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RESUMO: a variagdo sazonal da pressdo arterial ja foi descrita em muitos estudos com
populacoes diferentes, nos ultimos tempos pacientes em hemodialise que sofrem para
controlar a pressdo arterial tem sido alvo de estudo que demonstram a influéncia dos
fatores meteoroldgicos na pressdo arterial. Objetivo: Revisar a literatura cientifica sobre
as variagdes meteoroldgicas e as alteracdes de pressdo arterial dos pacientes em
hemodialise. Método: Revisdo sistematica de estudos publicados nas bases de dados
(Scielo, PubMed, MEDLINE, Lilacs) através de descritores referentes as variagoes
meteoroldgicas e pressdo arterial em hemodialise, em artigos publicados no periodo de
1998 a 2018. Foram selecionados 18 artigos. Resultados: A maioria dos estudos foi
realizada na Europa e na América do Norte, os climas mais estudados foram o
Mediterrdneo e o Temperado. A varidvel meteoroldgica mais pesquisada foi a
temperatura do ar e a umidade relativa do ar. A maioria dos estudos demonstrou relacao
inversa da temperatura do ar com a pressao arterial, com valores mais altos da pressao
arterial no inverno e menores no verdo, em diversos climas diferentes. Foram
encontrados também relacdo do ganho de peso dos pacientes com a pressdo arterial e
com a temperatura do ar. Doze estudos foram em apenas um local e seis estudos
multicéntricos. Conclusdo: a temperatura e da umidade relativa do ar foram as variaveis
gue mais apresentaram associacdo com a pressao arterial dos pacientes em hemodialise,
independente do clima do local. A maioria dos artigos apresentou sazonalidade da
pressao arterial com a temperatura do ar e demonstraram a relagao inversa entre a
temperatura e a pressdo arterial. Os profissionais de salde devem se preparar para
compreender o processo envolvendo biometeorologia e as mudangas climaticas para
ajudar no controle da pressao arterial dos pacientes em hemodialise.

PALAVRAS-CHAVES: Bioclimatologia; Biometeorologia; Dialise renal; Hipertensao;
Hipotensao.

METEOROLOGICAL VARIATIONS AND BLOOD PRESSURE CHANGES OF PATIENTS ON
HEMODIALYSIS: SYSTEMATIC REVIEW

ABSTRACT: The seasonal variation of blood pressure has been described in many studies
with different populations. In the last few years, patients on hemodialysis who struggle to
control their blood pressure have been the main target of studies that reveal the
influence of meteorological factors on blood pressure. The aim of this article is to review
scientific literature on meteorological variations and blood pressure changes of patients
on hemodialysis. Method: systematic review of studies published on data base (Scielo,
PubMed, MEDLINE, Lilacs) using descriptors related to meteorological variation and blood
pressure on hemodialysis, in articles published between 1998 and 2018. 18 articles have
been chosen. Results: most of the studies have been performed in Europe and North
America. Mediterranean and Temperate have been the most studied climate types. The
most studied meteorological variable were air temperature and relative humidity. Most of
the studies demonstrated inverse correlation between air temperature and blood
pressure, with higher blood pressure's rates on winter and lower on summer, in many
different climates. We also found a relation between blood pressure, air temperature and
the gain of weight by the patients. A dozen of these studies were performed in a single
location and six of those were multicentric. We concluded that air temperature and
relative humidity were the variables we can better associate with blood pressure in
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patients with hemodialysis, regardless climate or location. Most of the articles presented
seasonality of blood pressure with air temperature and demonstrated the inverse
correlation between air temperature and blood pressure. Health professionals should be
prepared to understand the process involving biometeorology and climate change to help
control blood pressure of patients on hemodialysis.

KEYWORDS: Bioclimatology;  Biometeorology; Renal dialysis; Hypertension;
Hypotension.

VARIACIONES DEL CLIMA 'Y LOS CAMBIOS EN LA PRESION ARTERIAL DE LOS PACIENTES
EN HEMODIALISIS: REVISION SISTEMATICA

RESUMEN: la variacion estacional de la presion arterial ya se ha descrito en muchos
estudios con diferentes poblaciones. En los Ultimos tiempos, los pacientes de hemodialisis
que sufren para controlar la presidn arterial han sido objeto de estudios que demuestran
la influencia de los factores meteoroldgicos en la presion arterial. Objetivo: revisar la
literatura cientifica sobre las variaciones meteoroldgicas y los cambios en la presion
arterial de los pacientes en hemodidlisis. Método: Revisidon sistematica de estudios
publicados en bases de datos (Scielo, PubMed, MEDLINE, Lilacs) a través de descriptores
que se refieren a las variaciones meteoroldgicas y la presion arterial en hemodialisis, en
articulos publicados en el periodo comprendido entre 1998 y 2018. Se seleccionaron 18
articulos. Resultados: la mayoria de los estudios se realizaron en Europa y América del
Norte. Los climas mas estudiados fueron el mediterraneo y el templado. Las variables
meteoroldgicas mas investigadas fueron la temperatura del aire y la humedad relativa del
aire. La mayoria de los estudios demostraron una relacién inversa entre la temperatura
del aire y la presion arterial, con valores mas altos de presion arterial en invierno y
menores en verano, en diferentes climas. También se encontré una relaciéon de la
ganancia de peso de los pacientes con la presion arterial y con la temperatura del aire.
Doce estudios fueron en uno local y seis estudios multicéntricos. Conclusion: la
temperatura del aire y la humedad relativa fueron las variables que mostraron la mayor
asociacién con la presién arterial de los pacientes en hemodialisis, independientemente
del clima local. La mayoria de los articulos presentaron estacionalidad de la presion
arterial con la temperatura del aire y demostraron la relacion inversa entre la
temperatura y la presion arterial. Los profesionales de la salud deben estar preparados
para comprender el proceso que implican la biometeorologia y el cambio climatico para
ayudar a controlar la presion arterial en pacientes con hemodialisis.

