Migracéo interna e pressio arterial no
Rio Grande do Sul*

I*!

Maria do Carmo Lea
Eduardo de Azeredo Costa™*"
Carlos Henrique Klein**

Célia Landmann Szwarcwald™*
Paulo Cesar Rosito Barata™*

A cross-sectional survey was carried-out in 1978 in Rio
Grande do Sul, the southermost state of Brazil (population:
about 8,000,000 inhabitants in 1978).

The state was divided into four strata, each one being a
district geo-economic area: Porto Alegre, the state capital;
Metropolitan Belt, including 13 counties around Porto
Alegre; Urban Interior, the non-metropolitan urban areas of
the state; Rural Interior, composed of all non-urban areas
outside the Metropolitan Belt.

In each stratum a probability sample was selected in
multiple stages. A total of 2.056 households were
successfully contacted (94.7% of the 2.172 households
selected ).

This article presents an analysis of migration between
the four strata and its relation with blood pressure.

The lowest blood pressure level was found in the Rural
Interior, and the highest in the Metropolitan Belt.

The mean diastolic blood pressure was about the same in
each stratum for migrants and non-migrants.

Both residents in Porto Alegre and Metropolitan Belt
born in the Rural Interior were found to have higher mean
blood pressure than non-migrants of the Rural Interior.

On the other hand, persons who migrated within the rural
stratum (from one rural area to another) were found to
have a low blood pressure level, not differing from the
non-migrants.

Migrants from the Rural Interior, residing in urban areas
were found to have blood pressure levels that increased
with the period of time since migration.
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INTRODUCAO

O estudo da hipertensdo arterial muito se tem enriqueci-
do com a incorporagdo das varidveis sociais na discussdo da

determinagao da doenga.
O reflexo dos movimentos migratérios sobre a saude,

particularmente no que se refere as doengas cronico-dege-
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nerativas como a hipertensdo arterial, tem sido tema de
muitos debates. )

No entanto, os estudos realizados em populagdes migran-
tes apresentam dificuldades metodologicas. O acompanha-
mento de individuos desde uma fase anterior a migragdo é
dificil, pois os locais de destino dos migrantes costumam ser
variados. Por outro lado, nos estudos onde os migrantes sdo
encontrados residindo fora do local de nascimento, desco-
nhecem-se as caracteristicas destes na fase anterior a migra-
¢do. Por isto na andlise das relagSes entre migragdo e doen-
¢a, questdes polémicas como seletividade e predisposi¢do
encontram campo fértil®> !5, 24,

Muitos estudos sobre hipertensdo arterial foram realiza-
dos em populagSes migrantes. Resultados relativamente uni-
formes sdo relatados pelos autores: quando ocorre migrag¢ao
de individuos que habitam comunidades mais simples para
sociedades complexas, modermas, os niveis pressoricos en-
contrados nestes migrantes so mais elevados que os dos seus
pares do local de nascimento®s '4:!7 Mudangas de padrSes
culturais e de hdbitos alimentares so apresentadas como
possiveis fatores explicativos deste comportamento? 7> 1°,

A migrag@o possibilita mudangas s6cio-culturais e, por-
tanto, o encontro com estimulos ambientais novos, deter-
minando a ocorréncia de reagGes de estresse freqiientes.

ReagGes de estresse freqiientes podem contribuir para o
desenvolvimento de doengas adaptativas'®: 2%, dentre elas
a hipertensdo arterial. Assim sendo, os migrantes estariam
particularmente predispostos & hipertensdo arterial.

Scoth!® discute criteriosamente o significado do estimu-
lo estressor e questiona a sua universalidade. Assim, ele per-
gunta se um estimulo pode ser estressante independente-
mente das formas de organizagdo social de uma comuni-
dade.

Da mesma forma, outros autores, dentre eles Cassel,
questionam a migra¢do em si como causadora de estresse.
Pode-se portanto questionar também a migrag¢do como fator
de risco para a hipertens@o arterial.

