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RESUMO

A Hipertensdo Arterial Sistémica ocupa o primeiro lugar de atendimento de consultas e
de atendimento de urgéncias e emergéncias em hospital .O municipio Ipueiras tem uma
prevaléncia alta, comportando-se do mesmo modo que no mundo de hoje. Sabendo da
severidade dessa doenca a UBS das Carnaubas resolveu agrupar um grupo de pacientes
hipertensos da UBS, com o objetivo de projetar acdes para atuar sobre os principais fatores de
risco que agravam essa doenca e aumentar a qualidade de vida dessa populacdo. O objetivo
deste projeto de intervencao foi desenvolver uma intervencdo educativa sobre os fatores de
risco e estilos de vida dos pacientes hipertensos acompanhados pela equipe.O projeto de
intervencdo contou com a participacdo dos profissionais da UBS (meédica, enfermagem,
técnicos de enfermagem e agentes de salde) juntamente com os profissionais da equipe NASF
(nutricionista, psicologos) com quem foram feitos 7 encontros com intervalos de quinze dias. O
projeto € uma investigagcdo de intervencdo. Foram convidadas 60 pessoas para participar as
quais foram divididas em dois grupos. Sera aplicado um questionario sobre fatores de risco e
estilos de vida, para avaliar o conhecimento dos pacientes. Este questionario foi elaborado com
sete perguntas cumprindo com um dos objetivos desta intervencdo, que sera aplicado a todos 0s
pacientes participantes no projeto. Os resultados que se esperam com esta intervencdo sé&o
aumentar os niveis de conhecimentos dos pacientes hipertensos sobre sua doenca, os fatores de
risco, além de estimular a modificacdo dos estilos de vida como: habitos alimentares adequados
para manutencdo do peso corporal, estimulo a vida ativa e aos exercicios fisicos regulares,
reducdo de ingestdo de sddio, redugdo do consumo de bebidas alcodlicas, reducdo de estresse e
abandono do tabagismo. Em conclusdo podemos dizer que apos a realizacdo do projeto com a
equipe multiprofissional, o usuéario tera maior informacdo com enfoques diferentes sobre a

hipertensao arterial sistémica.

Palavras-chave:Atencdo Primaria de Salde , Hipertensdo Arterial, Fatores de Risco, Salde da

Familia



RESUMEN

La Hipertension Arterial Sistémica ocupa el primer lugar de atendimiento de consultas y de
atendimiento de urgencias y emergencias en el hospital en el municipio Ipueiras tiene una
prevalencia alta, comportandose del mismo modo que en el mundo de hoy .Sabiendo de la
severidad de esta enfermedad la UBS de las Carnaubas resolvid agrupar un grupo de pacientes
hipertensos de la UBS ,con el objetivo de proyectar acciones para actuar sobre los principales
factores de riesgo que agravan esta enfermedad con el objetivo de aumentar la calidad de
vida de esta poblacion . El objetivo de este proyecto de intervencion fue desenvolver una
intervencion educativa sobre los factores de riesgo y estilos de vida de los pacientes
hipertensos acompafiados por el equipo. El proyecto de intervencion conto con la
participaciéon de los profesionales de la UBS (médico, enfermera, técnicas de enfermeria y
agentes de salud juntamente con los profesionales del equipo NAFS (nutricionista,
psicologos) con quien fueron hechos 7 encuentros con intervalos de quince dias .El proyecto
es una investigacion de intervencién .Fueron convidadas 60 personas para participar las cuales
fueron divididas en dos grupos. Serd aplicado un cuestionario sobre factores de riesgo y
estilos de vida, para evaluar el conocimiento de los pacientes. Este cuestionario fue elaborado
con siete preguntas cumpliendo con uno de los objetivos de esta intervencién, que sera
aplicado a todos los pacientes participantes en el proyecto. Los resultados que se esperan con
esta investigacion son aumentar los niveles de conocimiento de los pacientes hipertensos
sobre su enfermedad ,los factores de riesgo, ademéas de estimular la modificacion de los
estilos de vida como: habitos alimenticios adecuados para mantencién del peso corporal
.estimulo a la vida activa y a los ejercicios fisicos regulares ,reduccion de la ingestion de
sodio , reduccion del consumo de bebidas alcohdlicas ,reduccién del estrés y abandono del
tabaquismo .En conclusion podemos decir que después de la realizacion del proyecto con el
equipo multidisciplinario ,el usuario tendra mayor informacién con enfoques diferentes sobre

la Hipertension Arterial Sistémica .

