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RESUMO

As doencgas cardiovasculares sdo a principais causa de mortalidade do Brasil e a
Hipertensdo Arterial € um dos mais importantes problemas enfrentados pelos
profissionais que atuam na atencdo primaria de saude. Apesar de sua elevada
prevaléncia e de suas seérias consequéncias, ainda persiste uma resisténcia dos
pacientes a adesado ao tratamento. O objetivo do trabalho realizado foi elaborar uma
proposta de intervencdo para aumentar a cooperacao dos hipertensos ao tratamento
na ESF Vila Recreio, bairro Teresopolis, municipio Betim-MG. Para a construcéo da
proposta de intervencao realizou-se um levantamento bibliografico sobre o tema
junto as bases de dados informatizadas da biblioteca virtual em saude (BVS) e
realizou-se o diagnostico da instituicdo, para conhecer os fatores que dificultam a
adeséao ao tratamento da hipertencdo arterial. Com base nas informac¢des adquiridas
foi elaborada a proposta de intervengdo visando sistematizar o atendimento ao
hipertenso com ac¢les voltadas para promocado e prevencao de complicacdes.
Acreditamos que a implementacdo dessa proposta de intervencéo podera melhorar a
cooperacao dos pacientes hipertensos ao tratamento, minimizando seu impacto
sobre o aparecimento de complicagbes cardiovasculares.

Palavras-chave: hipertenséo arterial, cooperacdo do paciente, adecao ao
tratamento, equipe de saude da familia.
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RESUMEN

Las enfermidades cardiovasculares son las principales causa de mortalidad en Brasil
y la Hipertension Arterial es uno de los mas importantes problemas enfrentados por
los profesionales que actian em la atencion primaria de salid. A pesar de su
elevada prevalencia y de su seria consecuencia, todavia persiste uma resistencia de
los pacientes a adherirse al tratamento.El objetivo de este trabajo fue elaborar uma
propuesta de intervencion para aumentar la colaboracién de los hipertensos al
tratamento en el ESF Vila Recreio, barrio Teresépolis, municipio Betim-MG. Para la
construccion de esta propuesta de intervencion se realizé un levantamiento
bibliografico del tema junto a las bases de datos informatizados de la biblioteca
virtual de saliud (BVS) y se hizo el diagnostico de la institucion para conocer los
factores que dificultan la adhesion al tratamento de la hipertension arterial. Sobre la
base de las informaciones adquiridas fue elaborada la propuesta de intervencion con
el proposito de sistematizar la atencion de los hipertensos con acciones dirigidas a la
promocion y prevencion de conplicaciones. Creemos que la aplicacion de esta
propuesta de intervencion puede mejorar la cooperacion de los pacientes
hipertensos al tratamento, minimizando su impacto en la aparicion de
complicaciones cardiovasculares.

Palabras claves: hipertension arterial, cooperacion de los pacientes, adhesion al
tratamiento, equipo de salud de la familia.
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APS

CBO

COPASA

HIPERDIA

SUS

UBS

LISTA DE ABREVIATURAS E SIGLAS

Agente Comunitario de Saude
Atencédo Priméaria em Saude
Caodigo Brasileiro de Ocupacdes

Companhia de Agua e Saneamento

Sistema de Cadastramento e Acompanhamento de Hipertensos e
Diabéticos

Sistema Unico de Saude

Unidade Basica da Saude
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1 INTRODUCAO

As informacdes referentes ao municipio de Betim descritas abaixo foram extraidas
do Plano Municipal de Saude 2010-2013 (BETIM, 2010) e do Censo 2010 (IBGE,
2010).

1.1 identificagdo do municipio

Localizacdo em relagdo a capital do estado e outros pontos geograficos

interessantes:

O municipio Betim encontra-se localizado a sudoeste da capital Belo Horizonte.
A distancia em linha reta entre Betim e Belo Horizonte € de 27.8 km, mas a distancia
de conducdo € 31 km. Tem como prefeito Carlaile Pedrosa, eleito em 2012 e
administra a cidade desde 01/01/2013. A camara de vereadores tem 23 vereadores,
também eleitos nesta data. A prefeitura municipal € nomeada como Centro
Administrativo Jodo Paulo Il e esta localizada na Rua Para de Minas, 640, Bairro
Brasiléia — Betim/MG — CEP. 32600-412. Telefone: 3512-3000. A gestdo municipal
é dividida em 14 Secretarias, dentro as quais esta a Secretaria Municipal de Saude.
Em maio de 2015 esta designado como Secretario Municipal de Saude o Dr. Mauro
Reis e o0 Secretéario adjunto € Junio de Araujo Alves.

De acordo com dados censitarios do Instituto Brasileiro de Geografia e
Estatistica a populagdo betinense atual € em média de 378.089 habitantes
(IBGE/2010). A populacéo estimada para 2014 é de 412.003 habitantes (IBGE/2014)

Criacdo do municipio:

Segundo o Dossié de Bem Cultural Imaterial da Fundac&o Artisitco-Cultural de
Betim, (BETIM, 2015), a cidade nasceu como parada para descanso dos

bandeirantes de S&o Paulo que vinham a Pitangui, no periodo do colonial (século
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XVIII), momento em que se vivia o0 auge do ciclo do outro. Betim servia de passagem
e pousada de tropeiros. O sertanista Joseph Rodrigues Betim, que deu origem ao

nome da cidade, emancipada em 1938, chegou aqui em 1711.

A vocacéao fabril sempre foi presente desde meados do século XIX, a maior atividade
praticada era a fabril (fiandeiras), correspondendo a 11% da populacdo da época.
Em 1940, comecaram a se instalar as primeiras industrias no municipio, ligadas a
constituicdo do Parque Siderurgico Nacional: Ceramica Saffran (1942), Ikera (1945),
Ceramica Minas Gerais (1947).

Betim apresenta uma oferta privilegiada de infra-estrutura, passando a ser um
atrativo para industrias. Na década de 1950, o planejamento estadual destinou a
Betim duas outras funcbes econdmicas: a industrializacdo de base, representada
pelas siderurgicas, e a producdo de alimentos para o abastecimento local. Nos
altimos anos a industria se diversifica obtendo um poélo petroguimico através da
Refinaria Gabriel Passos e p6lo automotivo (FIAT). Atualmente o municipio tem 302
anos de existéncia, Betim no século XXI se consolida como uma das mais

importantes cidades do cenario Mineiro e Nacional. (BETIM, 2015)

Descricao do municipio:

Segundo a Wikipedia, ( 2015), Betim integra a Regido Metropolitana de Belo
Horizonte,sendo considerada a 52 maior cidade do estado e uma das 50 maiores
cidades do Brasil. As rodovias MG-060, MG-050, BR-381, BR-040, BR-262,

cortam a cidade. Os municipios que fazem divisa sao

Contagem, Esmeraldas, lgarapée, lbirité, Sdo Joaquim de Bicas, Mario Campos. Os
rios que banham o municipio sdo Rio Paraopeba, Rio Betim e Riacho das areias. E
divida em sete regides administrativas: Alterosas, Centro, Citrolandia, Imbirucgu,
Norte, PTB e Teresopdlis.

Aspectos Geogréaficos:

Area: 342.846 km2.
Vegetacao: Cerrado e Mata Atlantica.
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Densidade demogréfica: 1123,91 hab/km2.
Altitude: 860m

Clima: tropical de altitude.