A maioria dos trabalhos que se dedicam a estudar as rela-
¢Oes entre migragdo e pressdo arterial o faz em comunidades
isoladas geografica e culturalmente. Em sociedades comple-
xas, com as relagdes sociais muito desenvolvidas como a
nossa, estes estudos sio poucos. E, quando existem, abor-
dam predominantemente os deslocamentos rurais-urbanos.

Neste trabalho, se analisa a migragdo entre cidades, de
cidades para a 4rea rural, de uma 4rea rural para outra e da
drea rural para diferentes tipos de cidades. Importa saber
que as dreas rurais nas sociedades atuais mantém um conta-
to intenso com as cidades e se tornam economicamente de-



pendentes dela. Disto resultou uma maior semelhanga entre
os hédbitos, dentre eles o consumo de alimentos.

METODOLOGIA

Este estudo seccional foi realizado no Rio Grande do
Sul, no ano de 1978.

Utilizou-se uma amostra estratificada, onde o Estado do
Rio Grande do Sul foi dividido em quatro estratos, cada um
dos quais representando uma drea geoecondmica distinta:

PORTO ALEGRE, a capital do Estado, a d4rea mais urba-
nizada onde o setor tercidrio da economia est4 concentrado.
Foi um grande p6lo receptor de migrantes do Estado, tendo
o fluxo diminuido nas trés altimas décadas® °.

CINTURAO METROPOLITANO, formado por 13 muni-
cipios que circundam Porto Alegre, onde hd o predominio
do setor secundério da economia. De 1960 para c4, os Cen-
sos Demogréificos vém mostrando que esta drea teve um
crescimento populacional grande, as custas de uma intensa
migragdo interna.

INTERIOR URBANO, composto pela drea urbana nao-
metropolitana do Estado. Esta drea apresenta grande varia-
¢d0 quanto aos movimentos migratorios, desde cidades em
franco processo de crescimento demogrdfico até aquelas
com crescimento negativo por emigragao.

INTERIOR RURAL, composto por todas as dreas ndo
definidas como metropolitanas ou urbanas. A{ esta localiza-
do o setor primario da economia, € nesta rea tem se pro-
cessado uma emigragdo de forma persistente e acentuada
nos ltimos 40 anos.

Em cada estrato, foi selecionada uma amostra probabilis-
tica com um esquema de sorteio em estdgios multiplos. Para
uma descri¢do mais detalhada do desenho e procedimento
amostral, ver Costa* € Klein!2.

Um total de 2.056 domicilios foram entrevistados
(94,7% dos 2.172 domicilios selecionados) e foram estuda-
dos 94,4% dos 4.835 habitantes da faixa etdria entre 20 e
74 anos. Assim sendo, a amostra final consistiu em 4.565
individuos desta faixa etéaria. Cada estrato correspondeu a
aproximadamente 1/4 da amostra total.

Para cada pessoa incluida na amostra, foram tomadas as
medidas de pressdo arterial, pulso radial, peso, altura, prega
cutdnea e circunferéncia do brago.

Uma atengdo especial foi dada a medida da pressdo arte-
rial, Os examinadores foram treinados pelo método do Prof.
Geoffrey Rose!$. Os instrumentos utilizados foram esfig-
momandmetro Tycos de coluna de mercirio (HRI 8104-

'509701), equipado com manuguito padrdo, e estetoscopio
da mesma marca (HRI 2104-509701), modelo Howell. O es-
figmomandmetro foi modificado com o objetivo de reduzir
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ao maximo os erros de tendenciosidade cometidos na leitu-
ra da pressdo arterial®> '2, 16,

O questionério aplicado a cada pessoa incluia questdes
sobre a histéria da migragao.

Foi considerado migrante o individuo que estava residin-
do por mais de seis meses fora do local do nascimento ou
aquele que se encontrava no local de nascimento, mas pas-
sou fora dele um periodo superior a seis meses.