Palabras claves: Atencion Primaria de Salud, Hipertension Arterial, factores de riesgo, salud

de la familia.
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As doencas cronicas ndo transmissiveis foram a principal causa de mortalidade no
mundo no século XX. A Hipertensdo Arterial Sisttmica € denominada a plaga silenciosa do
século XXI sendo criado o “Dia Mundial da Hipertensdo Arterial apresentando uma

tendéncia ao aumento mundialmente.

A hipertensdo arterial sisttmica (HAS) é uma condicdo clinica multifatorial
caracterizada por niveis elevados e sustentados de pressdo arterial (PA). Associa-se
frequentemente a alteracdes funcionais e/ou estruturais dos orgaos-alvo (coracdo, encéfalo,
rins e vasos sanguineos) e a alteracGes metabolicas, com consequente aumento do risco de
eventos cardiovasculares fatais e ndo fatais, de acordo com VI Diretrizes Brasileiras de
Hipertensao (2013).

A Hipertensdo Arterial Sisttmica é um dos componentes da sindrome metabolica,
geralmente, acompanhada por diversas alteracGes associadas a fatores genéticos néo
modificaveis e estilo de vida que sdo modificaveis, podendo ser sintomatica ou assintomatica.
(RODRIGUES et al, 2016).

A HAS esta relacionada com o comportamento e habitos de vida dos individuos, tendo
como principais fatores de risco a inatividade fisica, alimentacdo inadequada, obesidade,
tabagismo, etilismo, estresse, anticoncepcionais orais, que quando associados promovem o
desenvolvimento de morbidades e complicacfes temporéarias ou permanentes. (BARBOZA et
al, 2016).

Cerca de 20% da populacdo brasileira é portadora da hipertensdo arterial sistémica.
Acredita-se ainda que grande porcentagem desconheca que possui a doenca, que €é silenciosa.
(RIBEIRO et al,2015). E responsavel por pelos 40% das mortes por acidente vascular
cerebral, por 25% das mortes por doenca arterial coronaria. No mundo, sdo 600 milhdes de
hipertensos, segundo a Organizacdo Mundial de Saude (OMS). Estudos realizados na
Espanha mostraram que idade, obesidade e sedentarismo sdo os principais fatores do risco
para Hipertensdo. (GONZALEZ; LOMAS, 2015)

Certas circunstancias aumentam a probabilidade de ter hipertenséo, e séo conhecidr"9
como fatores de risco modificaveis e ndo modificaveis exemplificados por excesso de peso ou
obesidade, predisposicdo hereditaria (familiares com hipertensdo), sedentarismo, idade
avancada, dieta rica em sal e gorduras, raga negra, dieta pobre em frutas frescas e vegetais,
sexo masculino, consumo excessivo de alcool, tabagismo.

No municipio de Ipueiras a Hipertensdo Arterial Sistémica tem uma prevaléncia alta,

comportando-se do mesmo modo que no mundo de hoje, sendo a hipertensdo arterial



sisttmica uma das principais doencgas crbnicas nosso municipio. Observa-se que ocupa 0
primeiro lugar de atendimento de consultas e de atendimento de urgéncias e emergéncias no
hospital. No municipio, as doencas cronicas sdo responsaveis por 19,1% das causas de 0bitos,
na populacdo acima de 60 anos, onde a Hipertensdo Arterial Sistémica faz parte das causas de
morte.