Latitude: -19° 58' 04"

Longitude: -44° 11' 54'

Concentracao Habitacional segundo o IBGE (2010):

Populacao Urbana: 375.331 (99.27%)
Populacao Rural: 2.758 (0.73%)

Numero aproximado de Domicilios e Familias:

Segundo dados do IBGE (2010) Betim possui 85 Domicilios coletivos, sendo
que destes 39 possuem morador e 39 ndo possuem morador. 12.207 domicilios
particulares ndo ocupados, sendo 3.398 de uso ocasional e 8.809 vagos. 112.693
domicilios particulares ocupados. No ultimo censo realizado pelo IBGE (2010) foram
encontrados 111.056 domicilios particulares ocupados; em 1.637 nao se realizou

entrevista.

Aspectos Socioecondémicos:

Indicadores:

Produto Interno Bruto (PIB) Per Capita a precos correntes-2011: R$ 73.220,40
(IBGE, 2014).

Segundo o Atlas de Desenvolvimento Humano, (2015), o indice de
desenvolvimento humano municipal em 2010 foi de (IDHM): 0,749, considerado
alto, (IDHM entre 0,7 e 0,799).

Renda familiar:
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A renda per capita média de Betim cresceu 109,87% nas Ultimas duas décadas,
passando de R$314,74 em 1991 para R$412,88 em 2000 e R$660,56 em 2010. A
taxa média anual de crescimento foi de 31,18% no primeiro periodo e 59,99% no
segundo. A extrema pobreza (medida pela propor¢cdo de pessoas com renda
domiciliar per capita inferior a R$ 70,00, em reais de agosto de 2010) passou de
12,17% em 1991 para 6,02% em 2000 e para 1,58% em 2010. O indice de Gini,
passou de 0,53, em 1991, para 0,50, em 2000, e para 0,47, em 2010. (ATLAS
DESENVOLVIMENTO HUMANO, 2015).

Abastecimento de Agua

Segundo levantamento elaborado a partir dos dados do Sistema de Informacao da
Atencdo Basica (SIAB) do Ministério da Saude (DATASUS/SIAB, 2013) gerados a
partir do trabalho das equipes de Saude da Familia e Agentes Comunitarios de
Saude, que fazem o cadastramento das familias e identificam a situacdo de
saneamento e moradiao calculo da taxa ou percentual de domicilios com e sem rede
de abastecimento de agua é como se segue:

Familias com rede de abastecimento: 98.5%

Familias com outros meios: 4.1%

Familias com poco/nascente: 1.0%

A 4gua tratada é um produto industrial que exige altos investimentos para a sua
produgdo, reservagao, distribuicAo e controle de qualidade. Para garantir sua
quantidade e qualidade dentro dos padrdes estabelecidos pela Organizacdo Mundial
de Saude - OMS exerce um rigoroso controle e investe em programas de

preservacdo dos mananciais de onde a agua é retirada para abastecimento publico.

Recolhimento de Esgoto por Rede Publica:

Segundo levantamento elaborado a partir dos dados do Sistema de Informacao da Atencéo
Basica (SIAB) do Ministério da Saude. Os dados do SIAB, por sua vez, sdo gerados a partir
do trabalho das equipes de Saude da Familia e Agentes Comunitarios de Saude, que

fazem o cadastramento das familias e identificam a situacdo de saneamento e moradia, 0
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calculo da taxa ou percentual de domicilios com e sem sistema de esgoto é como se

segue:

Familias com rede de esgoto: 87.3%
Familias com esgoto a céu aberto: 1.8%
Familias com esgoto por fossa: 11.0%
Fonte DATASUS/SIAB 2013

Principais atividades econdémicas

Segundo o site do servico Nacional do Comércio, SENAC (2015), o setor industrial é
o de maior relevancia em Betim, sendo ocupado pela maior parte da populacao -

23.985 pessoas.

No setor agropecuario, de extracdo vegetal e pesca se concentram 1.352 pessoas.
O setor de Comércio de Mercadorias é ocupado por 6.908 pessoas.

No setor de Transporte e Comunicacdo se concentram 4.195 pessoas. 22.098
pessoas executam outros servigos, em um total de 58.538 pessoas economicamente

ativas

.Os principais produtos agricolas sdo: amendoim (em casca), arroz em casca
sequeiro, arroz em varzea Umida, banana, cana-de-acucar, café, feijdo, laranja,
mandioca, milho e: tomate (de mesa). (SENAC, 2015)

ASPECTOS DEMOGRAFICOS:
Quadro 1 Populacédo residente por faixa etaria e sexo, BETIM, 2015,

Faixa Etéria Masculino Feminino Total
Menor 1 4,135 3.958 8.093
la4 16.725 16.032 32.757
5a9 20.775 20.074 40.849
10a 14 20.347 19.568 39.915
15a19 20.904 20.224 41.128
20a 29 43.650 44.017 87.667
30a39 38.735 37.983 76.718
40a 49 27.418 28.546 55.964
50 a 59 16.574 17.350 33.924
60 a 69 6.815 7.785 14.600

ESF Vila Recreio, bairro Teresépolis, municipio Betim-MG. 14



70a79 3.009 4.284 7.293

80e+ 1.054 1.787 2.841
Ignorada - - -
Total 220.141 221.608 441.749

Fonte: BRASIL, 2015.

Quadro 2 Piramide por idade e sexo dos habitantes de BETIM, 2015,

Piramide Etéaria, 2009

80e+

70a19

60 p 69

50 a 59

@ Masculino
40 a 49 |

OFeminino

| 30a39 |

20a29

Faixa Etéria (anos)

10a19

0a9
T T

15 10 5 0 5 10 15

Percentual da Populacéo

Fonte:BRASIL, 2015

ALGUNS INDICADORES:

Taxa de crescimento anual: Crescimento de 2.12% ao ano em 2010 e
Densidade demografica: 1.102,80 habitantes por km2 (IBGE 2014).

Taxa de Escolarizacao:

Segundo dados da Pesquisa Nacional por Amostra de Domicilios (PNAD),
divulgada em setembro de 2013, 98,2% das criancas brasileiras de 6 a 14 anos
frequentaram a escola em 2012. O mesmo estudo relata que a taxa de
escolarizacdo das criancas de 5 e 6 anos chegou a atingir 92%, sendo que a dez

anos atras (2002), somente 77,2% das criancas com esta idade estavam na escola.
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Houve queda do percentual de criancas e adolescentes entre 4 e 17 anos que nao
frequentam a escola no Brasil, 4,8% de 2012 em relagéo a 2011.

O percentual de jovens de 15 a 17 anos frequentando a escola em 2012 foi
de 84,1% da populacéo nessa faixa etaria. Dos 10,4 milhdes de jovens dessa idade,

8,7 milhdes estédo na escola. (INEP, ,2014),no municipio de Betim em 2013.

SISTEMA UNICO DE SAUDE

Para o Ministério da Saude 90% da populagédo brasileira é, de algum modo,
usuaria do SUS e 28,6% da populacdo € usuéria exclusiva do SUS. Outros 61,5%
usam o SUS em algum outro sistema de atencdo, como vigilancia sanitaria por

exemplo. Somente 8,7% da populacéo nao utilizam o SUS. (BRASIL, 2003).