O ndo-migrante ou natural seria, portanto, o individuo
que nunca residiu por mais de seis meses fora do local de
nascimento.

Este conceito de ndo-migrante é mais restritivo que o uti-
lizado habitualmente. Entretanto, para discutir a associagdo
entre migragdo e pressdo arterial, importa que os naturais se
constituam em um grupo realmente distinto do ponto de
vista do fenomeno que se deseja estudar, ou seja, a migra-
¢30. Por isso, foi definido como natural o individuo que
nunca experimentou migrar. Se, por um lado, esta defini¢do
tornou mais puro o grupo dos ndo-migrantes, ela hetero-
geneizou ainda mais o grupo dos migrantes. Na tentativa de
minimizar este problema, os migrantes foram agrupados por
local de nascimento com os mesmos critérios que foram uti-
lizados para defini¢do dos estratos amostrais. Assim sendo,
foi possivel recuperar os grupos que nasceram em um deter-
minado estrato amostral, sajiram e retornaram ao mesmo
estrato, sendo esta migra¢do denominada de intra-estrato.

Dessa forma, foram definidos os seguintes grupos de mi-
gragao:

Estado Local de Local de Nimero de
Migratério Nascimento Residéncia Individuos
Cinturdo Metropolitano  Cinturdo Metropolitano 143
Naturats Interior Urbano Interior Urbano 322
Interior Rural Interior Rural 501
Porto Alegre Porto Alegre 309
SUBTOTAL 1.275
Cinturdo Metropolitano  Cinturdo Metropolitano 70
M Cinturdao Metropolitano  Interior Urbano 3
Cinturdo Metropolitano  Interior Rural 1
! Cinturdo Metropolitano  Porto Alegre 29
G Intcrior Urbano Cinturdo Metropolitano 185
Interior Urbano Interior Urbano 207
R Interior Urbano Interior Rural 23
Interior Urbano Porto Alegre 343
A Interior Rural Cinturio Metropolitano 582
N Interior Rural Interior Urbano 591
Interior Rural Interior Rural 527
T Interior Rural Porto Alegre 300
. Porto Alegre Cinturdao Metropolitano 86
L Porto Alcgre Interior Urbano 11
S Porto Alegre Interior Rural 4
Porto Alcgre Porto Alegre 46
SUBTOTAL 3008

O nimero de individuos nascidos no Cinturdo Metropolitano e Porto Alegre que
migraram para o Interior Urbano ¢ Interior Rural foi muito pequeno: devido a 1s-
to, eles foram suprimidos da andlise.



Foi escolhida como medida de pressdo arterial a 22 lei-
tura feita nos individuos sentados, aproximadamente 30
minutos ap6s a chegada ao domicilio. Optou-se por traba-
lhar neste estudo com a média de pressdo arterial diastolica,
fase V dos sons de Korotkow, correspondente ao desapare-
cimento dos sons arteriais.

A relagdo entre obesidade e hipertensdo arterial, bem
como entre aumento de peso e aumento dos niveis pres-
séricos tem sido descrita em vérios trabalhos® !'!. Um
indice de massa corporea ou indice de Quetelet [(Peso/Al-
tura?) x 1000]2? foi utilizado com o objetivo de permitir a
padronizagdo e posterior comparabilidade de pressdo arte-
rial entre os grupos migrantes.

Para analisar diferengas de pressGes médias em cada esta-
do migratério, utilizou-se uma anélise de covariancias, con-
siderando-se como varidvel-critério a pressdo diastolica (22
medida), como covaridveis idade e Indice de Quetelet e co-
mo fatores o sexo e o estado migratério com os respectivos
niveis citados no quadro acima.

A pressdo arterial diastolica Yy;p foi descrita através do
modelo linear:

Yjjh = o + ap(idade)jih + v (quetelet)y + Bjh + ejjh
onde i, j, e h representam, respectivamente, individuo, gru-
po de migragdo e sexo.