A equipe de saude deve fornecer uma melhor educagdo e informacéo sobre a doenga e
os fatores de risco a fim de evitar o desenvolvimento da hipertensdo e de quadros
cardiovasculares mais complexos e facilitar a adesdo ao tratamento por parte do hipertenso.
Dos conhecimentos atuais é importante uma abordagem efetivo da Hipertensdo Arterial
realizando um enfrentamento objetivo dos fatores de risco que mais frequentemente se

apresentam nas consultas medicas dos Postos de Saude.
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2. PROBLEMA

O municipio de Ipueiras esta situado no estado do Ceara, que por sua vez representa um
dos 26 estados da Republica Federativa do Brasil. Tem uma populagdo
estimada ate 0 ano 2017 de 37.896 pessoas adultas. (IBGE — 2017). Na unidade Carnalbas


https://www.cidade-brasil.com.br/estado-ceara.html

do municipio Ipueiras a HAS & a principal causa de consulta, a unidade tem um area de
abrangéncia de 4739 pessoas, tem 312 pacientes cadastrados, com um predominio de sexo
feminino, comportando-se como fator de risco para outras doencgas cronicas e deficiéncias em
pacientes.

Havendo pouco controle em populagdo supostamente saudavel com maior de 15 anos o
risco de ter esta doenga, com pouco conhecimento por parte da populacdo, das quais séo
fatores de risco que permitem esta doenca, sendo uma das principais causas de
encaminhamento para hospital por emergéncia e com alto nivel de complicacdes.

O numero elevado de hipertensos constituem um problema grande de salude em nossa
comunidade. Tendo em conta que fatores de risco como: obesidade, sedentarismo, maus
habitos dietéticos e habitos toxicos podem elevar a pressao arterial; pelo que levou a que
surgiu o seguinte problema cientifico:

Como a intervencdo educativa pode atuar sobre os principais fatores de risco
associados a Hipertensdo Arterial Sistémica na comunidade das Carnaubas, Ipueiras?

11

3. JUSTIFICATIVA

A Hipertenséo Arterial é conhecida como uma doenca silenciosa, isto pode dificultar o

diagnostico ou fazer com que os pacientes esquecam-se de usar 0s medicamentos necessarios



para seu controle. A realizacdo deste trabalho é determinada pela prevaléncia de Hipertensdo
Arterial na populacdo e as graves consequéncias de suas complicagdes para a saude.

Na Unidade Basica de Saude Carnalbas, no municipio de Ipueiras sdo constantes 0s
atendimentos de pacientes com descompensacdes agudas dos niveis de pressdo arteriais, que
justificam a demanda espontanea. Uma das dificuldades encontradas no atendimento a
pessoas hipertensas na unidade e a falta de conhecimento de fatores de risco da doenga, falta
de adesdo ao tratamento, que séo 0s principais motivos pelos quais podemos caracterizar esta
enfermidade como um problema de satde publica.

Dessa forma, devido a alta prevaléncia e incidéncia de Hipertensdo Arterial na
populacdo da area de abrangéncia, acredita-se que o projeto de intervencdo seja importante
para possibilitar a melhoria das condi¢des de salde e de vida da populacdo adstrita, assim
como, a reducdo da morbimortalidade relacionadas as Doencas Cardiovasculares,
fundamental na prevencdo e promocdo da salde, pois pode afetar a modificacdo de
comportamentos ndo saudaveis, promovendo comportamentos de salde.

Portanto colaborar na reducéo de os fatores de risco de hipertenséo arterial, estilos de
vida pouco saudaveis, o numero de reinternac6es hospitalares, melhorar a qualidade de vida
do paciente em longo prazo e favorecer uma rapida reincorporagdo ao trabalho e &rea social
da pessoa com esse problema de saude.

12

4. OBJETIVOS

4.1 OBJETIVO GERAL



» Desenvolver uma intervencédo educativa sobre os fatores de risco e estilos de vida
dos pacientes hipertensos acompanhados pela equipe da unidade de salde da

familia Carnaubas, Ipueiras, Ceara.

4.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS
> ldentificar os fatores de risco da Hipertenséo Arterial Sistémica e o0s estilos de vida

saudaveis.

» Auvaliar o nivel de conhecimento dos pacientes hipertensos sobre os fatores de
risco da Hipertensdo Arterial Sistémica e os estilos de vida saudaveis.