A Secretaria de Municipal de Saude de Betim Saude, gerente do SUS
Betim, se apresenta com as seguintes diretorias/coordenadorias, e respectivos

coordenadores:

Diretoria de Vigilancia & Saude - Cleri Xavier Santos Rezende;

Diretoria de Gestéo Estratégica e Participativa - Claudio Alves de Carvalho;
Diretoria de Educacédo em Saude - Joyce Pedrosa de Oliveira Silva Andrade;
Diretoria de Regulacdo Controle e Avaliacao - Wesley Vieira Andrade;
Diretoria Operacional - Ana Maria Ragazzi;

Coordenadoria de Planejamento e Gestao - Euzi Alves Cruz;

Coordenadoria de Suprimentos - Marlene Dias Teixeira;

© N o 0o Bk~ WD PRE

Coordenadoria de Unidade de Atendimento Moével de Urgéncia — Dr. Adriano
Faustino de Figueiredo;
9. Coordenadoria Administrativa - Andréa Cristina Brandao.

Programa de Saude da Familia

Em Betim 0 acesso a saude inicia-se a partir da atencao basica que se constitui

por 8 Unidade Béasicas com Saude da Familia (UBSFs) e 18 Unidade Basicas de
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Saude (UBSs). Estas unidades sdo o local onde o usuario recebe o primeiro
atendimento, e ainda, sdo responsaveis pela prevencdo e tratamento de doencas.
Para isso, ha programas direcionados a Hipertensdo e Diabetes, Tuberculose e
Hanseniase, Saude do ldoso, Saude da Mulher e gestantes, Criancas, Assisténcia
Farmacéutica, Saude Mental e Saude Bucal. Por meio desses programas, da
atuacdo da equipe médica, farmacéutica, de enfermagem e de assisténcia social e
ainda pelos agentes comunitarios sdo desenvolvidas as acfes de promocédo e

recuperacao da saude.

A Estratégia de Saude da Familia esta incluida na atencéo basica e presente
em 30% das unidades. A primeira unidade de Betim foi implantada em 2004, no
bairro Cruzeiro do Sul. Cada equipe de saude da familia fica responsavel por
atender uma populacdo de 4.000 usuarios, em um territério definido na cidade,
diagnosticando os principais problemas de saude das comunidades e tracando
estratégias especificas para todas as regides. A abordagem do usuario € realizada
dentro da familia e da comunidade por uma equipe interdisciplinar. Anteriormente a
criagdo da ESF no municipio, se deu a atuacdo dos agentes comunitarios. A equipe
€ composta por medico generalista, enfermeiros, técnicos e auxiliares de

enfermagem e de seis a 10 agentes comunitarios de Saude.

Sistema de referéncia e Contra-referéncia

Saude Mental

E oferecido atendimento e acompanhamento para pessoas que vivem com
sofrimento mental, através dos Centros de Referéncia em Saude Mental (Cersams)
e 0 Centro de Referénciaem Saude Mental Infantil (Cersami). Em o sistema
manicomial ndo é aderido, o paciente nao fica internado por tempo indeterminado e
frequenta o Centro de Convivéncia Estacdo dos Sonhos e grupos nos centros de
referéncia, onde participa de terapias e oficinas de geragdo de emprego e renda.
Segue as unidades com endereco:

Cersam Betim Central Rua Cobnego Domingos Martins, 243, Centro.

Funcionamento: 24 horas;
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CersamCitrolandiaRua Professor Antonio Aleixo, 04, Citrolandia. Funcionamento:
segunda a sexta-feira, de 8h as 18h;

Cersam TeresoOpolisRua Braunas, 50, Jardim Teresopolis. Funcionamento:
segunda a domingo, de 8h as 18h

CersamiRua Araguaia, 276, Brasiléia. Funcionamento: segunda a sexta-feira, de 8h
as 18h;

Centro de Convivéncia Estacdo dos SonhosRua Santa Cruz, 400, Centro.

Funcionamento: segunda a sexta-feira, 8h as 18h

Centro de Referéncia em Reabilitacdo Anderson Gomes de Freitas

Oferece m tratamento humanizado e resolutivo de reabilitacdo com qualidade
para pacientes. Possui uma equipe multidisciplinar composta por profissionais entre
fisioterapeutas, terapeutas ocupacionais, assistentes sociais, enfermeiros, técnicos
de enfermagem, estagiarios diversos, auxiliares administrativos e agentes de
higienizacdo, que garantem atendimento humanizado e resolutivo a 250 pessoas por
dia. Para ser atendido, o usuario deve consultar na Unidade Basica de Saude (UBS)
mais proxima de sua casa e, entdo, ser encaminhado para o0 CRR.
Funcionamento: segunda a sexta-feira, da 7h as 18h, Endereco: Av. Bandeirantes,
300, Vila Recreio - Betim/MG. Telefone: 3595-8577

Centro de Referéncia em Especialidades Divino Ferreira Braga

Possui especialistas de diversas areas. Atende demanda de especialidades
gue sdo encaminhadas por meio das UBS e agendadas através da Diretoria de
Regulacdo. Oferece as seguintes especialidades: Alergologia; Angiologia;
Cardiologia adulto e infantil; Dermatologia; Biopsia de pele; Lipodistrofia facial;,
Endocrinologia adulto e infantil; Fonoaudiologia; Gastrenterologia adulto e infantil;
Geriatria; Ginecologia; Cirurgia de alta frequéncia para tratamento de leséo inicial de
colo utero; Hematologia;, Homeopatia; Mastologia; Biopsia de mama; Nefrologia

adulto e infantil; Neurologia adulto e infantil; Oftalmologia; Otorrinolaringologia;
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Prétese auditiva; Implante coclear; Ortopedia adulto e infantil; Pneumologia adulto e
infantil; Proctologia; Pré-natal de alto risco; Reumatologia; Urologia; Nutric&o.

O Centro de Referéncia conta ainda com Servico de Acompanhamento de
Recém Nascido de Alto Risco- Serenar - que faz o acompanhamento dos bebés
prematuros, apos receberem alta da Neonatologia. Estes sdo encaminhados pelas
unidades de saude ou pela maternidade. As criancas sao assistidas pela equipe
médica até completarem dois anos. Funcionamento: segunda-feira a sexta-feira, de
7h as 19h Endereco: Av. Juiz Marco Tdulio Isaac, 1500, Chacara. Telefone: 3531-
1416

CEREST - Centro de Referéncia Regional em Saude do Trabalhador

Inaugurado em 1995, o Centro de Referéncia Regional em Saude do
Trabalhador (Cerest) recebeu sede prépria, em julho de 2010, aumentando sua
capacidade de atendimentos realizados anualmente de 900 para cerca de 2 mil.

Além disso, a mudanca possibilitou 0 aumento dos servigos ofertados.