PALABRAS CLAVE: Bioclimatologia; Biometeorologia; Dialisis renal; Hipertension;
Hipotensidn.

1. INTRODUCAO

As influéncias das variagbes meteorolégicas na saude sempre
despertaram curiosidade, desde, a época de Hipdcrates, na Grécia Antiga
(CAIRUS, 2005). Em 1921, a variacao sazonal da pressao arterial foi relatada
(HOPMAN e REMEN, 1921), mas somente em 1930 os estudos comegaram a
demonstrar resultados sobre a interferéncia dos fatores meteoroldgicos na
fisiologia e na evolucdo de doencas relacionadas as alteracbes da pressdo
arterial (BROWN, 1930). Nos anos de 1960, os estudos revelaram a influéncia
da temperatura do ar no controle da pressdo arterial ( BRENNAN et al., 1982).
Ainda hoje estudos sdo realizados para analisar essa relagao ou associacao, mas
os resultados sdo diferentes dependendo do clima e da populagao estudada o
gue instiga interesse nessa area.

A hemodidlise € um tipo de tratamento de terapia renal substitutiva
realizada nos pacientes com faléncia renal.E considerada procedimento de alta
complexidade com exigéncias técnicas e equipamentos especializados (NKF-
KDOQI, 2015). A doenca - que leva a faléncia renal - e o prdprio tratamento
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hemodialitico interferem na fisiologia do individuo, e o mesmo qual passa por
uma série de alteragGes metabdlicas. O descontrole da pressao arterial esta
presente em até 90% dos pacientes em hemodialise (DAUGIRDAS; BLAKE; ING,
2016). Em 1998 comegcam os primeiros estudos demonstrando que variagdes
sazonais podem também interferir nos parametros fisiologicos, incluindo a
pressao arterial, dos pacientes em hemodialise (ARGILES, MOURAN e MION,
1998; DE CASTRO et al., 1998).

Pacientes em hemodialise sofrem devido as alteragGes na pressdo arterial
(NKF-KDOQI, 2015; OK et al., 2016), presenca de anemia (DAUGIRDAS;
BLAKE; ING, 2016), dificuldade de controlar o peso corporal (OK et al., 2016),
tém risco de obito de 10 a 20 vezes maiores que a populagdo em geral
(BARBOSA et al., 2006), sdo vulneraveis e propensos ao desenvolvimento de
comorbidades que dificultam a qualidade do tratamento, prejudicam a salde e o
controle da doenga (DAUGIRDAS; BLAKE; ING, 2016). Todo e qualquer fator
que interfira na salde desse grupo deve ser explorado e também trabalhar
medidas que minimizem os efeitos negativos, incluindo os fatores ambientais.

Sabendo que as variaveis meteoroldégicas podem ter relacdo com a
pressdao arterial nesses pacientes é necessario conhecer todos os aspectos
envolvidos para o desenvolvendo de parametros que possam ajudar no
tratamento dos pacientes em hemodidlise. Quando comparado a outros grupos
com doencas cronicas, como hipertensos, diabéticos e portadores de HIV, os
pacientes em hemodidlise parecem ser um grupo ainda esquecido nos estudos
envolvendo a biometeorologia (CARRERO et al., 2018).

O presente estudo tem por objetivo apresentar uma revisdo sistematica
da literatura cientifica mundial sobre as variagdes meteorologicas e as
alteracOes de pressdo arterial dos pacientes em hemodialise.

METODOLOGIA
DESENHO DO ESTUDO

Estudo de revisdo bibliografica sistematica em diferentes bases de dados
eletronicas cientificas, mediante descritores referentes as varidveis
meteoroldgicas e as alteragdes de pressdo arterial dos pacientes em hemodialise
no mundo. A identificacdo dos artigos e inclusdo ocorreu no primeiro semestre
de 2018.

BASES DE DADOS ELETRONICAS

A pesquisa bibliografica foi conduzida nas seguintes bases de dados
eletronicas: (1) Scientific Electronic Library Online - Scielo; (2) Medical
Literature Analysis and Retrieved System Online - MEDLINE; e (3) Literatura
Latino-americana e do Caribe em Ciéncias da Saude - Lilacs; (4) U.S. National
Library of Medicine - PubMed.

ESTRATEGIA DE BUSCA

As buscas foram conduzidas por meio de descritores catalogados nos
seguintes vocabularios de metadados: DeCS - Descritor em Ciéncias da Saude
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- DeCS e MeSH - Medical Subject Headings, em portugués e em inglés contidos
no titulo ou nos resumos dos estudos. Utilizou-se o operador booleano “"AND” e
“OR”, além da utilizagdo das aspas a fim de facilitar a busca aos manuscritos.

A combinagdao de termos utilizados juntos ou separados nas respectivas
bases de dados (Scielo, PubMed, Medline, LILACS) foram:

e “Hemodialise” (“Hemodialysis”)

e “Didlise renal” (“Renal dialysis”)

e “Hemodialise Pressao arterial” (*Hemodialysis Blood pressure”)

e “Hemodialise Temperatura do ar” (*Hemodialysis Air temperature”)

4

e"Hemodialise Umidade relativa do ar
humidity”)

e"Hemodidlise Variacdo meteoroldgica” (“Hemodialysis Weather
Variation”)

(“"Hemodialysis Relative

e “Hemodialise Variagdo climatica” (*Hemodialysis Climate change”)

e “Hemodialise Variacdo sazonal” (*Hemodialysis Seasonal variation”)

SELECAO E ANALISE DAS PUBLICACOES

Para a selecdao dos artigos construiu-se um formulario com as seguintes
informacbes: autor e ano, periédico de publicagdo, titulo, periodo de
desenvolvimento do estudo, local da pesquisa, desenho do estudo, descritor
utilizado para localizar a publicacdo, método de anadlise estatistica, objetivo,
principais resultados e conclusao.