» Executar atividades educativas sobre o conhecimento dos fatores de risco e estilo

de vida mais saudaveis nos pacientes hipertensos.

13

5. REVISAO DE LITERATURA



A Hipertensdo Arterial Sistémica é considerada grave problema de Salude Publica, por
estar associada ao aparecimento de outras doengas cronico-degenerativas que trazem
repercussdes negativas a qualidade de vida. Usualmente chamada presséo alta, € uma doenca
cardiovascular na qual os valores de presséo arterial ficam acima dos valores normais que séo
pressao arterial sistélica (PAS) de 120 mmHg e pressdo arterial diastdlica (PAD) de 80
mmHg . Quando os niveis de pressdo arterial estdo acima de 140 mmHg (PAS) e 90 mmHg
(PAD) ocorre o distdrbio. Embora seja uma doenga que pode acarretar muitas consequéncias
para a saude, geralmente, ela se apresenta de forma assintomatica (LANGOWISKI;
TROMPCZYNSKI, 2017).

A hipertensdo arterial sistémica sendo uma doenca cronica ndo transmissivel e
essencialmente assintomatica € motivo para reforcar as acdes de prevencdo e controle da
doenca, principalmente quando esta associada a fatores de risco como tabagismo, consumo de
bebidas alcodlicas, obesidade, dislipidemias, estresse, falta de atividade fisica, diabetes entre
outras (OLIVEIRA, 2014).

No mundo inteiro, 0 modelo econémico e social leva a um ambiente cultural e
socioeconémico especifico segundo regido e, no Brasil, o desemprego, baixos salarios, maus
habitos e estilos de vida como sedentarismo, tabagismo, consumo excessivo de sal,
alcoolismo e baixo nivel de informacgdo sobre riscos provocam estresses, aumentando o
namero de hipertensos e levando a consequéncias desfavoraveis como infartos, doencas renais
e doencas neuroldgicas provocando aumento na morbidade da populacdo, invalidez
temporéaria ou permanente e aumento de desemprego por doencas cronicas (MORAE, 2013)

Para que acontecam essas mudancas na vida dos hipertensos, é imprescindivel o
envolvimento dos profissionais da satde, cabendo a todos abordar aspectos de prevencao e de
promocdo a saude, prestar informacgdes ao publico, implementar programas educativos e
avalia-los periodicamente, visando a melhoria das acdes desenvolvidas e a adequacao das
mesmas as novas realidades, além de desenvolver pesquisas sobre a prevencao e o controle da
hipertensdo arterial (OLIVEIRA, 2014)

O objetivo deve ser estimular o diagndstico precoce, o tratamento continuo, o controle
da presséo arterial e de frequéncia respiratdria associados, por meio da modificacdo do estilo
de vida e/ou uso regular de medicamentos. Neste contexto, & muito importante o trabalho da
equipe multiprofissional em saude na prevencéo e controle dos fatores de risco pra lograr a

diminuicdo da incidéncia da HAS, doenca que ainda causa a morte de muitos brasileiros.
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A Hipertensdo Arterial Sistémica € uma das mais importantes causas modificaveis de morbi-
mortallidade cardio-vascular precoce na populagdo adulta mundial,além de ser fator de risco
independiente para doencas cardiovasculares.E muito frequente a associagao entre indicadores
de risco cardiovascular e Hipertensdo Arterial.Os niveis de pressdo arterial elevados
aumentam o risco de doencas vascular encefalica,doencas arteriais coronarianas,insuficiéncia

cardiaca congestiva e insuficiéncia renal cronica.

15

6. METODOLOGIA



Tipo: é uma investigacdo de intervencdo. O projeto serd desenvolvido na &rea de
abrangéncia do bairro Carnalbas, na Unidade Basica de Saude (UBS), Local que conta com

boas caracteristicas para oferecer bom atendimento para a populagéo.
Universo da pesquisa;

A intervencdo serd realizada com pacientes cadastrados como hipertensos, que
residam na area de abrangéncia da unidade Carnaubas do municipio Ipueiras, estado Ceara .

Na area das Carnalbas temos cadastrados 312 hipertensos.