Os novos servicos sdo: realizacdo de exame para diagnéstico de asma
ocupacional; capacitacéo e avaliacdo do trabalhador com suspeita de PAIR (Perda
Auditiva Induzida por Ruido); vigilancia em Saude do Trabalhador Rural em parceria
com o CEREST/Estadual para Betim e Microrregido; suporte técnico nas acdes de
Vigilancia em Saude do Trabalhador nas empresas de Betim; grupo para
trabalhadores expostos ao ruido e capacitacdo de profissionais das empresas do
ramo de plasticos sobre os riscos presentes neste ambiente de trabalho e as formas
de minimiza-los; preparacdo de "Retorno ao Trabalho"; criagcdo e implementacdo da
ficha de "Investigacédo de Acidentes Fatais"; busca ativa na GRT (Geréncia Regional
do Trabalho) de agravos a saude do trabalhador notificaveis no SINAN;
encaminhamento ao INSS de trabalhador segurado para confeccdo de Ortese e
prétese, visando o retorno ao trabalho. Funcionamento: segunda-feira a sexta-feira,
das 8h as 18h Endereco: Avenida Solimdes, 444 - Brasiléia. Telefone: 3531-3799

SEPADI - Servi¢co de Prevencao e Assisténcia a Doencas infecciosas
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O SEPADI, inaugurado em junho de 2008, funciona no Centro de
Referénciaem Especialidades Divino Ferreira Braga, atende mensalmente cerca de
1.500 usuarios, que vao para as mais diversas finalidades: consultas com
infectologistas, psicologos, assistentes sociais, dispensacdo de medicamentos e
preservativos, palestras e oficinas. O SEPADI unifica 0s servicos de prevencao e
assisténcia as doencas infectocontagiosas que antes eram realizados em locais

separados.

O SAE (Servigo de Assisténcia Especializada) oferece tratamento médico e
farmacolégico aos pacientes enquanto o CTA (Centro de Testagem e
Aconselhamento) oferece palestras para instruir e esclarecer duvidas, além de
realizar o teste para HIV/AIDS, Hepatites B e C e Sifilis, de forma sigilosa e
confidencial.

Sao atendidos também vitimas de acidentes com material biolégico e perfuro
cortantes, mulheres e criancas vitimas de abuso sexual, rubéola e toxoplasmose
congénitas e outros casos de doencas infecciosas que o0s profissionais das
Unidades Basicas de Saude indicar para tratamento com infectologista. Ha ainda a
ADT (Atencao Domiciliar Terapéutica) que atende pessoas que vivem com HIV/AIDS
em domicilio. Funcionamento: segunda-feira a sexta-feira, das 8h as 18h.
Endereco: Av. Edméia Matos Lazzarotti, 1500, Chacara. Telefone: 3531-6445

Jodo Pipoca - Centro de Tratamento de Lesdes

O Centro de Tratamento de Lesbes Jodo Batista Costa (Jodo Pipoca), nome
gue homenageia um antigo interno da Col6nia Santa Isabel foi criado através de
uma parceria entre a prefeitura e a Fundacédo Hospitalar do Estado de Minas Gerais
(Fhemig). Sé&o atendidos casos de lesdes de maior complexidade, como as
originadas pela hanseniase e curativos de feridas consideradas mais complicadas,
como as que nao cicatrizam. Funcionamento: segunda-feira a sexta-feira, das 7h as
16hEndereco: Emilio Ribas, s/n°, Colonia Santa Isabel. Telefone: 3530-6161
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CISMEP - Consorcio Intermunicipal de Saude do Médio Paraopeba
Trata-se de um consorcio publico de municipios que objetiva desenvolver, em
conjunto, acdes e servicos que possam atuar na assisténcia a saude da populacéo

da microrregiao.

Fazem parte do Consorcio Intermunicipal de Saude do Médio Paraopeba as
cidades de Betim, Bonfim, Brumadinho, Crucilandia, Florestal, Igarapé, Itaguara,
Juatuba, Mario Campos, Mateus Leme, Piedade dos Gerais, Rio Manso, Sdo José
da Varginha, S&o Joaquim de Bicas e Sarzedo.

O CISMEP realiza cirurgias de otorrinolaringologia, oftalmolégicas, de
fonoaudiologia, varizes e exames de imagem. O encaminhamento é feito por meio
das Unidades Basicas de Saude (UBS's) e o agendamento pela Diretoria de
Regulacdo. Funcionamento: de segunda-feira a sexta-feira, das 08h as 17 horas.
Endereco: Rua Sao Jorge, 135 - Brasiléia - Betim/MG. Telefone: (31) 3532-3066

Redes de média e Alta Complexidade

Atendimentos de urgéncia e emergéncia sdo oferecidos através das 04
Unidades de Atendimento Imediato (UAI), atendendo todas as oito regides do
municipio. Em caso de necessidade para internacdo hospitalar as UAIS realizam o

encaminhamento. Betim possui dois hospitais e uma maternidade publica:

Hospital Publico Professor Osvaldo Franco (Hospital Regional). Av. Edmeia Matos
Lazzarotti, 3800, Bairro Ing4;
Hospital Orestes Diniz (Colonia Santa Isabel).Rua Olavo Bilac, 113, Bairro Colénia
Santa Isabel;
Maternidade HaydeéEspejoConroy (Maternidade Publica de Betim). Rua Gaturama,
180, Bairro Jardim Teresopolis.

O Servico Movel de Urgéncia — SAMU, realiza atendimento de emergéncias em
todos os bairro da cidade. O atendimento é realizado por um médico regulador que
da as primeiras orientacdes pelo telefone e envia uma equipe com a ambulancia se

necessario. Ele funciona 24 horas.
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Os usuarios podem solicitar o SAMU em casos de acidentes de transito,
trabalhos de parto, tentativas de suicidio, crise hipertensivas e cardiorrespiratorias,
choques elétricos, acidentes com produtos perigosos, intoxicacdes, queimaduras,

inconsciéncia de vitimas de quedas, ou seja, em casos graves.
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1.2 Territorio/area de abrangéncia da UBS cenério do estudo

O bairro Jardim Teresopolis € considerado o maior bairro da cidade de Betim.
Possui uma avenida principal chamada “Belo Horizonte” onde a maior parte do
comércio do bairro esta localizada. Atende aos bairros Vila Recreio, Vila Bemge,
Amazonas, Alvorada,Riacho 3, Boa Esperanca, Chacara Santo Antbnio e Arvoredos.

Eu trabalho em UBS "Cristovina Castorina Gongalves de Souza", localizada a
rua Augusto Severo, 254, Jardim Teresopolis.

Atendoprincipalmente a populacdo de Vila Recreio.

No geral a UBS atende a uma populacdo aproximada de 43.000 habitantesem
torno de 12.000 familias segundo dados oferecidos pela gerente da unidade..

O bairro Jardim Teresopolis foi planejado como um loteamento, nos anos 40,
pela COMITECO, empresa imobiliaria que existe até hoje. No inicio da década de
50recebeu seus primeiros moradores. No inicio dos anos 60 a Refinaria de petroleo
Gabriel Passos se instalou nas proximidades do bairro (Proximo arodovia BR 381)

atraindo muitos e diversos moradores para o bairro (Wikipédia,2013).

Nessa mesma época o distrito industrial Paulo Camilo comecou a ser construido,
culminando em 1976 com a instalacdo da fabrica da Fiat Automoveis. Com a
chegada da fabrica da Fiat Automoveis, diversos migrantes do interior do estado
(chamado éxito rural) chegaram a Betim, como em outras areas industrial, mas so
conseguiram apenas subempregos, devido a falta de escolaridade. Estes moradores
se instalararamao redor das industrias, comm péssimas condicfes de infraestrutura,
causando inumeras lutas para garantirem um pedaco de terra. Assim o Bairro Jardim
TeresoOpolis se tornou um aglomerado de comunidades, sendo no inicio dos anos
90foi considerado o maior aglomerado do estado de Minas Gerais. (Wikipédia,
2013).