Utilizou-se como critério de inclusdo artigos do tipo original, publicados
em periddicos internacionais ou nacionais, nos idiomas inglés, portugués ou
espanhol, independente do ano de publicacdo e indexado em uma das bases de
dados anteriormente citadas.

Foram selecionados para revisdao somente os artigos que continham nos
resultados algum tipo de anadlise das varidveis meteoroldgicas com a pressado
arterial dos pacientes em hemodidlise. Foram excluidos artigos que néo
apresentaram nos resultados a relagdao, associacao, correlacdao ou sazonalidade
das variaveis meteoroldgicas com a pressdo arterial; artigos que os pacientes
analisados eram de outro tipo de terapia renal substitutiva (didlise peritoneal,
didlise peritoneal automatizada, didlise peritoneal ambulatorial continua, didlise
intermitente, hemofiltragdo continua ou transplante renal) sem comparacdao com
pacientes em hemodialise.

ApOs anadlise identificaram-se 36 (trinta e seis) artigos cientificos
relacionando os fatores meteoroldgicos e a pressao arterial dos pacientes em
hemodialise. Entre os estudos 18 (dezoito) trabalhos foram selecionados para a
presente revisdo de literatura cientifica. Os resultados obtidos com a aplicacdo
da estratégia de busca descrita estdo apresentados no quadro légico do estudo
(Figura 1).
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Os estudos sdo apresentados em quadro segundo cronologia de
publicacdo e autores, numero de participantes e periodo da pesquisa, local do
estudo, clima, varidveis meteoroldgicas e principais achados.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Publicagfes cientificas sobre varidveis
meteorologicas & pressSo arterizl de
pacientes em hemadiilise

Artigo: encontrado: (n=2159: Artigos selecionados (n= 3£
Hemodiglize temperatura doar: 26 Hemodidizs tempermtirs doar: 1
Hemodiflie nnidsde rlafivadozrid | Hemodiglize wnidade relativadoar: 3
Hemodizlize vanaciometeorologics: 19 Hemodidlize ranaciometecrolgica 5
Hemodidlize varacio climdtics 16 Hemeodidlize vanacio climdtics 2

k.

36 artigos selecionados

/N

18 excluidos

Figura 1 - Quadro logico da revisdo sistematica das varidveis meteoroldgicas e as
alteracbes da pressdo arterial dos pacientes em hemodidlise, publicacdes de 1998 a

2018.

Dos 18 (dezoito) artigos analisados, o maior tempo de pesquisa foi de
11(onze) anos e o menor de 9 (nove) meses, média de 3,53 anos de pesquisa.
No total foram analisados dados de 156.812 pacientes em hemodidlise (maximo
de 87.399 - minimo de 16 pacientes). Trés estudos foram realizados antes de
2000, nove estudos foram realizados nos anos 2000 e cinco foram realizados
depois de 2010 e dois publicados em 2018.

Os paises mais pesquisados foram os situados na Europa, seguido dos
paises da América do Norte, Asia, Oriente Médio e o continente menos
pesquisado foi a América do Sul e Africa. No Brasil, apenas um estudo foi
desenvolvido.

Os climas mais estudados foram o Mediterraneo e o Temperado. As
varidveis meteoroldgicas mais pesquisadas foram a temperatura do ar (12), a
umidade relativa do ar (8), a pressao atmosférica (4), a precipitacao (4), a
insolagdo solar (4), a latitude (2) e a evaporagdo da agua (1). A analise da
variacao sazonal foi utilizada em nove estudos, sendo que seis utilizaram as
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classificou-se em periodo de seca e chuva (Figura 2).