O efeito de cada estado migratério j sobre a média da
press3o arterial diast6lica em cada sexo h foi medido pelos
pardmetros (h=1, 2;j=1,2... 16). Para estimativa de con-
trastes com os parimetros do modelo linear e seus desvios-
padrdo, utilizou-se o programa Multivariate General Linear
Model (MGLM)?3.

RESULTADOS

No Gréfico 1, podem ser vistas as médias brutas de pres-
sdo arterial diastélica por local de residéncia, para ambos os
sexos. Verifica-se que os valores se encontram na seguinte
ordem decrescente: Cinturdo Metropolitano, Porto Alegre,
Interior Urbano e Interior Rural.

Tendo em vista que estes dados ndo estdo discriminados
pelo estado migratério dos individuos, pode-se supor que o
Cinturdo Metropolitano e Porto Alegre apresentem os maio-
res valores por terem maior propor¢do de migrante. Neste
sentido, estariam representando os valores presséricos deste
ultimo grupo. No entanto, quando as médias pressoricas dos
naturais sio comparadas as dos migrantes, encontra-se que
elas sdo semelhantes (Tabela I).

Os migrantes intra-estrato diferem dos naturais pela ex-
periéncia de terem migrado. Constituem-se num grupo que
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permite isolar o efeito da migragdo, mantida a semelhanga

*86% dos migrantes intra-estrato  quanto ao local de nascimento e de residéncia.”
foram encentrados residindo no
mesmo municipio de nascimento.
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MEDIAS DE PRESSAO ARTERIAL DIASTOLICA POR LOCAL DE RESIDENCIA E SEXO

GRAFICO 1

RIO GRANDE DO SUL, 1978
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CM - Cinturdo Metropolitano
IU - Interior Urbano
IR - Interior Rural
PA - Porto Alegre
MG - Média Geral

TABELA I

Contrastes das médias de pressdo arterial diastdlica, segundo o sexo, dos migrantes em relagdo aos
naturais, controlados por idade e indice de Quetelet, Rio Grande do Sul, 1978.

Natural Migrante Migrante-Natural
S NO de Médias NO de Médias -
€xo Individuos da PAD* Individuos da PAD* b
Masculino 615 71.3 1.302 73.7 -0.14
Feminino 657 69.9 1.673 72.0 0.16

Diferengas ndo-significativas ao nivel de 5%.
*Médias brutas de pressdo arterial diastdlica.
**Contrastes das médias controladas por idade e indice de Quetelet.

212



Na Tabela II, comparam-se as médias de pressdo arterial
diastolica dos naturais e migrantes intra-estrato. Observa-se
que ndo existem diferencas entre os dois grupos em nenhum
dos estratos. Ou seja, o fato de haver migrado nfo se refle-
tiu em aumento da pressdo arterial.

TABELAII

PESQUISA

Contrastes das médias de pressdo arterial diastolica, segundo o sexo, dos migrantes intra-estrato em
relagdo aos naturais, controlados por idade e {ndice de Quetelet, Rio Grande so Sul, 1978.

Masculino Feminino
Local de Local de
Nascimento Residéncia Médias  Numero de Migrante  Médias  Numero de Migrante
da PAD* Individuos -Natural daPAD* Individuos -Natural
ﬁ *w G"

Cinturdo Cinturao
Metropolitano Metropolitano 722 38 0.78 74.6 32 3.70
Interior Interior
Urbano Urbano 72.8 82 0.24 68.9 122 1.73
Interior Interior
Rural Rural 70.2 249 -0.73 70.8 277 1.10
Porto Alegre Porto Alegre 74.3 19 -0.16 69.0 27 -3.86

Diferencas ndo-significativas ao nivel de 5%.
*Médias brutas da pressdo arterial diastdlica.
**Contrastes das médias controladas por idade e indice de Quetelet.