Amostra; o publico alvo desta intervencdo serd de 60 pessoas que apresentam HAS e
que ja sdo acompanhadas pela equipe da UBS. Serdo pacientes de ambos 0s sexos e sem
distincdo de idade .A selecdo dos 60 pacientes sera feita com o uso dos critérios de inclusdo e
exclusdo ja que e importante a disponibilidade dos pacientes de participar no projeto.

Critérios de amostragem;

A populacéo sera distribuida em grupos. Cada um desses tera um agente comunitario
de satde como responsavel. A divulgacdo da intervencdo seré feita com ajuda da enfermeira e
técnicas de enfermagem, além da participacdo dos Agentes Comunitérios da Saude (ACS).

Critérios de inclusdo:
1. Pacientes portadores de hipertensdo arterial e com disposicao de participar no projeto

2. Pacientes hipertensos com acompanhados pela equipe da area da unidade basica

Critérios de exclusao:

1. Pacientes que ndo desejam ser parte do projeto .

2. Pacientes com transtornos mentais, impossibilitando-os de participar.

16

Instrumentos e procedimentos de coleta de dados;



O instrumento que se utilizar seré a questionario sobre fatores de risco e estilos de vida,
para avaliar o conhecimento dos pacientes. Este questionario foi elaborado com 7 perguntas
cumprindo com um dos objetivos desta intervencdo, que sera aplicado a todos os pacientes
participantes no projeto.

Escuta direta: se usara para identificar e caracterizar alguns dos fatores sociais e
demograficos presentes nos hipertensos participantes, além de sua competéncia em relagdo a
HAS.

Iniciaremos o projeto observando a realidade por meio dos relatos vivenciados pelos
pacientes, suas experiéncias pessoais, expectativas e necessidades. Foram ainda fonte de
dados os prontuérios individuais e os relatérios realizados pelos ACS. Partindo desses dados
0s encontros sdo preparados de modo a ir ao encontro das necessidades dos participantes,
pensando em atividades dialogicas e participativas com vistas ao aprimoramento do

conhecimento dos participantes acerca da HAS.

1. Estratégias e agdes:
a. Osencontros

Serdo realizados na sala de reunido na Unidade de Saude; os profissionais da saude
vao dar palestras sobre os fatores de risco que influenciam o aparecimento de Hipertensao
Arterial. Nesta etapa 0 nosso objetivo é fornecer maior conhecimento aos pacientes com
hipertensdo arterial, além de tentar amenizar os fatores de risco da populacéo que tem HAS,
procurando aumentar o nivel de informacdo dos pacientes sobre como prevenir
complicac@es identificando os fatores de risco da Hipertensdo Arterial Sistémica e tentando
modificar estilos de vida, elevando o nivel de conhecimento e responsabilidade dos

pacientes com sua salde.

Sera avaliado o nivel de conhecimento dos pacientes hipertensos sobre os fatores de
risco da Hipertensdo Arterial Sistémica e os estilos de vida saudaveis com a aplicacdo de
questionario antes das palestras e depois dos encontros (Anexo 2) que possibilitard o

cumprimento de outro dos objetivos da intervencdo educativa.

Cronograma das atividades

17



Seré realizada uma reunido em equipe para apresentar a proposta e objetivos deste trabalho. A
reunido serd realizada com a presenca de todos os profissionais que atuam na ESF. Na
oportunidade sera discutido o cronograma das agdes, estabelecendo a data de cada encontro,

tema, horarios e profissionais responsaveis representadas no quadro seguinte.

DATA INTERVENCAO TEMA PROFISSIONALES
4-6-2018 Triagem e anamnese | Acolhimento Todos os profissionais
da ESF e NASF
18-6-2018 Triagem Consulta Fatores de riscos da Medica e
individual e HAS Nutricionista
Conferencia
2-7-2018 Triagem Roda de Depoimentos Médica, Nutricionista
conversa e consulta e Psicélogo.
individual
16-7-2018 Roda de conversa AlimentagGes Nutricionista
saudaveis
6-8-2018 Triagem e consulta Consultas Médica
individual
20-8-2018 Roda de conversa Dicas de tratamento Medica e Psicéloga
3-9-2018 Roda de conversa e Depoimentos Todos os profissionais
Encerramento da EFS e NASF