meses frios e um

Autores e N Local do Clima Variaveis Principais achados
Estudo meteorolégicas
Ano Periodo
Publicagdo da
pesquisa
Argilés, 53 Montpellier Mediterrdneo  Temperatura do PA apresentou variagao
Mouran e ar; umidade sazonalmente, com valores
Mion, Nov 1988 Franca relativa do ar; mais elevados no inverno e
a out mais baixos no verao.
1998 1992 Pressao
atmosférica.
(4 anos) Europa
De Castro, 16 Sdo Paulo Tropical EstagOes do ano: PA apresentou variagao
et al. Verdo (jan, fev, sazonal, com valores mais
Jan a dez Brasil mar), Outono elevados no outono e inverno
1998 (abr, mai, jun), que no verso.
1992 Inverno (jul, ago,
set) e Primavera
(1 ano) América do Sul (out, nov, dez).
Tozawa et 122 Okinawa Continental Temperatura do PAS e PAD apresentaram
al. ar; umidade variagdes sazonais e sdo
Jan a dez Japao relativa do ar. fortemente relacionadas com
1999 1994 a variacdo de temperatura e
umidade intradiurna.
(1 ano) ,
Asia
Sposito, 102 Montevidéu Subtropical Temperatura do PA apresentou variagao
Nieto e ar; insolagao sazonal. Insolagdo diaria foi
Ventura, Jan 1994 Uruguai solar. mais associada a variagdo da
a dez PA que a temperatura
2000 1997 externa.
(3 anos) América do Sul
Fine 17 Winnipeg Temperado Temperatura do Nao houve associagdo da PA
ar. com fatores meteoroldgicos.
2000 Dez 1998 Canada
a set
1999
(10 América do
meses) Norte
Cheung et 1.416 EUA Temperado Temperatura do PA apresentou variagdo
al. ar. sazonal junto com UF e
Feb 1995 exames laboratoriais. PA
2002 a mar valores mais alto no inverno
1999 América do comparado ao verdo.
Norte
(4 anos)
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Argilés et al. 99 Montpellier Mediterrdneo  Temperatura do PA apresentou variagao
ar; umidade sazonal, valores mais altos no
2004 Jan 1991 Franca relativa do ar; inverno do que no verdo. PA
a set também correlacionada com
1998 pressdo umidade, precipitacdo,
atmosférica; insolacdo diaria.
(6 anos e Europa
8 meses) insolagdo diaria;
precipitagao.
Argani e 82 Tabriz Semiarido Temperatura do PA apresentou variagao
Javanshir ar; umidade sazonal, valores menores no
1996 a Ira relativa do ar. inverno quando comparada ao
2004 1998 verdo, com valores menores
para PAD.
(2 anos) .
Asia
Kovacic e 135 Sul da Croacia Mediterrdneo  Estacgdes do ano: Nao foram encontradas
Kovacic meses quente diferengas sazonais para PAS,
(9 (margo a PAD e média pré-didlise e
2004 meses) dezembro) e pés-didlise com as estacdes
Europa meses frios do ano.
(junho a
setembro).
Wystrychow 49 Zabrze Temperado Temperatura do PA apresentou variagao
ski et al. continental ar; umidade sazonal. PA com valor mais
1995 a Pol6nia relativa do ar; alto no verdo do que no
2005 1998 inverno.
pressao
(3 anos) atmosférica.
Europa
Hwang, 221 Tainan Tropical Temperatura do A média da PA pré-didlise foi
Wang e ar; umidade maior nos meses frios do que
Chien, Jan 2005  (Estado Insular) relativa do ar; nos meses quentes.
a dez precipitacdo;
2007 2005 China
evaporagdo da
(1 ano) 4gua.
Asia Meses quentes
(mai, jun, jul,
ago, set) e meses
frios (jan, fev,
mar, nov, dez).
Meses de
transicdo: abril e
outubro.
Takenaka et 30 Saitama Temperado Temperatura do PA e PAM apresentaram
al. ar. variagdes sazonais. PA mais
Abr 2008 Japao elevada no inverno quando
2010 a feb comparada ao verdo.
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2009 Asia
(1 ano)
Usvyat et al. 15.056 EUA Continental EstagOes do ano: PA apresentou sazonalidade.
Mediterréneo  inverno (dez, jan, PA mais elevado no inverno
2012 Abr 2004 Seis estados Subtropical fev) primavera do que no verdo.
a mar diferentes (mar, abr, mai)
2009 verdo (jun, jul,
ago) outono (set,
(5 anos) out, nov).
Ameérica do
Norte
Ajiyan et al. 212 Lagos Tropical EstacOes do ano: Aumento significante da PAS,
sessodes PAD e PAM nos meses de
2012 de HD Nigéria seca (nov a mar)  chuva comparados a seca.
mais quente e
Nov 2012 chuva (abr a out)
a out i menos quente.
2013 Africa
(1 ano)
Guinsburg 87.399 37 paises em Cada Estacao do ano: Tendéncia sazonal para PAS
et al. cinco continente hemisfério norte: pré-didlise. PAS pré-dialise foi
Jan 2000 continentes: dividido em inverno (dez, jan, menor durante o verdo tanto
2015 a set Europa e hemisfério fev); primavera em clima tropical quanto
2012 Oriente Médio norte e sule  (mar, abr, mai); temperado (em ambos os
(23 paises); classificado verdo (jun, jul, hemisférios) em comparagdo
(11 América Latina clima tropical ago); outono (set, ao inverno.
anos) (5 paises); Asia- e temperado.  out, nov).

Pacifico (8 A diferenca da PAS pré-dialise
paises), Hemisfério sul: entre inverno e o verao
incluindo inverno (dez, jan, parecia menos pronunciado no

Australia, Nova fev); primavera clima tropical.
Zelandia e EUA. (mar, abr, mai);
verdo (jun, jul,
ago) e outono
(set, out, nov).
Broers et al. 42.099 17 paises Predomina: Estacdes do ano: PA maior no inverno quando
europeus inverno (dez, jan, comparada ao verao.
2015 Jan 2006 Mediterrdneo  fev), primavera
a dez (mar, abr, mai),
2012 Temperado verdo (jun, jul,
Europa ago) e outono
(6 anos) Temperado  (get, out, nov).
maritimo
Duranton et 9.655 Sete paises Mediterrdneo  Temperatura do PAS foi maior no inverno e
al. europeus ar; umidade menor no verao com maiores
2005 to Temperado relativa do ar; diferencas nos paises do sul.
2018 2011 (Espanha, Itdlia,
Franca, Bélgica, Temperado pressdo PAS  pré-didlise  aumenta
(6 anos) Alemanha, maritimo atmosférica; 5,immHg e a PAS p6s-HD

Reino Unido e

aumenta 4,4mmHg a cada
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Suécia). insolagdo diaria; aumento de 10° na latitude.
precipitagao; PAS foi inversamente
associada a temperatura
latitude; externa (-0,8 mmHg /7,2°C.)
Europa estagdes do ano: Resultados semelhantes para

inverno (dez, jan,
fev), primavera
(mar, abr, mai),
verao (jun, jul,
ago) e outono
(set, out, nov).

PAD.

Duranton et 261 Quatro paises Mediterrdneo  Temperatura do PAS e PAD foram maiores no
al. europeus ar; umidade inverno e menores no verao.
1995 a Temperado relativa do ar,
2018 1999 (Espanha, PAS diminui com a
Franca, Bélgica Temperado precipitagdo; temperatura externa e a
(5 anos) e Suécia). maritimo insolacdo diaria e aumentou
insolagdo diaria; com precipitacio e com a
umidade relativa do ar. Nao
latitude; foi encontrado associacdo com
Europa a latitude

estagles do ano:
inverno (dez, jan,
fev), primavera
(mar, abr, mai),

PAD diminui com o aumento
da temperatura externa. PAD
diminui quando diminui a

verdo (jun, jul,
ago) e outono
(set, out, nov).

insolagdo diaria,
precipitacdo e a
relativa do ar.

