2022), cujas maes investigadas
na regido do Xingu também relataram baixo consumo de peixe e consequentemente apresentaram baixas
concentracdes de HgTotal no cabelo. Além disso, a principal espécie de pescado consumida pelas maes foi
o0 peixe Tambaqui (onivoro). Estudos tem mostrado que espécies de peixes carnivoras possuem uma
concentracdo média de Hg quase quatro vezes maior do que as espécies ndo carnivoras (CASTILHOS, et
al., 2015).

De fato, numeraveis estudos tém demostrado uma relagdo positiva entre a concentracdo de mercurio no
organismo e o0 consumo de peixe. Ramos A, et al. (2014) apresentaram relagdo entre concentracdo de
mercurio e 0 consumo de peixes acima de uma refeigcdo por semana. Costa Junior JMF, et al. (2018) em seus
estudos pontuaram que individuos com alto consumo regular de pescado tém maiores concentragdes meédias
de HgT no cabelo do que aqueles com consumo moderado. Desse modo, o consumo regular de pescado
pelos habitantes do ecossistema amazdnico contribui para os altos niveis de contaminacao encontrados entre
os povos da floresta (CRESPO-LOPEZ ME, et al., 2021).

A relacé@o entre a exposi¢do ao mercurio e hipertensao arterial ainda € controversa. Para Farias ALBA, et
al. (2022), a exposicdo a metais pesados como o mercurio, caminha lado a lado dos fatores de riscos
tradicionais para hipertenséo arterial, como ingestao de sal, sobrepeso/obesidade e outros fatores ambientais.
Isto porque, provavelmente o mercurio gere estresse oxidativo e inflamag&o no cenario da hipertenséao, os
guais promovem disfuncdo endotelial ou renal e perturba¢gdes na enzima antioxidantes.

Por outro lado, uma recente revisdo sistemética e meta-analise de Hu XF, et al. (2021) avaliou a
associacdo entre exposicado humana ao mercario com hipertensao, PAS e PAD em adultos de diferentes
populacdes, bem como niveis de exposicao considerando diferentes biomarcadores.

Em detrimento da heterogeneidade presente nos estudos envolvendo diferencas entre as populacdes,
estilo de vida e status socioecondmico, 0s autores encontraram uma associagao geral positiva entre mercurio
e pressao arterial em adultos. No entanto, eles so6 identificaram rela¢des positivas entre Hg inorganico e total
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com a PA em andlises de subgrupos e nenhuma associacdo com MeHg. Os autores também sugerem que a
dose de exposigao € um fator determinante no efeito sobre a PA, haja vista que a associagdo entre Hg e PAS
e entre Hg e PAD tendeu a ser mais forte com niveis elevados de Hg. Comparando com os nossos achados,
0s niveis de exposicao das parturientes do nosso estudo foram bastante baixo, considerando também sua
baixa ingestéo de peixe, o que refletiu na pequena ou auséncia de associagdo do Hg com os niveis de PAS
e PAD, respectivamente.

Apesar de inUmeros estudos terem sido realizados na regido amazénica sobre a exposicdo da populacao
a compostos de mercirio e seus impactos na salde, poucos se concentraram em avaliar a associacao de
HgTotal e hipertenséo arterial. Apenas Fillion M, et al. (2006), os quais se limitam a populacdes ribeirinhas e
indigenas ndo gestantes. Quando se trata da associacdo de mercurio e hipertensao arterial na gravidez, os
estudos sdo mais escassos ainda, principalmente quando a fonte de exposicdo é alimentar através da
ingestdo de peixes ou outro alimento contaminado por metil mercurio. De relevancia para este trabalho,
destacamos os achados dos trés trabalhos nesta area. Wells EM, et al. (2017) que apresentou associacao
entre pressao arterial sistélica, mas ndo diastdlica, e elevadas concentracbes de HgTotal e MeHg no sangue
do cordé@o umbilical de mulheres em trabalho de parto.

E importante destacar que além do merclrio ambiental, a hipertens&o arterial em mulheres gravidas
também tem sido associada a exposicdo ao mercurio inorganico. Louopou RC, et al. (2020) avaliaram a
associagao entre a presenca ou substituicdo de améalgamas dentarias, a exposi¢do ao mercurio inorganico e
o risco de hipertensdo gestacional em um estudo de coorte prospectivo. Eles encontraram uma fraca
correlacao entre amalgamas dentarias e mercurio no sangue e ndo encontraram associacdes estatisticamente
significativas entre o estado do amalgama dentario e o risco de hipertensdo gestacional. No entanto, a
substituicdo do amalgama dentario antes ou durante a gravidez foi associada & diminuicdo da PAS.

Nosso estudo tem varios pontos fortes. Avaliamos a exposicéo ao Hg utilizando amostras de cabelo, o
qgual constitui o bioindicador de exposicdo ao mercurio de origem alimentar. Além disso, os dados deste
trabalho serviram para formulacéo de um parecer técnico, o qual foi enviado ao 10° Centro Regional de Saude
do Estado do Pard, sendo utilizado para implementacdo da assisténcia pré-natal com a¢fes destinadas a
prevencao e controle da hipertensdo arterial na gravidez associada a exposi¢cdo ao mercurio decorrente da
frequéncia aumentada da ingesta de peixe.

Entretanto, reconhecemos algumas limitagbes. Uma delas, trata-se do tamanho amostral o qual foi
comprometido por influéncia direta da Covid-19. Tdo logo a coleta dos dados iniciou, fomos surpreendidos
com o inicio da pandemia, comprometendo o acesso da populacédo de gestantes de areas rurais e ribeirinhas
a maternidade do Hospital Geral de Altamira S&ao Rafael, visto que todos foram encorajados a permanecerem
em suas casas para minimizar o contato com as pessoas. A avaliacdo da pressdo arterial sistémica foi
realizada durante a chegada da paciente ao Hospital, a qual encontrava-se ho momento do trabalho de parto
0 que pode desencadear variacdo devido ao periodo estressor. Para mitigar esse efeito, a presséo arterial foi
verificada e em dois momentos e realizada a média entre as duas aferi¢des.

CONCLUSAO

Neste estudo, foi possivel descrever um perfil sociodemogréfico, clinico, obstétrico e toxicolégico de
parturientes da regido do Xingu, além de verificar niveis de HgT no cabelo e sua relagdo com hipertensao
arterial sistémica. Foi verificado baixo nivel de exposi¢cdo ao mercirio ambiental, pois, embora estas mulheres
sejam residentes em areas potencialmente poluidas pelo mercurio de garimpagem de ouro; de queimadas de
florestas e de construgcdo de barragens, elas apresentaram baixa frequéncia de consumo de peixe semanal
em sua dieta alimentar. Além disso, observamos que parte das parturientes apresentaram hipertenséo arterial
sistdlica e diastélica, contudo, ndo houve associacdes significativa de mercurio total com qualquer medida de
pressao arterial sistélica ou diastélica. Os achados deste estudo, em conjunto com a literatura pertinente sobre
a associacao da exposicdo ao mercurio e eventos cardiovasculares, indicam a necessidade de monitoramento
da saude materno-infantil em areas impactadas pelo mercario de origem antropogénica.
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