Na historia da comunidade ha& também registros de grandes veiculos de
comunicacdo, sendo que a Radio Mlllennium FM que conseguiu entrar para historia
como a maior audiéncia localizada da historia do bairro de 2001 ha 2007, além do
semanario "Jornal do Teresopolis e regido que circulou no bairro nos fim dos anos
80 e inicio dos anos 90, além do Jornal do Tere que esta em circulagdo ha 09 anos.

Hoje conta com mais de 60 mil habitantes
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Entre os espacos publicos que mais se destacam, estdo a Maternidade
Municipal, com inumeros prémios conquistados, o Complexo Poliesportivo Ricardo
Mediolli e o projeto Arvore da vida, Centro Cultura Frei Estanislau, dentre outros.

A Escola Estadual Senador Teotonio Vilela, teve sua pedra fundamental
langada em 1985, e comecgou a funcionar em 1986. A maioria dos jovens dos anos

80 e 90 foram estudantes dessa escola.

Hoje conta com 2 Escolas estaduais(Teotonio e Lourdes Bernadete) alem das
escolas Municipais, Belizario Caminhas, Aristides José da Silva, Bento Machado(Vila
Bemge) e Adelina Campos(Vila Recreio). e escolas em outros bairros da regional,

Amazonas e Alvorada.( cyclopaedia.net,2013)

UNIDADE BASICA DE SAUDE TERESOPOLIS

A Unidade Basica de Saude da Familia (UBSF) Teresépolis,chamada
"Cristovina Castorina Gongalves de Souza", esta localizado em rua Augusto Severo
254 e funciona no horério de segunda a sexta-feira ,das 7:00 as 17:00 horas.

A UBS TeresOpolis ainda trabalha como PACS (programa de agente comunitario de
saude) ndo tendo divisdo nem estrutural nem populacional de ESF ( equipe de

saude da familia).

Tem uma populagdo de mais de 40 000 habitantes, conta com algumas
especialidades médicas acima mencionadas, as atividades programadas s&o
agendadas diariamente na parte da tarde de acordo com a necessidade do paciente

e a disponibilidade de vagas.

A demanda espontédnea ¢€ realizada todos os dias na parte da manhd pelas
enfermeiras da unidade, os casos considerados agudos ou que tem certa
prioridade sdo passados aos médicos no mesmo dia, sendo um caso de risco

encaminhado para a UAI (urgéncia) imediatamente.
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Quadro 3 RECURSOS HUMANOS DA UBS TERESOPOLIS, BETIM, MG em 2014,

PROFISSAO QUANTIDADE | HORARIO DE TRABALHO
Médicos de Saude da |02 07:00 as 16:00 e 8:00 as 17:00
Familia

Enfermeiros 07 07:00 as 16:00 e 8:00 as 17:00
Técnicos de Enfermagem | 14 07:00 as 13:00 e 12:00 as 18:00
Auxiliar Administrativos 08 07:00 as 16:00 e 8:00 as 17:00
Médicos Pediatras 05 07:00 as 11:00 e 13:00 as 16:00
Farmacéutica 01 08:00 as 12:00

Auxiliar de Farmacia 04 07:00 as 13:00 e 12:00 as
Agentes de Saude 54 08:00 as 17:00

Gerente 01 08:00 as 17:00

Assistente Social 02 07:00 as11:00 e 12:00 as 16:00
Psicologo Infantil 01 13: as 17:00

Psicélogo adulto 02 08:00 as 12:00 e 13:00 as17:00
Médicos Ginecologistas 04 07:00 as 11:00 e 13:00 as 16:00
Médicos Clinico Geral 04 07:00 as 11:00 e 13:00 as 18:00
Medico Psiquiatra 01 09:00 as 12:00

Recepcionista 02 07:00 as 15:00

Total 110

Fonte: Registro UBSF Teresépolis, 2014

Trabalho com consultas, atuo como clinico, atendo adultos das 8 sub regides,
principalmente demanda espontanea (ADE). Tratam-se de condi¢cdes agudas de
saude. Inicialmente foi-me relatado que & area onde eu vou trabalhar se chama Vila
recreio com uma populacdo de 3285 Habitantes, eu conheco a equipe de saude,
tenho alguns dados da populacdo da area de abrangéncia em que vou trabalhar no

futuro, incluindo os pacientes portadores de HAS com quem eu estou trabalhando.

Aspectos sociodemograficos da populacdo da Vila Recreio, area de
abrangencia da ESF onde trabalho, obtidos no SIAB regional:

Habitantes: 3285. Familias: 922. De acordo com levantamento feito por
profissionais da equipe de ESF, 82% dos usuarios sao alfabetizados.
A Taxa de emprego formal: 33.1% e os principais postos de trabalho séo:
e Auxiliar de produgéao

e Auxiliar de servigos gerais
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e Pedreiros

e Serventes de pedreiros

e Vendedores

e Faxineiras

e Motoristas

e Ajudantes de carga e descarga
e Manicure

e Balconista

A comunidade vive em diversos aglomerados e em vivem em casas cedidas
pelo Estado; 90% das casas sdo de alvenaria.

Muitos recebem beneficios por terem seqlelas da hanseniase e alguns vivem
de beneficios socio-assistenciais.

Na regional Teresoépolis, ha grande incidéncia de trafico de drogas, sendo
assim sao altas as taxas de assassinatos por armas de fogo.

Outra causa de Obito comum na regido, sao provenientes de complicacdes de

doencas crénicas como hipertenséo e diabetes.

Recursos da comunidade Vila Recreio

A comunidade de Vila Recreio possui:

Escola Municipal ensino meio “Adelina Gongalves Campos”
Escola Municipal “Belizério Ferreira Camineras”

Nenhuma clinica particular;

Creche “Anna Mediolis”

Centro de referencia da assisténcia social (CRAS)

02estaurantes

1.3 Diagndstico Estratégico Sitacional

A metodologia usada para identificar e priorizar os problemas de saude e
elaborar o diagnostico situacional (CAMPOS, et al, 2010), da minha area de

abrangéncia,foi baseada nos métodos da estimativa rapida, consultada a populacéo.
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Foram usadas informacdes a mim passadas, por enfermeiras e ACS’s, além de
fazer perguntas para algumas pessoas (informantes chaves).

Realizei ainda uma observacao direta da area e fiz varias reunifes de toda a
equipe. Com estas ac¢Bes consegui identificar os principais problemas de saude da
area de abrangéncia, conjuntamente com a equipe de saude. Observei que a equipe
de saude atende parcialmente a populacdo através de Visitas domiciliares,
Consultas médicas, Consultas de enfermagem; procedimentos e assisténcia de
enfermagem, grupos educativos entres outros. Os grupos sao realizados pelos
enfermeiros, e 0s agentes de salde, se necessario por equipe multiprofissional. Os
servicos de saude na UBS Teresopolis como atendimento médico e de enfermagem
sao principalmente de demanda espontanea. Os atendimentos de urgéncia, média e

alta complexidade séo realizados, através de pactuacado na UAI Teresopolis.

Quadro 4: Priorizacdo dos problemas identificados na estimativa rapida segundo
importancia, urgéncia e capacidade de enfrentamento, na area de abrangéncia da
ESF Vila Recreio, Teresépolis, Betim, MG, 2014.