Figura 2 - Estudos publicados sobre varidveis meteoroldgicas e alteracdes da pressao
arterial de pacientes em hemodidlise, publicados entre 1998 e 2018. Legenda: PA:
pressao arterial; PAS: pressdo arterial sistdlica; PAD: pressdo arterial diastélica; HD:
hemodialise; Jan: janeiro; Fev: fevereiro; Mar: margo; Abr: abril; Mai: maio; Jun: junho;
Jul: julho; Ago: agosto; Set: setembro; Out: outubro; Nov: novembro; Dez: dezembro.

Dos dezoito estudos realizados com pacientes em hemodidlise, dezesseis
encontraram associagao entre as varidveis meteoroldgicas e a pressdo arterial,
sendo a mais citada a temperatura do ar. Em quinze artigos as associagOes
foram inversas, aumento da pressao arterial com a diminuicdo da temperatura
do ar ou diminuicdo da pressao arterial ao aumento da temperatura do ar
(ARGILES, MOURAN e MION, 1998; DE CASTRO et al., 1998; TOZAWA et al.,
1999; SPOSITO, NIETO E VENTURA, 2000; CHEUNG et al., 2002; ARGILES et
al., 2004; ARGANI e JAVANSHIR, 2004; HWANG; WANG; CHIEN, 2007;
TAKENAKA et al., 2010; USVYAT et al., 2012; GUINSBURG et al., 2015;
BROERS et al., 2015; DURANTON et al., 2018 a; DURANTON et al., 2018 b).

Em um estudo a associacdao encontrada foi linear, ou seja, aumento da
pressao arterial com aumento da temperatura do ar (WYSTRYCHOWSKI et al.,
2005), em dois artigos ndao foram encontradas associagbes entre as variaveis
meteoroldgicas e a pressdo arterial (FINE, 2000; KOVACIC e KOVACIC, 2004)
dos pacientes em hemodialise.
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Os dois primeiros estudos que analisaram a associacdo entre variaveis
meteoroldgicas e a pressdo arterial dos pacientes em hemodialise encontraram
associagdo inversa apenas da pressdao arterial com a temperatura do ar e a
umidade relativa do ar. Os pressupostos tedricos para explicar essa relacao
foram: vasoconstricdo periférica do inverno associada a uma diminuicdo do
débito cardiaco e aumento da PA, aumento na norepinefrina plasmatica no
inverno, excrecao urinaria de catecolaminas no inverno, baixo indice de massa
muscular dos pacientes em HD (baixa gordura corporal pode aumentar o grau
de resposta vasoconstritora controlada centralmente para resfriamento),
aumento da perda de sodio no suor no verao, sobrecarga do volume extracelular
devido falta de excregdo urinaria, temperaturas altas resultam em vasodilatagdo
com diminuicdo da resisténcia vascular periférica, aumento da temperatura
aumenta perda de dgua pela transpiracdo e respiracao e é plausivel supor que a
adaptacdo sazonal da pressao arterial requer ativacdo do sistema nervoso
simpatico que estd ativado na faléncia renal (GISOLFI; WILSON; CLAXTON,
1977; ROSTAND, 1997; ARGILES, MOURAN e MION, 1998; DE CASTRO et al.,
1998; JOHNSON; TITZE; WELLER, 2016).

Foram evidenciadas associacdes da pressdao arterial dos pacientes em
hemodialise com a umidade relativa do ar (ARGILES, MOURAN e MION, 1998;
TOZAWA et al.,, 1999; ARGILES et al., 2004, ARGANI e JAVANSHIR, 2004;
DURANTON et al., 2018 a; DURANTON et al, 2018 b), insolacdo diaria
(SPOSITO, NIETO E VENTURA, 2000; ARGILES et al., 2004; DURANTON et al.,
2018 a; DURANTON et al., 2018 b), precipitacio (ARGILES et al., 2004;
DURANTON et al., 2018 a; DURANTON et al, 2018 b) e latitude (DURANTON et
al., 2018 a; DURANTON et al, 2018 b).

A partir da associacdo da pressdo arterial com outras variaveis
meteoroldgicas outras hipéteses foram elucidadas para explicar essa associagdo.
Spésito, Nieto e Ventura (2000) em estudo realizado em clima subtropical,
demonstraram que a pressdo arterial estad relacionada com o ganho de peso
cronico (condigdo propria dos pacientes em hemodidlise) e que ambas variaveis
foram sazonais com aumento no outono e inverno e diminuicdo na primavera e
verdo. Porém, a variavel meteorolégica mais influente foi a insolacdo do dia e
ndo a temperatura do ar, levando-os a concluirem que os fatores
meteoroldgicos influenciam o ganho de peso e, por consequéncia, alteram a
pressao arterial.

Nessa mesma linha de hipdtese Argilés et al. (2004) analisando a
variacdo sazonal da pressao arterial, observaram que a influéncia do ganho de
peso interdialitico (periodo entre as sessdes de HD) é o principal fator de
alteracao da pressao arterial, e que tanto as pressdes arteriais como o ganho de
peso estdo correlacionadas além da temperatura do ar, com insolacdo diaria,
umidade relativa do ar e precipitagdo. Concluiram que as variacdes
meteoroldgicas foram relacionadas com a pressdao arterial e com o ganho de
peso interdialitico, e que a sazonalidade do ganho de peso interdialitico e
provavelmente suas variacdes associadas as alteragdes do volume extracelular
seria o principal fator de influéncia das mudancas da pressdo arterial no
paciente em hemodialise.

