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1. INTRODUCAO

1.1. Identificacdo e apresentacao do problema

A Hipertensdo Arterial é caracterizada por uma elevacdo anormal da
presséo arterial, sendo considerada o principal fator de risco para as doengas
cardiovasculares, como o infarto do miocéardio e o acidente vascular cerebral.
Estas duas doencas s&o as principais causas de morte em nosso pais. @
Hipertensédo Arterial Sistémica (HAS) é um problema grave de saude publica no
Brasil e no mundo, como um dos principais fatores de risco cardiovascular, uma
das causas é a mudanca da cultura alimentar que traze problemas ja faz tempo
e agora mais que nunca, devido ao aumento de alimento industrializado com
concentrado de sustancias que altera a pressao arterial. (>

Com a expansao da cobertura através de convénios com farmacia
privadas pelo Aqui tem Farmacia Popular, a rede conta com mais de 23.102
farméacias conveniadas, além de 546 unidades préprias. Estas unidades estao
presentes em 3.742 cidades. Destas, 1.324 sdo de extrema pobreza. “Em 2011,
eram apenas 578 municipios cobertos” ¥

E claro que o adequado controle dos valores pressoricos arterial suporia
um impacto importante na prevencdo cardiovascular. N&o obstante s&o
numerosos 0s pacientes hipertensos com cardiopatia que, ainda atendemos na
UBS Cidade Nova Sao Miguel para receber tratamento, ndo estao
adequadamente controlados de acordo com nosso registro diario SIAB.

O trabalho que corresponde aos médicos clinicos ESF é enorme e
fundamental. Detecc¢do, diagnostico, tratamento, orientacdo e controle sdo as
ferramentas essenciais para esta luta.

A aérea pertencente a UBS Nova S&o Miguel, area 01, localizado na
Cidade nova Sao Miguel, zona leste da capital de S&o Paulo, apresenta:
pessoas cadastradas 3.969; familias cadastradas 1.123; usuarios hipertensos
cadastrados 654. Como médico do Programa Mais Médicos para o Brasil,
atuando como Médico da Familia observei que a hipertenséo arterial além de
ser diagnosticada a tempo, é primordial fazer acompanhamento periddico com
orientacdo nutricional e ajuda do grupo multidisciplinar do NASF, enfermeiros,
auxiliares e agentes de saude.

A maior populacéo é idosa na cidade nova sdo Miguel, “nosso indicador
de monitoramento do SIAB no més de setembro 2014 indica ter hipertensos
cadastrados 2.504, hipertensos acompanhados 2.395 equivale a 95.65% de
cobertura” ®.

Pacientes entre 30 a 60 anos temos observado ser uma populagéo mais
acessivel tanto na parte de comparecimento ao atendimento médico como na
prevencdo por parte de todo nossa equipe de saude da area 1 e NASF, a
populacdo restante que também tem nossa atencdo tanto na parte medica
como assistencial, geralmente sdo jovens desinteressados e 0s pacientes mais
idosos dependente de outras pessoas como filhos, netos o cuidadores que
para este estudo ndo foram incluidos ja que pertencem a outro tipo de estudo
gue avaliam outras variavel.



Nesta area identifiquei que tem muitos pacientes hipertensos que nao
tem a informacdo adequada sobre a doenca HAS e seus efeitos secundarios,
nem da importancia de um acompanhamento periodico.

A importancia deste projeto € reduzir os riscos de doencas
cardiovasculares como consequéncia da hipertensdo, tendo como estratégia
principalmente a nutricdo como controle da hipertensao.

O médico tem a obrigacdo de falar para o paciente a importancia da
adequada alimentacado e orientar a fazer um acompanhamento integral com a
(Nutricionista, enfermeiro, psicologo, etc.) e desta forma orientar o paciente
sobre os alimentos indicados e néo indicados, procurando melhoria no estilo de
vida para seu bem-estar e desta forma ir encaminhando a luta contra a
hipertenséo e seus efeitos cardiovasculares.

Sera bom conhecer os habitos alimentares e o perfil s6cio-demogréafico dos
pacientes hipertensos, a fim de propor estratégias que visem ao controle e/ou a
prevencdo dos fatores de risco e, consequentemente, das complicacfes
cardiovasculares®

A reeducacdo alimentar deve ser feita de forma gradual e séria.
N&o precisara fazer uma mudanca drastica em seu cardapio da noite para o
dia, em vez disso, se recomenda que o processo se dé da seguinte forma (:

a) Conhecer o que estd comendo
b) Escolher os alimentos

Reduzir ao maximo possivel o consumo de soédio, segundo a OMS
(Organizacao Mundial da Saude) o consumo diario de sddio deve ser de 2,4
gramas ou seja 5 gramas de sal de cozinha ©.



1.2. Justificativa

Atualmente a hipertensdo e uma doenca em ascensao e as suas
consequéncias cardiovasculares deixam sequelas com risco de morte e
diminuicado da qualidade de vida, € assim que a prevencéao, controle oportuno e
uma dieta saudavel pode ajudar a diminuir os riscos de doencas
cardiovasculares por HAS. ©.