PRINCIPAIS CAPACIDADE DE
PROBLEMAS IMPORTANCIA | URGENCIAS ENFRENTAMENTO |SELECAO

Alta Prevaléncia
de Hipertenséo

Arterial Alta 08 Parcial 01
Alto indice de

Violéncia e

Droga-diccdo Alta 07 complexa 02
Alta prevaléncia

de Diabetes

Mellitus Alta 07 Parcial 02
Alto indice de

Doencas

Mentais Alta 05 Parcial 03

Alto indice de
gravidez em
idades

extremas de La
vida. Alta 06 Parcial 04

Alto indice de
Doencas
Reumaticas
Degenerativas | Alta 04 Parcial 05

Alcoolismo Alta 06 Parcial 07

Fonte: dados colhidos peloautor
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No segundo passo do plano de acéao foi realizada a priorizacdo de problemas e
construido o quadro acima, que aponta a Hipertensdo Arterial sistémica como
principal problema de saude a ser enfrentado na elaboracdo do Plano de
Intervencéo. A alta prevaléncia de Hipertensao arterial tem como uma as principais
causas a baixa adeséo atual dos usuarios hipertensos ao Programa Hiperdia. Esta
situacdo pode ser devido ao conjunto dos seguintes fatores: pouca informacao da
equipe sobre a importancia do Programa, -falta de interesse sobre a doenca pelos
usuarios, -escassez de tempo dos hipertensos para o comparecimento no ESF

-pouco interesse da equipe em desenvolver o Programa adequadamente.

O desenvolvimento correto desse programa poderia diminuir o numero de

internacdes dos usuarios portadores de hipertenséo arterial por doencas cérebro-

Quadro 5 Descritores do problema Hipertensao Arterial-comunidade Vila Recreio-
Teresépolis- Betim-MG

FONTES
DESCRITORES VALORES
Hipertensoscadastrados 339 SIAB
Registro da
Hipertensosconfirmados 297 Equipe
Hipertensosacompanhadosconf Registro da
ormeprotocolo 82 Equipe
Registro da
Hipertensoscontrolados 41 Equipe
Registro da
Sobrepeso * 31 Equipe
Registro da
Sedentérios * 58 Equipe
VigilanciaEpi
Internacoes 7 demioldgica

SIAB BETIM, 2014.

Explicagdo do problema

Causasrelacionadasaospacientes:

-Baixa adesao aos servicos de saude
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- Mudancas de habitos alimentares
- Falta de conhecimento da doenca; uma grande parte da populacdo considera a
doenca como normal, as pessoas nao consideram como uma doenca que afeta a
sua qualidade de vida e pode ser prevenida e tratada.

- Descrenca da doenca, pois tem paciente que parece ndo querer acreditar que
esta com a doencga e que necessita de cuidados para evitar seus agravos.
-Baixo nivel socioeconOmico, aspectos culturais e crencas erradas adquiridas em
experiéncias com a doenca no contexto familiar.
- Baixa autoestima

- Uso incorreto das medicagdes
o Causas relacionadas ao ESF:

-Falta de programacéo eficiente

-Falta de atualizacao da ficha B dos hipertensos.

o Causas relacionadas a gerencia da saude:
-ESF incompleto
- N&do mudancga para APS.

Conseqiéncias:

-Baixa adesao dos pacientes usuarios

-Péssimo funcionamento da ESF

-Automedicacgao

-Elevado indice de atendimento demanda espontanea

-Elevado indice de complicacdes da doenca.

Identificac&o dos "nos criticos” do problema escolhido
Nos criticos:

1- Falta de conhecimento da doenca. Uma grande parte da populacdo considera a
doenca como normal, as pessoas nao consideram como uma doenca que afeta a

sua qualidade de vida e pode ser prevenida e tratada.
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2- Descrenca da doenca. Tem paciente que parece nao querer acreditar que esta
com a doencga e que necessita de cuidados para evitar seus agravos.

3- Falta de programacdo eficiente. A equipe n&o controla e programa
adequadamente o acompanhamento para 0s pacientes hipertensos da area de

abrangéncia.
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2 JUSTIFICATIVA

As doencas do aparelho circulatorio constituiu uma das principais causas de
morbidade e mortalidade, no municipio Betim no periodo de 2006-2009 tornando-se
o principal grupo de causa em 2009 com predominio no sexo feminino. (Plano
Municipal de Saude de Betim 2010-2013, P27-38)

Este trabalho se justifica pela alta prevaléncia de hipertensédo arterial na
comunidade, pelo grande numero de pessoas, principalmente idosos com niveis
pressoricos ndo controlados e pelo risco cardiovascular aumentado e suas

consequéncias.

A equipe participou da analise dos problemas levantados e considerou que no
nivel local temos recursos humanos e materiais para fazer um Projeto de
Intervencéo, enfrentando os nos criticos identificados, para reduzir os altos indices
de pessoas Hipertensdo Arterial Sistémica, o problema mais critico em nossa area

de atuacdo.

A proposta é viavel e importante para melhorar a qualidade da assisténcia a
saude da populacéo da érea.
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3 OBJETIVO

Elaborar, um projeto de intervencdo buscando aumento da ades&o ao tratamento
dos usuérios hipertensos da area de abrangéncia da ESF Vila Recreio, bairro
Teresopolis, municipio Betim-MG., contribuindo para a prevencédo de complicacdes

da doenca e aumentando a qualidade de vida destes pacientes.

32
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4 METODOLOGIA:

O presente trabalho apresenta um Projeto de Intervencdo. Para sua
realizacdo elaborou-se inicialmente o disgnodstico da situacdo de saude da
populacdo da area de abrangéncia da ESF Vila Recreio, utilizando o Método do
Planejamento Estratégico Situacional -PES conforme os textos da se¢do 1 do
moédulo de iniciacdo cientifica e se¢do 2 do modulo de Planejamento do curso
(NESCON, 2014).

Os resultados do diagndstico e problemas prioritarios foram apresentados nos
itens 1.1, 1.2 e 1.3 da introducéo deste trabalho.

Definido o problema, foi realizada uma revisdo narrativa da literatura sobre o
tema, com o objetivo de desenvolver uma proposta de intervencao para aumentar a
cooperacdo dos pacientes com hipertensdo arterial ao tratamento na area de
abrangéncia da ESF Vila Recreio, bairro Teresopolis, municipio Betim-MG. Utilizou-
se com descritores para a selecdo dos textos cientificos: Hipertensdo arterial,
cooperacao do paciente, adecdo ao tratamento, Equipe de PSF

Por ultimo, tragou-se o plano de acéo, apresentado no item 6 deste trabalho,

seguido das consideracdes finais.
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5.REFERENCIAL TEORICO

Aspectos gerais da hipertensao

A Hipertenséo Arterial Sistémica (HAS) é uma das mais importantes
causas de morbimortalidade do mundo, sendo considerada como um dos
mais prevalentes fatores de risco para o desenvolvimento de Doenca Arterial
Coronariana (DAC), Acidente Vascular Cerebral (AVC), doenca vascular
periférica, insuficiéncia renal e Insuficiéncia Cardiaca Congestiva (ICC). As
sequelas atribuidas a falta de controle adequado dos niveis pressoéricos
incluem, além dos agravos cardiovasculares e renais, a ocorréncia de morte
prematura. (ANDRADE,2006)

Tanto nos paises desenvolvidos quanto nos paises em
desenvolvimento, predomina a mortalidade por doenga cardiovascular.
Mesmo face a efetividade do tratamento medicamentoso e néo
medicamentoso, € uma doenca de dificil controle provavelmente devido a
baixa adeséo ao tratamento. (MANO e PIERIN, 2005)