Hipéteses mais recentes sugerem o papel de vitamina D na variagdo
sazonal da pressdo arterial. A vitamina D é conhecida por estar relacionada
exposicao solar (25 (OH) vitamina D) e demonstrou ter uma ligacdo com
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pressdo arterial (ARGILES et al., 2004). Essa relacdo é inversa com niveis mais
baixos de vitamina D associada a pressao arterial elevada, infelizmente essa
relagdo ainda ndo foi aplicada em paises tropicais com elevada insolagdo solar.

Outros estudos também demonstraram a associacdo da temperatura do
ar com a pressao arterial e o ganho de peso dos pacientes (TOZAWA et al.,
2000; CHEUNG et al., 2002; ARGANI e JAVANSHIR, 2004; HWANG, WANG e
CHIEN, 2007; GUINSBURG et al., 2015). Porém, outras pesquisas ndo
encontraram relacdo das varidveis meteoroldgicas com o ganho de peso ou
medida do peso pré-didlise (ARGILES, MOURAN e MION, 1998; FINE 2000;
WYSTRYCHOWSKI et al., 2005). Essas diferencas podem ser por questdes
metodoldgicas entre os estudos ou ainda questdes patofisioldgicas nao
compreendidas.

A explicacdo da associacao entre umidade relativa do ar e a precipitagao
com a pressdo arterial seria relacionada com a variacdo da perda de agua pela
transpiracdo. Em ambientes com alto gradiente de umidade acontece a retencao
de agua no corpo que ndo é perdida pela transpiracdo, essa retencao é muito
pequena em individuos normais, porém, como os pacientes em hemodialise sdo
na grande maioria anuricos (ndo urinam) e apresentam grande retencdo de
liguidos, esse percentual acumulado poderia interferir no aumento de liquidos e
consequentemente no aumento da pressao arterial, por resisténcia periférica e
variacdes no ténus vascular (ARGILES, et al., 2004).

A relacdo entre a pressdo arterial e a insolagdo diaria, seria a influéncia
do hormonio paratireoide na pressdo arterial, quando acontece um aumento na
exposicdo & luz do sol acontece diminuicdo desse hormoénio o que pode
influenciar no controle da pressdo arterial, outra possibilidade seria a relacdo da
producdao de vitamina D3 que é influenciada pela emissdo de luz solar e que
pode juntamente com calcio interferir no controle da presséo arterial (GISOLFI;
WILSON; CLAXTON, 1977; ARGILES et al., 2003).

Outra variavel meteoroldgica que apresentou correlacdo com a pressao
arterial dos pacientes em hemodidlise foi a latitude, em analise em paises
europeus, foi verificado que quanto mais perto do polo maior a pressao arterial.
A pressao arterial sistdlica (PAS) dos pacientes no Reino Unido foram em média
10mmHg maiores que dos pacientes na Espanha, os autores discutem que
muitos fatores estdao envolvidos além da latitude, mas que a localizacdo do pais
parece ser outro fator que deva ser considerado para controle da pressao
arterial (DURATON et al., 2018 a). Em outro estudo realizado em quatro paises
diferentes, também na Europa, a PAS apresentou diferenca entre os paises, mas
nao foi encontrado associagao da variacao da PAS com a latitude (DURANTON et
al, 2018 b).

Apenas um estudo realizado no sul da Polonia, com clima Temperado
Continental, apresentou relagao positiva da pressao arterial com a temperatura
do ar, ou seja, no verao a pressao arterial aumenta e no inverno a pressao
arterial diminui. As hipdteses para essa associagdo foi: a particularidade do
clima (umidade alta e temperaturas menores de 0°C no inverno); a reatividade
do organismo ser diferente nos pacientes em hemodialise em relacdo ao clima
do ambiente; as diferengas entre o perfil dos pacientes analisados em relagao a
outras pesquisas que apresentaram resultados diferentes; questées fisioldgicas
relacionadas a responsividade cardiovascular estar alterada em pacientes em
hemodidlise; e ainda por ser uma cidade muito industrializada a poluigdo
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poderia ser um fator relacionado ao resultado encontrado (WYSTRYCHOWSKI et
al., 2005).

E nas cidades de Winnipeg, no Canada, com clima Temperado, e no sul
da Croacia, com clima Mediterraneo, ndo foram encontradas relacdes. Essas
duas cidades apresentam algumas caracteristicas proprias. Winnipeg é uma das
cidades com maior variagdo de temperatura do mundo, variando de -30°C no
inverno para até 32°C no verdo e a cidade no sul da Crodacia na costa Adriatica
apresenta clima Mediterraneo ameno caracterizado por invernos suaves e
verdes quentes com umidade relativa do ar alto. H& nado associacdo, foi
relacionada ao processo de habitos e costumes de adaptacdao aos extremos de
temperatura no Canada e a diferenca sutil entre inverno e verdo na Croacia, os
dois estudos trazem a hipétese da associacdo encontrada em outros trabalhos
ndo ser entre a temperatura do ar, mas sim de outras variaveis que interfiram
na temperatura do ar como insolagdo didria ou ainda a interferéncia de uma
variavel fisiolégica como o ganho de peso que esteja modificando a pressao
arterial e essa alteracdo que seja relacionada a variavel meteoroldgica, ja que
ambos os estudos sé verificaram temperatura do ar e pressdao arterial (FINE
2000; KOVACIC e KOVACIC, 2004).

A consequéncia mais citada nos estudos foi relacionada a mortalidade
dos pacientes em hemodialise. A principal causa de mortalidade desse grupo sao
as alteragOes cardiovasculares e as variagoes da pressao arterial, principalmente
a hipertensdao, considerada o principal fator de risco para morbidade e
mortalidade (DE CASTRO et al., 1998; AJIYAN et al., 2012; DURATON et al.,
2018 a; DURANTON et al., 2018 b). Os estudos que verificaram a sazonalidade
da mortalidade dos pacientes em hemodidlise descreveram a relagdo do
aumento da mortalidade por doencas cardiovasculares no inverno com a queda
das temperaturas, independe do clima e da variacdo de temperatura ser
extrema ou minima em relacdo a média (TOZAWA et al., 2000; USVYAT et al.,
2012; GUINSBURG et al., 2015).