b. As palestras

Serdo realizadas pensando em atividades dialdgicas e participativas com vistas ao
aprimoramento do conhecimento dos participantes acerca da HAS, promovera uma
abordagem direcionada a populacéo atendida pela equipe das Carnaubas, englobando
aspectos bioldgicos, como promoc¢do e prevencdo de Hipertensdo Arterial. Serdo
criados encontros que abordem educacdo em salde aos usuarios com Hipertensdo
Arterial Sistémica, com temas abordando atividades educativas sobre nutrigéo,
atividade fisica, e cuidados gerais com a HAS. Também serdo previstas as consultas
médicas de acompanhamento do cuidado dos usuarios, visitas domiciliares aos que

necessitarem.

Paralelamente serdo realizadas consultas individuais com o0s usuarios
participantes, com o0 objetivo de aumentar a adesdo ao tratamento da Hipertensdo
Arterial Sistémica. As consultas serdo agendadas de trés em trés meses, com aferi¢do
da pressdo arterial, avaliacdo antropomeétrica, avaliacdo nutricional, pesagem dos
pacientes, avaliacdo da adesdo correta ao tratamento farmacoldgico e néo

farmacoldgico, e da situacdo de saude geral do paciente.



c. Visitas domiciliares.

Nesta faremos contato com os familiares, visando obter o apoio da familia para
melhor adesédo ao tratamento. Serdo feitas também abordagens quanto a reeducacédo alimentar,

alimentos saudaveis

2. Avaliacio e monitoramento

Os pacientes serdo estimulados, durante as reunides de grupos de Hipertensos e nas
consultas com a equipe, a apresentar seus pontos de vista, experiéncias vividas com o
tratamento, aspectos positivos e negativos vivenciados com a intervengdo, para avaliacdo

constante da efetividade do projeto pela equipe.

Procedimentos analise e interpretacédo dos dados

Para o seguinte projeto, foi realizada coordenacdo com o responsavel da unidade de
salide, bem como com os pacientes em que o didlogo foi realizado e as datas de realizacéo das
estratégias serdo consideradas, sendo utilizados dois metodos, como o planejamento
necessario. do pesquisador para coordenar, planejar, executar tanto a configuracdo quanto a
distribuicdo das atividades programadas. A organizacdo nos permitiu organizar técnicos de

enfermagem junto a equipe de salde.

Toda a informacéo obtida através dos questionarios serdo processadas no programa

estatistico e colocadas em tabelas para fazer melhor apresentacéo dos resultados.

Consideragdes éticas.

Os pacientes com hipertensdo que participaram do projeto foram esclarecidos de que
se tratava de um projeto de intervencdo e que ndo receberiam nenhuma forma de pagamento
pela participacdo neste projeto e que deveriam assinar o termo de cessdo de uso de imagem

(anexo 1), para eventual exposi¢éo do trabalho.

7. Resultados esperados



Com este projeto de intervencdo esperamos aumentar os niveis de conhecimentos dos
pacientes hipertensos sobre sua doenga , os fatores de risco, além de estimular a modificacdo
dos estilos de vida como: habitos alimentares adequados para manutencdo do peso corporal,
estimulo a vida ativa e aos exercicios fisicos regulares, reducdo de ingestao de sédio, reducéo
do consumo de bebidas alcoodlicas, reducdo de estresse e abandono do tabagismo. Estas
modificacbes poderdo ser comprovadas na possivel diminuicdo das demandas espontaneas e
das internacbes por niveis pressoricos elevados, além da diminuicdo das complicacBes da
HAS, assim como aumentam as orientacOes precisas de promocao e prevencdo da saude para

a populagéo, ocorrendo a diminuigdo da incidéncia desta doenca.