A Tabela III mostra os contrastes das médias de pressdo
arterial diastdlica entre os naturais e migrantes intra-estra-
tos. Como pode ser visto, ndo existem diferengas entre os
dois grupos. Os migrantes, independente de onde se origi-
nam, s3o semelhantes quanto a pressdo arterial aos naturais
do local para onde se dirigem.

Resta ainda verificar se os niveis presséricos dos migran-
tes sdo diferentes dos naturais do local onde nasceram.

A Tabela IV mostra que os nascidos no Interior Rural que
residem atualmente no Cinturdo Metropolitano e Porto Ale-
gre apresentam diferengas significativas (P < 0.05). Os mi-
grantes que se deslocaram dentro dos estratos urbanos nao
se distanciaram dos niveis pressoéricos dos naturais do local
de origem, provavelmente porque as médias de pressao dos
residentes nestes trés estratos sao semelhantes.

A Tabela V mostra as médias de pressdo arterial diastoli-
ca dos migrantes oriundos da Area Rural que foram encon-
trados residindo em cidades, discriminados por tempo de re-
sidéncia.

Como pode ser visto, apenas os individuos que residem
hd menos de um ano na drea urbana tém niveis presséricos
mais baixos que os que 14 moram. Este grupo tem também
médias de pressdo arterial diastolica semelhantes aos natu-
rais da Area Rural.
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TABELA III

Contrastes das médias de pressdo arterial diastolica, segundo o sexo, dos migrantes, tomando como padrdo
0s naturais em cada estrato, controlados por idade e Indice de Quetelet, Rio Grande do Sul — 1978.

Masculino Feminino
Residéncia Local de
Atual Nascimento  Médias da Numero de Migrante- Médiasda Numero de Migrante-
dos Migrantes PAD* Individuos Natural PAD* Individuos Natural
ﬂ e ﬁ.'
Cinturao Interior Urbano 77.1 82 2.74 72.5 102 0.12
Metropolitano Interior Rural 75.5 261 1.53 735 320 0.16
Porto Alegre 77.1 39 3.56 71.3 47 -1.18
Interior Interior Rural 73.3 241 -1.62 72.5 345 -0.16
Urbano
Interior Interior Urbano  67.3 11 ~3.82 61.3 12 -2.38
Rural
Cinturao
P Al Metropolitano 68.0 11 -6.10 71.1 18 -2.75
orto Alegre  jnterior Urbano  74.1 146 ~1.18 71.2 196 ~0.88
Interior Rural 76.3 123 -0.18 739 175 1.37

Diferengas ndo-significativas ao nivel de 5%.
*Médias brutas de pressdo arterial diast6lica.
** Contrastes das médias controladas por idade e indice de Quetelet.

TABELA IV

Contraste das médias de pressdo arterial diastdlica, segundo o sexo, dos migrantes, por local de origem,
tomando como padrdo os naturais do local de nascimento, controlados por idade e indice de Quetelet,
Rio Grande do Sul, 1978

Masculino Feminino
Local de Residéncia
Nascimento atual dos Médias Numero de Migrante- Médias Numero de Migrante-
Migrantes da PAD* Individuos Natural daPAD* Individuos Natural
ﬁ ** B * %
Cinturdo Porto Al 68.0 1 4.96
Metropolitano orto Alegre . 1 —4. 71.1 18 -3.70
Cinturao
. Metropolitano 77.1 82 2.90 72.5 © 102 1.46
Interior Urbano - rior Rural ~ 67.3 1 559 67.3 12 -450
Porto Alegre 74.1 146 0.12 71.2 196 -0.50
Cinturdo
. Metropolitano 75.5 261 3.62¢ 73.5 320 3.62¢+
Interior Rural . terior Urbano  73.3 241 015 725 345 1.97
Porto Alegre 76.3 123 2.89¢+ 739 175 3.88+
Porto Alegre Cinturdo
0 Alegr Metropolitano 77.1 39 2.42 71.3 47 -0.23