Os climas nos quais foram encontradas associacdes inversas entre a
temperatura do ar e pressdo arterial foram: Mediterraneo (Europa e América do
Norte) (ARGILES, MOURAN e MION, 1998; ARGILES et al., 2004; USVYAT et al.,
2012), Tropical (América do Sul, Asia a Africa) (DE CASTRO et al., 1998;
HWANG; WANG; CHIEN, 2007; AJIYAN et al., 2012), Subtropical (América do
Norte e América do Sul) (SPOSITO, NIETO E VENTURA, 2000; USVYAT et al.,
2012), Continental (América do Norte e Asia) (USVYAT et al., 2012; TOZAWA et
al., 1999), Semiérido (Asia) (ARGANI e JAVANSHIR, 2004) e Temperado
(América do Norte e Asia) (CHENG et al., 2002; TAKENAKA et al., 2010).

O estudo no qual a associacdo era linear foi realizado no sul da Pol6nia,
clima Temperado Continental (WYSTRYCHOWSKI et al., 2005). E no clima
Temperado (regido norte da América do Norte) (FINE, 2000) e Mediterraneo (sul
da Europa) (KOVACIC e KOVACIC, 2004) nao foram encontradas associagdes da
temperatura do ar com a pressdo arterial dos pacientes em hemodialise.

Em relagdo as caracteristicas dos pacientes a maioria dos estudos tem
suas amostras compostas por homens, em trés artigos as mulheres foram
maioria, mas com diferencas pequenas em relacdo aos homens (CHEUNG et al.,
2002; WYSTRYCHOWSKI et al., 2005; HWANG; WANG; CHIEN, 2007). Na
pesquisa do De Castro et al. (1998) o numero de homens e mulheres foram
iguais, e no estudo de Argani e Javanshir (2004) e Ajiyan et al. (2012) nao
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foram apresentado os dados sobre sexo. Essa quantidade maior de homens em
hemodialise é uma tendéncia mundial, conforme mostram os censos de paises
como Brasil, Uruguai, Estados Unidos, Italia, Russia e Japdao (HECKING et al.,
2014; SESSO et al., 2017; USRDS, 2017).

Para média de idade dos participantes, grande parte apresentou idade
média de 50 anos (52 a 59 anos). Dois estudos a média foi abaixo do geral (45-
46 anos) no Brasil (DE CASTRO et al., 1998) e na Pol6nia (WYSTRYCHOWSKI et
al., 2005). Em seis estudos a média de idade foi acima de 60 anos (FINE 2000;
TAKENAKA et al., 2010; USVYAT et al., 2012; BROERS et al., 2015; DURANTON
et al., 2018 a; DURANTON et al, 2018 b).

Argani e Javanshir (2004), Kovacic e Kovacic (2004) e Ajiyan et al.
(2012) nao apresentaram nenhum dado sobre a idade dos participantes. A idade
de entrada em hemodidlise estd relacionada as praticas preventivas e as
condicOes socioeconémicas dos paises. Em paises desenvolvidos a idade média
dos pacientes em hemodialise € maior de 60 anos, como nos Estados Unidos,
Canada e Australia (ANAND; KURELLA TAMURA; CHERTOW, 2010). As
diferencas de idade entre os adultos jovens e os idosos podem interferir na
prevaléncia de comorbidades e na fisiologia da doenca (KUCIRKA et al., 2011).

Alguns estudos apresentam caracteristicas nos pacientes participantes
que podem ter interferido para os resultados. Fine (2000) ndo encontrou
associacdo entre temperatura do ar e PA, mas todos os participantes eram
normotensos. Kovacic e Kovacic (2004) que também ndo encontraram
associagoes, todos os pacientes eram anuricos. Takenaka et al. (2010) todos os
participantes eram hipertensos em uso de medicamentos anti-hipertensivo.

Alguns estudos fizeram comparacdes entre subgrupos. Tozawa et al.
(1999) compararam pacientes que tomavam anti-hipertensivos com pacientes
gue ndo tomam esses medicamentos e encontraram resultados diferentes, nos
pacientes sem anti-hipertensivos a PAS e a pressdo arterial diastélica (PAD)
apresentaram sazonalidade relacionada a temperatura do ar e nos pacientes em
uso de anti-hipertensivos somente para PAD foi demonstrado a sazonalidade.

No estudo de Spdsito et al. (2000), a comparagao foi entre pacientes
diabéticos e nao diabéticos e ndao houve diferencas. Cheung et al. (2002)
compararam raga, sexo, idade (menores de 55 anos e maiores de 55 anos) e
regides de moradia todos os grupos apresentaram sazonalidade para PAS e PAD
pré-didlise e pos-didlise. Argani e Javanshir (2004) compararam 0s pacientes
em hemodidlise com o0s pacientes que receberam transplante renal, os
resultados foram iguais para os dois grupos, aumento da PA no inverno e
diminuicao no verao.

Wystrychowski et al. (2005) analisaram pacientes diabéticos e ndo
diabéticos e pacientes hipertensos e ndo hipertensos todos os grupos
apresentaram associagao positiva, PAS e PAD maiores no verdo e menores no
inverno. Duraton et al. (2018 a) verificaram 0s grupos por sexo e presencga de
hipertensdo, a PAS pré-dialise foi maior no verdo para o inverno em mulheres e
pacientes hipertensos apresentaram maiores valores da PAS pré-dialise.