8. CONCLUSAO
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Podemos dizer que apds a realizacdo do projeto com a equipe multiprofissional, o
usuario tera maior informacdo com enfoques diferentes sobre a hipertensdo arterial sistémica,
assim como as orientagdes podem possibilitar uma melhor adesdo ao programa terapéutico,
com a possibilidade da incorporacdo de habitos saudaveis de vida, isso com mudancas no
estilo de vida dos pacientes hipertensos, além de maior adesdo a atividade fisica e dieta.
Pretende se garantir que a populacdo conheca medidas para evitar esta doenga e suas

complicacdes.

Os resultados deste estudo contribuirdo na pratica profissional, por meio de
intervencdes na prevencao e o controle dos fatores de risco modificaveis para esta doenca que
hoje tira muitas vidas com suas complica¢bes no Brasil e no mundo todo com um Unico
objetivo melhorar a qualidade de vida dos hipertensos. As agdes centradas nos pacientes com
hipertensdo arterial sistémica (HAS) exigem uma equipe de salde multidisciplinar, com
atendimento integral, humanizado e de qualidade, incentivando a mudanca no estilo de vida

que tem fundamental importancia para o controle da doenca.



9. CRONOGRAMA
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2018

ATIVIDADES Fev. | Mar. | Abr. | Mai. | Jun. Jul. | Agos. | Set.
Elaboracéo do projeto X X X
Identificacdo da populagdo | X X X
Estudo da literatura X X X X X X X X
Aprovacao do projeto X
Estrategias e acOes X X X X
Anélise e discussdo dos X
resultados
Divulgacéo dos resultados

X
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10. RECURSOS NECESSARIOS

A investigacdo sera desenvolvida com a participacdo da equipe de saude, ACS.
Para concretizar o trabalho, teremos uma agenda de atendimentos especificos, que inclui
acompanhamento medico, odontoldgico e de enfermagem, atividades variadas e grupos

operativos.

Recursos

Humanos Quantidade

Médica 1

Enfermeira

Odontologista

1
1
Técnica de Enfermagem 2
Agentes Comunitarios de Saude 8

Recursos
Materiais Quantidade Custo
Calculadora 1 25 reais
Laptop de marca VIT 1 1500 reais
Folhas de carta do tipo 300 20 reais
Impressora a laser 1 500 reais
Canetas 6 12 reais
Cuadernos 2 20 reais
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APENDICES



APENDICE 1

CONSENTIMENTO INFORMADO

Prezado (a) Participante:

Eu(nome) fui convidado a participar de uma

investigacdo sobre os fatores de risco relacionados com a Hipertensdo Arterial Sistémica e
estilos de vida saudaveis, fui informado do objetivo que é prosseguido com ele e que vou ter
de responder a algumas questdes ,e que devo permanecer andnimo. Que os resultados nédo
serdo tomados publicos para fins que ndo sdo para o lucro assim que eu concordo em

participar em participar para o que eu assino este documento como prova de minha aceitacgéo.

Ipueiras, de de

Assinatura do paciente Assinatura do investigador



APENDICE 2

Questionario de avaliacéo do nivel de conhecimento dos fatores de riscos da
Hipertensdo Arterial Sistémica e os estilos de vida saudéaveis

Para o correto preenchimento do questionéario, leia cuidadosamente cada item e, em
seguida, marque com um X a opc¢do que melhor represente a sua resposta de acordo com a
valoragéo abaixo:

I: DADOS DE IDENTIFICACAO:

1. Qual e sua idade ?

2. Qual é o género ?
() Femenino () Masculino
1. CONHECIMENTOS DOS FATORES DE RISCO:

3. “Vocé conhece 0s fatores de risco da Hipertensao Arterial Sistémica (HAS)e como
prevenir 0s mesmos?

() Sim () Néo
4. Marque com um X os fatores de risco da HAS que vocé conhece .
() Obesidade ( ) Sexo
() Sedentarismo ( ) Raga
() Idade () Alcoolismo
() Tabagismo () Consumo de sal

5. Vocé conhece quais sdo os estilos de vida saudaveis que deve ter os portadores de
HAS?

( )Sim () Néo

6. Vocé conhece os habitos alimentares saudaveis para os portadores de HAS?

( ) Sim () Nao

7. Vocé conhece a importancia que tem a pratica regular da atividade fisica para os
portadores de HAS?

( )Sim () Néo