Segundo o Portal Brasil publicado em 26 de abril de dois mil e doze sé
13% dos hipertensos seguem uma dieta para controle da pressao, pelo que,
tendo uma cobertura de 95.65% de hipertensos na minha area na cidade Nova
Séao Miguel poderiamos diminuir as doencas cardiovasculares ocasionadas por
HAS, melhorar a vida dos meus pacientes, informando-os melhor sobre a sua
doenca e o estilo vida que devem levar. ©.

2. OBJETIVOS

2.1. Objetivo geral
o Controle da HAS para diminuir a incidéncia de doencas cardiovasculares

por meio de reeducacédo Alimentar.

2.2. Objetivos especificos

o Orientar ao paciente sobre a importancia da adequada alimentagéo para
controle da HAS.
o Incentivar os controles periddicos de Presséo Arterial.

o Melhorar a qualidade de vida do paciente Hipertenso.



3. METODOLOGIA

3.1. Cenario da intervencdao

O cenario sera na UBS NOVA SAO MIGUEL, cidade de S&o Paulo a
todos os pacientes com HAS entre os 30 e 60 anos de idade.

3.2. Sujeitos envolvidos no beneficio da intervencéo

Os sujeitos envolvidos serdo todos aqueles cadastrados com diagnostico
de HAS na faixa etéria entre os 30 e 60 anos na minha equipe.

3.3. Estratégias e acbes

Tendo em conta que a maioria dos pacientes destas areas sao pessoas
que trabalham o dia todo, por serem regibes com restricbes econdmicas,
sociais e de saude ndo e possivel fazer uma convocacéao para falar do tema, a
proposta seria continua e permanente até alcancar melhoras que nao se verao
nesse momento, mas a longo tempo.

Aproveitar os dias que tem grupos com a Nutricionista as tercas e
quintas feiras no Saldo Principal da Igreja Congregacional Hermon, localizado
na frente ao Posto de Saude das 15:00 a 16:00 (60minutos) onde participam 0s
pacientes que sao orientados na consulta medica o pelo pessoal de salde do
Nnosso posto a participar de estas aulas de Orientacdo Nutricional para iniciar
uma reeducacao Alimentar. Os temas Abordados séo:

- Que é a Reeducacéo Alimentar

- Como Organizar a Geladeira

- Diério Alimentar Habitual

- Dinamicas Com Figuras

- Temperos Naturais

- Receitas Saudaveis



Fazer durante estes encontros uma avaliacdo de satisfacdo com
perguntas fechadas para avaliacdo das aulas de orientacdo a todo paciente
com HAS, pesquisando se eles estdo a vontade com as reunides e alem de
isso fazer questdo deles participarem com sugestdes, ideias sobre temas do

Seu interes ou preocupacao sobre a HAS.

3.4. Avaliacdo e monitoramento:

- Reunido Quinquenal para Avaliacdo dos Resultados nas Aulas de
Nutricdo e os participantes.

- Nas Consultas medicas preguntar sobre o parecer das Aulas de Nutricdo
e a melhora da sua saude.

-realizar em cada consulta avaliagbes comparativas sobre a evolucdo dos

pacientes.



4. RESULTADOS ESPERADOS:

Os resultados esperados estdo baseados principalmente na reducéo alimentar,

mediante uma equipe integral (medico, nutricionista, enfermeiros, etc.) para:

1. Diminuir o porcentagem dos hipertensos por meio de uma orientacéo
adequada.

2. Informar aos pacientes sobre sua doenca e seus efeitos colaterais desta,
para que eles sejam cientes do porque precisam mudar seus habitos
alimenticios y além disso uma mudanca de estilo de vida.

3. Com todo criar uma consciéncia entre os pacientes hipertensos, para
que no futuro eles tenham uma melhor qualidade de vida, baseada

numa boa alimentacao, bons habitos e controle regular.



5. CRONOGRAMA

Atividades

08/14

09/14

10/14

11/14

12/14

01/15

02/15

03/14

04/15

05/15

Identificagdo do Problema

Elaboracéo do Projeto de Intervencéo

Aprovacao do projeto

Estudo da Literatura

x| X[ X

Coleta de dados

Discussao e Analise dos Resultados

Revisao Final e Digitacao

Entrega do Trabalho Final

Socializacdo do Trabalho




6. REFERENCIAS

1. Como prevenir a hipertenséo Arterial;, Matéria Editado na Ter, 15 de Marco de
2011 [ internet] Brasil, Portal do coracédo, URL disponivel :
http://portaldocoracao.uol.com.br/hipertenso-arterial/como-prevenir-a-
hipertenso-arterial

2. Sociedade Brasileira de Hipertenséo [internet] Nova York; Universidade do
estado Nova York, Suécia : instituto Karolinska 2014.URL disponivel :
http://www.sbh.org.br/geral/noticias.asp?id=69