A pressao arterial utilizada em todas as andlises foi a pressao arterial
sistolica pré-didlise e a pressdo arterial diastdlica pré-dialise. Durante as sessoes
de hemodiadlise a pressdo arterial € medida pelo menos em trés momentos: pré-
didlise (antes de comecar a sessdo), intradidlise (durante a sessdo de
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hemodialise) e pods-hemodialise, esse protocolo é adotado no mundo inteiro
devido a grande variagdo da PA durante a sessdao de hemodialise e ao grande
nimero de intercorréncias relacionadas a mudanca da PA. A maioria dos
pacientes realiza no minimo trés sessdes de hemodidlise por semana. Devido as
medidas repetitivas da pressdo arterial, esse grupo de paciente fornece um
banco de dados diferenciado de outros grupos o que favorece as pesquisas
longitudinais com essa varidvel (ARGILES et al., 2004).

A PA pré-didlise foi a mais utilizada nos estudos, pois essa medida ndo é
influenciada pela sessdo de hemodidlise e pelo ambiente da hemodialise (que
deve ser climatizado para o funcionamento adequado dos equipamentos).
Alguns autores verificaram a PAS e PAD intradidlise e pés-hemodialise (CHEUNG
et al., 2002; KOVACIC e KOVACIC, 2004; AJIYAN et al., 2012; DURATON et al.,
2018).

No estudo realizado em clima tropical na Africa que comparou a variacdo
da PA no periodo de seca e chuva encontrou diferencas significativas entre as
medidas da PAS, PAD e pressao arterial média (PAM) durante e no final da
sessdo (AJIYAN et al., 2012). Os demais estudos que verificaram a PA pos-
didlise ndo encontraram associacdo, parece que as alteracbes impostas pela
sessdo de hemodidlise superam qualquer interferéncia dos fatores externos
(DURATON et al., 2018).

Dentre os artigos revisados, doze foram realizados em um Unico local e
seis foram realizados em multicentros. Dos estudos realizados em local Unico
trés ndo apresentarem a média de temperatura do local, apenas citaram o clima
do local (DE CASTRO et al., 1998; KOVACIC e KOVACIC, 2004; ARGILES et al.,
2004), o que dificulta as comparacgdes entre os estudos. Apenas no trabalho de
Hwang, Wang e Chien (2007) que foi citado a presenca de fenémenos
meteoroldgicos, no caso os tufdes que acometem a regido de estudo e podem
interferir nos fatores meteoroldgicos.

Outros fatores que dificultam as comparacdes sdo os diferentes métodos,
o tempo de seguimento e analises estatisticas utilizadas, dois estudos utilizaram
analises estatisticas iguais, Cheung et al. (2002) e Wystrychowski et al. (2005);
assim como Duranton et al. (2018 a) e Duranton et al. (2018 b) utilizaram o
mesmo modelo estatistico que foi o modelo de efeito misto. Alguns estudos
apresentaram o numero de participantes bem reduzidos como De Castro et al.
(1998) com 17 pacientes e Fine (2000) com 16 pacientes analisados. As
caracteristicas dos pacientes também variam em relacdo a idade, raga/cor da
pele e presenca de comorbidades entre as pesquisas. No estudo de Ajiyan et al.
(2012) ndo foi citado o numero de participantes, apenas a quantidade de
sessdes analisadas.

Embora, ainda existam climas poucos explorados, que necessitam ser
mais estudados - a exemplo do Semiarido, do Tropical e regiGes que
apresentem caracteristicas meteoroldgicas peculiares, como no Pantanal e a
AmazoOnia brasileira (NOBRE et al., 2009; TOZATO; DUBREUIL; DE MELLO-
THERY, 2013) - os resultados apresentados demonstram na sua maioria a
sazonalidade da pressdo arterial com a temperatura do ar e umidade relativa do
ar; e a sazonalidade do ganho de peso com a temperatura do ar e umidade
relativa do ar.
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Os resultados dessa revisdo despertam uma preocupacdao em relagcdo as
mudangas climaticas globais. A pressdo arterial dos pacientes em hemodialise
demonstraram-se suscetiveis aos fatores meteoroldgicos. Com as projecbes das
alteracdes climaticas principalmente da temperatura do ar em escala mundial,
com aumento significativo dos valores (IPCC, 2018), é possivel que essas
mudancas interfiram e prejudiguem o controle da pressao arterial dessa
populacdo deixando-os mais expostos as alteracdes cardiovasculares
prejudicando o controle da pressdao e aumentando os riscos relacionados as
complicagOes.

Esses achados parecem ser um indicativo da necessidade de preparacao
dos profissionais de salde em considerar as condigdes climaticas e
meteoroldgicas nas condutas relacionadas ao manejo da pressao arterial e no
controle do peso dos pacientes em hemodialise (CHEUNG et al., 2002; KOVACIC
e KOVACIC, 2004; DURANTON et al., 2018 a; DURANTON et al., 2018 b).

CONCLUSAO

A pressdo arterial dos pacientes em hemodidlise estd fortemente
relacionada com varidveis meteoroldgicas. As variacoes da temperatura do ar e
da umidade relativa do ar foram as variaveis que mais apresentaram associagdo
com a pressdao arterial, independente do clima do local. Os climas mais
estudados foram o Mediterraneo e o Temperado, os climas tropical e semiarido
foram os menos estudados, ha apenas um estudo realizado no Brasil. A maioria
dos artigos apresentou sazonalidade da pressao arterial com a temperatura do
ar e demonstraram a relacdao inversa entre a temperatura e a pressao arterial,
ou seja, com a diminuicdo da temperatura acontece o aumento da pressao
arterial ou aumento a temperatura acontece a diminuicao da pressdo arterial.
Essa relacdo descrita deve ser analisada com as mudancas climaticas presentes
e com as projecOes das alteracdes de temperatura, sendo os pacientes em
hemodialise uma populacdo vulnerdvel. Os profissionais de saude devem se
preparar para compreender o processo envolvendo biometeorologia para ajudar
no controle da pressdo arterial dos pacientes em hemodialise e analisar os riscos
presentes nas mudancgas da temperatura do ar.
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