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Resumo

Entre as diversas enfermidades que acometem o idoso, a Hipertensao Arterial se destaca
com uma prevaléncia que aumenta progressivamente com a idade. Seu tratamento e
controle representam desafios para todos os profissionais de salde. A doenca no idoso esta
intimamente relacionada com grande numero de eventos cardiovasculares e
consequentemente a menor sobrevida. Quando nao é tratado adequadamente, os idosos
tornam-se mais susceptiveis a doencas cardivasculares e essas constituem uma das
principais causas de morte entre os maiores de 60 anos. Avaliar a adequagao ao tratamento
na terceira idade implica adotar uma série de critérios de naturaleza bioldgica, psicoldgica, e
sociocultural. O presente estudo concentrou-se na baixa adesao ao tratamento de pacientes
hipertensos maiores de 60 anos, tendo como publico alvo os pacientes assistidos pela
Estratégia de Salde da Familia UBS Jardim Vitoria no municipio de Sao Paulo.
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Introducao

Um dos principais problemas de salde da medicina contemporanea em paises em
desenvolvimento sao as doencas cronicas em que a hipertensdo arterial merece destaque
pois esta associada a complicacdes graves como cardiopatia coronaria, doencas
cerebrovasculares e renais, aumentando a morbimortalidade(SOCIEDADE BRASILEIRA DE
CARDILOGIA, 2010); e acometendo principalmente os idosos(Zattar et al., 2013).

Estudos apontaram , na populacao brasileira, uma prevaléncia de HAS superior a 75% em
individuos acima de 70 anos (SOCIEDADE BRASILEIRA DE CARDIOLOGIA, 2010). A baixa
adesdo ao tratamento da hipertencao em idosos é um problema sério nas unidades de saude
, jd que muitos deles nao tem participacao nas atividades do grupo de HIPERDIA e
encontram-se com pressao descompensada, aumentando a risco de DCV, além da dificultade
em aderir ao tratamento, problema constantemente vivenciado pela equipe de PSF e causa
de muita preocupacao , ja que nao tém uma boa resposta terapéutica(DOURADO, C. S., et
al..2011).

Nesse contexto, a adesao ao tratamento da HAS em pacientes idosos representa um grande
desafio para a salde publica no Brasil. O termo adesao faz referéncia ou grau de
cumprimento das medidas terapéuticas indicadas, medicamentosas ou nao , com o objetivo
de manter a pressao arterial em niveis normais(TURI, B, C., et al..2013). E portanto um
desafio para todos os profissionais da salde, e de muita importancia da ESF no tratamento
da Hipertencao Arterial da populacao idosa, a fim de orientar, assistir dianosticar e tratar os
mesmos; assegurando-lhe o controle adequado da pressao arterial e porporcionando-lhes
uma qualidade de vida adequada.



Objetivos (Geral e Especificos)
Objetivo Geral:

Identificar os fatores que interferem e dificultam a adesao do idoso ao tratamento
farmacoldgico para Hipertensao Arterial na atencao primaria.

Especificos:

* Caracterizar a adesao do idoso ao tratamento farmacoldgico para Hipertensao Arterial.

* Descrever 0s principais elementos que interferem e dificultam a adesao ao tratamento da
Hipertensao Arterial pelo idoso.

* Ampliar as acoes educativas junto aos hipertensos considerando os fatores inerentes ao

pacientes .



Método

O projeto serd desenvolvido na UBS Jardim Vitoria no Municipio Sdo Paulo. O publico alvo do
sera composto por sujeitos hipertensos maiores de 60 anos, de ambos 0s sexos,
cadastrados e assistidos na unidade de saude.

Participarao da intervencao: agentes comunitarias de saude, administrativos, auxiliares de
enfermagem, uma farmacéutica, uma enfermeira e o médico da equipe.

Etapas:

1 - Identificacao dos riscos: Identificar os principais fatores de risco que influenciam o
aumento da adesao ao tratamento em pacientes idosos com Hipertensao Arterial através da
aplicacdo de um questionario elaborado pelo autor, pelas agentes comunitarias, durante as
visitas domicilires .

2 - Avaliacao dos dados e apresentacao ao gestor local: Todos os dados serao avaliados
e analizados pela equipe, para posteriormente apresentar a proposta ao gestor local da UBS.

3 - Capacitacao da equipe: Sera desenvolvida uma capacitacao de todos os profissionais da
equipe objetivando qualificar avaliacao clinica do paciente idoso com HTA e ampliar os
conhecimentos sobre adesao e tratamento farmacolégico.

4 - Educacao para saude: Sera incrementado grupos para atividades educativas na
UBS, com foco na informacao dos idosos e familiares sobre a Hipertensao arterial.

Avaliacao e Monitoramento: A avaliacao e monitoramento se dara pela reaplicacao do
instrumento (questionario desenvolvido pelo autor) que levantard o conhecimento do usuario
quanto ao plano terapéutico, nome dos medicamentos de uso continuo, posologia e praticas
de atividades fisica. Todos os sujeitos inscritos no Pl também serdo avaliados em relagao aos
niveis pressoricos.



Resultados Esperados

O projeto de intervencao fortalecerd as equipes multidiciplinares com a conscientizacao pela
equipe de saude na promocdo e prevencao da doenca; e acompanhar os pacientes idosos
portadores da Hipertensao Arterial atendidos na UBS. Espera-se que pelo menos 50% dos
pacientes conscientizem-se da importancia do controle e disminuicao dos riscos da HTA, ja
que o Pl ampliard o conhecimento sobre a doenca, assim como a sensibilizacao dos
pacientes sobre a importancia do cumprimento do tratamento farmacolégico para evitar
complicagdes; a inclusao dos familiares nos grupos facilitard o apoio a adesao, e que possam
ser chamados para ajudar a resolver situagdes-problema. O projeto sera realizado no prazo
de trés meses.
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