No Brasil, a Hipertenséo Arterial Sistémica (HAS) representa um grave
problema de saude publica, devido a sua alta prevaléncia. Sabe-se que esta
mobilidade acomete entre 15% e 20% da populacdo adulta, em plena fase
produtiva e mais de 50% dos idosos. Quando associada ao tabagismo, ao
diabetes Mellitus (DM) e a Dislipidemia, constitui decisivo fator de risco para
as doencas cardiovasculares as quais sdo responsaveis aproximadamente
por 30% das mortes (CARVALHO FILHA; NOGUEIRA,; VIANA, 2011)

Por ser uma doenca crbnica, pode ser controlada, mas néo curada.
Portanto, requer tratamento por toda a vida. Seu controle, quando diminuem
as complicacBes, est4d diretamente relacionado ao grau de adesdo do
paciente a terapéutica que lhe é indicada. (ARAUJO, 2006)

Trata-se, portanto, de um agravo de etiologia multifatorial que, devido a

grande variedade de consequéncias, constitui a origem de vérias doencgas
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cardiovasculares, sendo o principal fator de risco para agravos comuns na
saude coletiva, como acidente vascular cerebral e infarto agudo do miocardio.
Dessa forma, assume um papel fundamental dentro da saude publica no
Brasil e no mundo, trazendo grande impacto econdémico, pelo énus imposto
ao sistema de saude, e social, pelo reflexo na qualidade e expectativa de vida
dos individuos. (ALMEIDA et al., 2011).

Os sistemas de saude baseados no fortalecimento da atencdo basica
estdo organizados para atender a maior parte dos problemas de saude e a
enfatizar acdes de promocdo da saude e de prevencdo. Sua utilizacdo é
resultante da interacdo do comportamento do individuo que procura cuidados,
do profissional e dos recursos disponibilizados (DILELIO et al.,2011).

No Brasil, o Ministério da Saude propde o Programa HIPERDIA para
ser desenvolvido nas unidades de saude. (HIPERDIA-DATASUS), Este
programa destina-se ao cadastramento e acompanhamento de portadores de
hipertenséo arterial e/ou diabetes mellitus atendidos na rede ambulatorial do
Sistema Unico de Saude — SUS, permitindo gerar informacdo para aquisicao,
dispensacéo e distribuicdo de medicamentos de forma regular e sistematica a
todos os pacientes cadastrados. O sistema envia dados para o Cartdo
Nacional de Saude, funcionalidade que garante a identificacdo Unica do

usuario do Sistema Unico de Saude — SUS.

Aspectos culturais que levam a populacdo a negligenciar o tratamento
da hipertensao

A adesdao ao tratamento pode ser definida como o grau de coincidéncia
entre a prescricAio e 0 comportamento do paciente. Varios sdo 0s
determinantes da n&o adeséo ao tratamento (BUSNELLO, 2001).

-Falta de conhecimento do paciente sobre a doencga ou de motivagéo
para tratar uma doenca assintomatica e cronica.

-Baixo nivel socioecondémico, aspectos culturais e crencas erradas
adquiridas em experiéncias com a doenca no contexto familiar e baixa
autoestima.

-Relacionamento inadequado com a equipe de saude
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-Tempo de atendimento prolongado, dificuldade na marcacdo de
consultas, falta de contato com os faltosos e com aqueles que deixam o
servico.

-Custo elevado dos medicamentos e ocorréncia de efeitos
indesejaveis.

Os percentuais de controle de pressao arterial sdo muito baixos,
apesar das evidéncias de que o tratamento anti-hipertensivo € eficaz em
diminuir a morbidade e a mortalidade cardiovasculares, em razédo da baixa
adesdo ao tratamento. Estudos isolados apontam controle de 20% a
40%,(GUS, 2004). A taxa de abandono, grau mais elevado de falta de
adeséo, é crescente conforme o tempo decorrido apos o inicio da terapéutica.

Camargo Juanior (2001) afirma que existem fatores de risco
modifichveis e ndo modificaveis.

Os fatores de risco modificaveis sdo aqueles possiveis de intervencéo,
como: a obesidade, o sedentarismo, 0 tabagismo, a ingestdo alcodlica, a
nutricdo, hipercolesterolemia, consumo de sal em excesso, diabetes, uso de
drogas, estresse e outros.

Os fatores constituidos por fenomenos oriundos da propria geracao e
desenvolvimento da vida do ser humano como a idade, o sexo, heranga
genética,e a etnia sdo denominados de ndo modificaveis.

Existem varios fatores a influenciar no grau de adesao do paciente ao
seu tratamento anti-hipertensivo. Entre eles: o sexo, a idade, o grau de
instrugdo, a condi¢gdo socioecondmica, o estado civil, o conhecimento e as
crencas sobre as doencas, o0 seu estilo de vida, a presenca do paciente na
unidade de saude e o apoio familiar. Além disso, somam-se fatores
relacionados ao tratamento farmacolégico e nédo farmacolégico, como
guantidade, dosagem, horarios, efeitos colaterais e custo dos medicamentos,
mudanca de habitos seguidos de restricdes alimentares, de lazer e de
trabalho. Finalmente, as politicas de saude, a disponibilidade de
medicamentos no servico de saude, a facilidade de marcar consultas e a
presenca de uma equipe de saude multidisciplinar sdo fatores decisivos na
ades&o ao tratamento. (ARAUJO, 2006)
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Os fatores socioeconémico na ocorréncia da HAS sdo complexos e
dificil de ser estabelecidos. (CONEN, 2009). No Brasil a HAS foi mais

prevalente entre individuos com menor escolaridade. (CESARINO, 2008)

Um dos grandes desafios para os profissionais de salde tem sido a
nao adesdo do hipertenso ao tratamento, sendo esse fato, possivelmente,
responsavel pelo aumento dos custos sociais com o absenteismo ao trabalho,
licencas para tratamento de saude e aposentadorias por invalidez. (SANTOS,
2005).

Praticas educativas que possibilitam mudancas de habitos nocivos em

adultos, como o abandono de tratamento médico.

Desde a década de 60, difundiu-se em todo o0 mundo a busca pela
mudanca de paradigma nos servicos de saude, valorizando o modelo de
promocao da saude (SILVA, et al, 2009).

Tendéncias desfavoraveis da maioria dos principais fatores de risco
mostram a necessidadesde ac¢fes adicionais e oportunas de promocgéo e
preservacdo da saude (SCHMIDT, et al, 2011).