+ Diferengas significativas ao nivel de 5%.
*Médias brutas de pressdo arterial diastolica.
**Contrastes das médias controladas por idade e indice de Quetelet.
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TABELA V

Contrastes das médias de pressdo arterial diastblica dos migrantes
procedentes da drea rural e com residéncia atual em drea urbana,
tomando como padrdo os residentes da drea urbana, Rio Grande do

Sul, 1978
Tempo , Diferengas em
Residéncia em f";‘e,? de relagdo aos PE;:;
Area Urbana ndividuos Urbanos* adrdo
Menos de 1 ano 32 -6.03+ 221
la 2anos 47 -0.88 1.83
3a $Sanos 87 -0.57 1.36
6a 10 anos 191 -0.31 093
11 a 20 anos 236 -0.10 0.76
Mais de 20 anos 406 -0.52 0.68

*Controlados por idade e indice de Quetelet
+Diferengas significativas ao nivel de 1%.

DISCUSSAO

As migragdes internas constituem-se em um movimento
social da maior importancia no Rio Grande do Sul. Os estra-
tos de Porto Alegre e Cinturdo Metropolitano sdo os princi-
pais polos de concentragdo de migrantes. Dos migrantes que
residem nestas duas dreas, a maioria nasceu na Area Rural;
no entanto, cerca de 50% deles procederam de uma localida-
de urbana. Estes dados mostram que efetivamente a migra-
¢do interna no Rio Grande do Sul se processou em etapas,
sendo o ultimo estdgio os grandes centros urbanos, onde os
migrantes chegam com alguma experiéncia acumulada em
passagens anteriores por outras cidades menores'3.

A Pressdo A. Diastélica dos individuos que residem no
Cinturdo Metropolitano e Porto Alegre sdo semelhantes e
mais elevadas que a dos residentes no Interior Urbano e In-
terior Rural, sendo o Interior Rural o que apresenta os me-
nores valores. Os migrantes que sdo encontrados residindo
em qualquer destes estratos apresentam os mesmos niveis
presséricos dos ndo-migrantes, independente do local de
onde se originam. Assim, encontra-se, por exemplo, que os
migrantes nascidos no Interior Rural, Interior Urbano e Por-
to Alegre que vdo residir no Cinturdo Metropolitano tém
pressOes arteriais semelhantes entre si e semelhantes aos
ndo-migrantes do Cinturdo Metropolitano. Em qualquer dos
outros estratos, o mesmo fendmeno ocorre.

Os migrantes intra-estrato, como foi mostrado na Tabe-
la II, também apresentam a Pressdo A. Diastélica semelhan-
te a dos ndo-migrantes do estrato correspondente, Estes da-
dos indicam que a pressdo arterial dos individuos que mo-
ram no Rio Grande do Sul é muito mais influenciada pelas
caracteristicas do local de residéncia do que pela migragdo.
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Assim sendo, pode-se supor que a migrag@o em si n3o foi ca-
paz de reproduzir alteragdes na pressdo sangiiinea através de
um estresse difuso de migrar. Os baixos valores de pressdo
arterial dos que migram dentro do estrato rural refor¢am in-
dubitavelmente o questionamento da migragdo como fator
de risco para o aumento da press3o arterial no Rio Grande
do Sul.

Por outro lado, o crescimento acelerado das cidades no
Rio Grande do Sul, nos ultimos quarenta anos, particular-
mente daquelas que compdem a Regido Metropolitana de
Porto Alegre, permite supor que os naturais sdo também,
em sua grande maioria, filhos de migrantes nascidos no in-
terior do Estado. Talvez isto contribua para uma maior
identidade cultural dos migrantes com os padrdes de vida
desses novos ambientes.