3. Cadernos de Atencgéo Bésica Hipertensdo Arterial Sistémica; Ministério da
saude do Brasil, [internet] . 2006 . URL disponivel:
http://dab.saude.gov.br/docs/publicacoes/cadernos ab/abcadl5.pdf

4. Hipertensao atinge ao 24,3 % da Populacao Adulta. [ internet] Brasil. Portal
Brasil. Ministério da saude 2013. URL disponivel:
http://www.brasil.gov.br/saude/2013/11/hipertensao-atinge-24-3-da-populacao-
adulta

5.Marti B.F, Arribas Y.F, Moreu B. J, Alvares C.J.L, Almeria V.C, Jimenez B.L.J.
Monocardio Hipertension Arterial ( Monocardio Hipertensédo Arterial) Madrid :
Aula Medica Ediciones, 2003, 4.:3.

6. Perfil nutricional de hipertensos acompanhados pelo Hiperdia em Unidade
Bésica de Saude de cidade paranaense; Jaqueline Piatil , Claudia Regina
Felicetti2 , Adriana Cruz Lopes; Rev Bras Hipertens vol.16(2):123-129, 2009:
http://departamentos.cardiol.br/dha/revista/16-2/14-perfil.pdf

7. REEDUCACAO ALIMENTAR; Clinica Paris - Dr. Danny Cesar; Tratamentos;
Reeducagdao: http://www.clinicaparis.com.br/tratamentos/reeducacao-alimentar/
8. Dieta Alimentar; Controlar a Hipertensdo Arterial; Documento tirado da
Revista Francesa (Santé Revue): http://dieta-
alimentar.blogspot.com.br/2013/11/dica-alimentar-hipertensao-arterial.html

9. Apenas 13% dos Hipertensos Seguem a Dieta para Controlar a Pressao,
Portal Brasil; SAUDE [Internet] 2012. URL disponivel:
http://www.brasil.gov.br/saude/2012/04/apenas-13-dos-hipertensos-sequem-
dieta-para-controlar-a-pressao

10. Nova Imagem llustrativa da Piramide Alimentar; M.D.; Dr. P.H.D. Walter C.
Willett; chefe do departamento de nutricdo da Harvard School of Public Health

e professor de medicina da Harvard Medical School.

10


http://www.sbh.org.br/geral/noticias.asp?id=69
http://dab.saude.gov.br/docs/publicacoes/cadernos_ab/abcad15.pdf
http://www.brasil.gov.br/saude/2013/11/hipertensao-atinge-24-3-da-populacao-adulta
http://www.brasil.gov.br/saude/2013/11/hipertensao-atinge-24-3-da-populacao-adulta
http://departamentos.cardiol.br/dha/revista/16-2/14-perfil.pdf
http://www.clinicaparis.com.br/
http://www.clinicaparis.com.br/tratamentos/
http://www.clinicaparis.com.br/tratamentos/reeducacao-alimentar/
http://dieta-alimentar.blogspot.com.br/2013/11/dica-alimentar-hipertensao-arterial.html
http://dieta-alimentar.blogspot.com.br/2013/11/dica-alimentar-hipertensao-arterial.html
http://www.brasil.gov.br/saude/2012/04/apenas-13-dos-hipertensos-seguem-dieta-para-controlar-a-pressao
http://www.brasil.gov.br/saude/2012/04/apenas-13-dos-hipertensos-seguem-dieta-para-controlar-a-pressao

Anexo 1

NOVA PIRAMIDE ALIMENTAR
0 novo conceito de alimentacao saudavel (walter C. willett)

Aguicares, Doces, Cereals Refinados,
Manteigas, Carnes Vermelhas Batata e Refrigerantes
Excessivos em Gordura ¢ Colorias Ricos em Colorias / Baixos em Nutrientes

Consuma esporadicamente Consuma esporadicamente

A

Lacticinios ou suplementagdo de calcio
Ricos em Proteinas e Calcio
(opte por produtos magros)

Consuma 1 a 2 vezes ao dia

Peixes, Ovos, Aves e Marisco
Akcool Ricos em Proteinas e em Gordura
Rico em calorias ' (retire as gorduras visiveis sempre que possivel)
(prefira o vinho tinto) Consuma 0 a 2 vezes ao dia
Consuma com moderagio
Leguminosas, Legumes e Oleaginosas
Ricos em Vitaminas ¢ fibra
B Consuma 123 vezes ao dia
Vegetais Frutos
Ricos em Vitaminas e fibra Ricos em Vitaminas e fibra
(3 variedades diferentes por refeicio) (sempre que possivel,coma com casca)

Consuma em abundancia Consuma 2 a 3 vezes ao dia

Cereais Integrais (Pio, arroz, massa...) Azeite, Oleos Vegetais
Ricos em fibra (canola, soja, milho, girassol, amendoim e outro)
(consulte s tabelas nutricionais das embalagens) filcos em Gordura Poliinsaturada
Consuma na maloria das refeicoes Consuma na maioria das refeicoes
Agua e exercicios didrios
Tantos quanto quiser