Como j4 foi mostrado na Tabela IV, apenas os migrantes
nascidos no Interior Rural que vao residir no Cinturdo Me-
tropolitano e Porto Alegre apresentam diferengas significa-
tivas na Pressdo A. Diastélica, quando comparados com os
seus pares ndo-migrantes do Interior Rural. Estes dados su-
gerem que a migragdo do Interior Rural para a Regido Me-
tropolitana € desfavordvel, do ponto de vista da pressdo
arterial.

Neste estudo, encontram-se algumas evidéncias impor-
tantes que contrariam a idéia de seletividade da migra¢do
quanto a pressdo arterial no Rio Grande do Sul: os migran-
tes nascidos no Interior Rural que sdo encontrados residin-
do em dreas urbanas apresentam niveis pressoricos crescen-
tes, quando aumenta o tempo de permanéncia. E, o que é
mais interessante, os que residem hd um ano ou menos nas
cidades tém a mesma Pressdo A. Diastolica dos residentes
do Interior Rural. Os dados apresentados na Tabela V suge-
rem que o perjodo critico da adaptagdo da Pressdo A. Dias-
tolica dos migrantes rurais aos valores urbanos ocorre entre
o segundo e o terceiro ano de permanéncia nas cidades. Um
estudo realizado nas RegiGes Metropolitanas do Brasil, in-
clusive a de Porto Alegre, mostra que as diferengas de nivel
de renda e tipos de ocupagdo entre migrantes e ndo-migran-
tes apenas s3o detectdveis nos dois primeiros anos, onde o
migrante apresenta-se em situagdo de desvantagem. Em se-
guida, sdo superadas®'.

Como j4 foi visto, no Rio Grande do Sul, a migragdo se
processa em etapas, portanto espera-se que uma parcela de
individuos que foram encontrados residindo no Interior Ur-
bano se destine a Regido Metropolitana. Sabe-se também
que a Pressdo A. Diast6lica ¢ mais baixa no Interior Rural,
seguindo-se o Interior Urbano, Porto Alegre e Cinturdo Me-
tropolitano e que a Pressdo Arterial dos migrantes n3o dife-
re dos ndo-migrantes em nenhum dos estratos amostrais.
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Portanto, pode-se supor que vai se processando um aumen-
to gradativo na Pressdo Arterial dos migrantes que fazem o
percurso migratorio em etapas. Assim, as médias de Pressao
A. Diastélica acompanham o processo adaptativo do mi-
grante no seu deslocamento. Possivelmente o aparelho cir-
culatério, através de relagGes de estresse continuadas, vai se
deslocando em estado de prontiddo, para conviver com os
novos estimulos que se apresentam no novo ambiente.

(TS THUTHT S QLTI o TN STV o MU $ TH ITCTHT « RTINS TN (TN

Este trabalho foi realizado no Estado do Rio Grande do
Sul, Brasil, no ano de 1978.

Foram amostrados 2.056 domicilios, num total de 4.500
pessoas entre 20 e 74 anos de idade. A amostra foi
composta por quatro estratos. Porto Alegre (capital),
Cinturdo Metropolitano (cidades em torno de Porto
Alegre), Interior Urbano (sedes municipais) e Interior
Rural,

Analisou-se a migracdo dentro e entre os quatro estratos
amostrais e sua relag@o com a pressdo arterial.

Os moradores da Area Rural apresentaram os mais
baixos niveis pressoricos e os do Cinturdo Metropolitano os
mais altos.

As médias de pressdo arterial diastolica dos naturais e
migrantes em cada estrato foram semelhantes.

Os migrantes nascidos na drea rural que foram residir em
Porto Alegre e Cinturdo Metropolitano apresentaram
médias pressoricas mais elevadas que os individuos naturais
da drea rural. Por outro lado, os individuos que migraram
dentro do estrato rural (de uma drea rural para outra)
exibiram baixos valores de pressdo arterial e ndo se
mostraram diferentes dos naturais.

Importa ainda registrar que os migrantes oriundos da
drea rural que foram encontrados residindo em cidades
apresentaram valores tensionais crescentes quando
aumentava o tempo de permanéncia.
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