Pelos motivos expostos ha, na atualidade, uma concordancia acerca
de que se deva estimular no proprio nucleo familiar uma cultura de
participacdo ativa no cuidado ao hipertenso. O domicilio é visto hoje como um
espaco em que pessoas portadoras de doencgas crbnicas podem manter a
estabilidade da doenca, o que faz da experiéncia de cuidar de um doente em
casa uma tendéncia cada vez mais crescente. (CATTANI, 2004)

Comumente, a familia ja é a primeira fonte de suporte a qual seus
membros recorrem para resolucdo de problemas. Ela pode estar presente
desde a simples preparacédo da refeicdo, passando pela modalidade de lazer,
até a rotina do uso de medicamentos e de consultas para avaliacdo do estado
de saulde. Logo, concordasse que a familia deva estar envolvida intimamente
no cuidado que favoreca a adesédo do portador de HAS ao tratamento. Os
cuidados implementados pela familia tém a finalidade de preservar a vida de

seus membros, com a vantagem de serem realizados de maneira adequada
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as suas proéprias possibilidades, aos seus padrdes culturais, as necessidades
particulares de cada individuo e as condigcbes do meio onde vive. (ELSEN,
2002)

Segundo estabelecido na VI Diretrizes Brasileira de HA,(2011) as
principais sugestdes para melhor adesao no tratamento anti-hipertensivo séo:
Educacdo em saude, com especial enfoque nos conceitos de hipertenséo e
suas caracteristicas, orientacbes sobre os beneficios dos tratamentos,
incluido mudancas de estilo de vida, informacbes detalhadas e
compreensiveis pelos pacientes sobre o0s eventuais efeitos adversos dos
medicamentos prescritos e necessidades de ajustes posoldgicos com o
passar do tempo, cuidados e atencdes particularizadas de conformidade com
as necessidades, atendimento médico facilitado, sobretudo no que se refere
ao agendamento de consultas

Mudancgas no estilo de vida sdo recomendadas com entusiasmo na
prevencado primaria da HAS, notadamente nos individuos com PA limitrofe.
Mudancas de estilo de vida reduzem a PA, bem como a mortalidade
cardiovascular. (VIEGAS, 2004).

Habitos saudaveis de vida devem ser adotados desde a infancia e
adolescéncia, respeitando-se as caracteristicas regionais, culturais, sociais e
econdmicas dos individuos. As principais recomendacdes hao
medicamentosas para prevencdo primaria da HAS sdo: alimentacdo
saudavel, consumo controlado de sédio e élcool, ingestdo de potassio,
combate ao sedentarismo e ao tabagismo.

Projetos e experiéncias exitosas que aumentaram a adesdo ao

tratamento da hipertens&o na atencdo primaria em saude.

Para o controle da Hipertenséao Arterial Sistémica na Atencdo Primaria
de Saude n&o obteremos bons resultados somente com o tratamento
farmacoldgico, outros fatores estdo envolvidos neste processo como:
Alimentacgéo, prética de exercicios fisicos, controle do tabagismo e alcoolismo
gue também devem ser trabalhados com a populagéo, outro fator relevante é

que essa assisténcia através do programa ndo deve estar centralizada
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somente em um profissional, mas sim todos os profissionais devem estar
envolvidos para um bom desempenho e para obtencdo de um bom resultado.

Como estratégia principal deve ser realizada capacitacdes com o0s
profissionais de saude que estdo diretamente envolvidos, com treinamento
adequado, reciclagem, troca de experiéncia, esclarecimento de duvidas. Os
profissionais de saude devem ser sensibilizados, considerando que a HAS é
uma doenca crénica com alta prevaléncia e que hoje investir na prevencéao é
a melhor maneira de evitar agravos.

A relacdo médico—paciente deve ser a base de sustentagdo para o
sucesso do tratamento anti-hipertensivo. A participacdo de varios
profissionais da area da saude, com uma abordagem multidisciplinar ao
hipertenso pode facilitar a adesdo ao tratamento e, consequentemente,
aumentar o controle.(PIERIN, 2004)

Uma experiéncia exitosa para no manejo dos pacientes hipertensos na
atencao primaria em saude é a formacao de grupos de Hipertensos na comunidade,
trabalhado sempre por a equipe multiprofissional. Os grupos podem ser utilizados
como ferramenta para melhorar a educacdo em saude dispendendo de mais tempo
para orientacbes e, simultaneamente, por falarem para um numero maior de
pessoas, gastam menos tempo, oferece multiplos beneficios ou vantagens:
favorece a transmissdo de informacdo correta somada ao empenho do paciente,
desde o ponto de vista educacional permite a troca de experiéncias nos grupos entre
0s participantes, mobiliza a mudancas de habitos e da adesdo ao tratamento
cronico, permitem aos pacientes terem contato e dividirem saberes e experiéncias
com outros que vivem limitacbes impostas pelas complicacdes relacionadas a
hipertenséo, o que d& aos primeiros a oportunidade de constatar, de forma indireta,
esses problemas, facilitando a percepcao e o envolvimento emocional e psicolégico
com o tema de modo a torna-lo algo mais concreto, apoio psicossocial porque as
vezes a pessoa mora sozinha, ela pode ficar desanimada, também aproxima os
pacientes da equipe profissional, aumentando a confianca e o respeito matuo e,
consequentemente, a seguranca do paciente em relagdo as orientagdes, melhora o

relacionamento com a equipe, com profissionais envolvidos, se cria uma amizade
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que é muito boa, lazer, estimulacdo ao autocuidado, fazer exercicios fisicos, afericao

da pressao arterial, estimulo a uma alimentacdo adequada
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6 Plano de Acéo

Depois do estabelecimento das prioridades e discutida na equipe de saude,

7

concluimos que a alta prevalencia da Hipertensao arterial sistemica € o principal

problema de saudena comunidade Vila Recreio no municipio Betim, Minas Gerais.

O plano de Intervencédo educativa consta de varias etapas.

1- Sessoes educativas grupais com o Maximo de uma hora semanal.

a)

b)

d)

Com o Médico do PSF: atendendo a definicdo de hipertensédo arterial,
seus principais fatores predisponentes, 0s riscos associados ao niveis
pressoricos elevadose a capacidade de controlar esta doenca com a
adeséo ao tratamento.

Com o nutricionista do PSF: Alimentacao saudaveis.

Com o Psicélogo do PSF: Objectivos fundamentais: promover a
capacidade de reconhecer e descobrir a hipertensao arterial como uma
doenca que afeta a qualidade da vida e é responsavel por
complicagbes graves.

As reunides de estudo deverdo acontecer, preferencialmente, uma vez
por semana, com todos os membros da equipe, para que 0S mesmos
possam se apropriar de conhecimentos tedricos sobre a hipertensao e
as estratégias de prevencdo e assisténcia, bem como compartilhar
experiéncias sobre o tema. A avaliacdo serd discutida na semana
posterior a reunido, onde cada membro da equipe devera colaborar
com sugestdes e criticas, através de rodas de conversas, buscando um
melhor desempenho nas reunides.

Além das reunifes de estudo, a equipe de saude devera se reunir
periodicamente para discutir 0s resultados das acdes a serem
propostas e propor outras novas acoes, considerando a demanda dos
usuarios hipertensos atendidos pela mesma e a baixa adesao desses
usuarios no Programa Hiperdia. A avaliacdo desta acdo devera ser

feita juntamente com a reunido de estudo.
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f) A partir das reunides de estudo, a equipe de saude deveréa elaborar acbes
gue propiciem um acompanhamento mais sistematizado dos usuarios

hipertensos cadastrados.

2- Avaliacdo final da intervencdo educativa. (Ap0s 6 meses de aplicacdo do
mesmo).
a. Adeséo ao tratamento

b. Control dos fatores contribuintes da hipertenséo arterial
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6 PROJETO DE INTERVENCAO

Desenho das operacdes

Como objetivo do plano de acéo é resolver os problemas aqui venho mostrar as

operacOes que vao ser realizadas e os resultados esperados.

QUADRO 6: Desenho das operacdes para os "nos criticos" do problema. ESF Vila
Recreio, Teresopolis, Betim, BH.

NO Critico Operacdo/Pro | Resultados Produtos Recursos necessarios
jeto esperados esperados
Falta de Juntos véao a Usuérios e Aumento de Cognitivos:
conhecimento luta familiares com | informacéao Conhecimento sobre o
da doenca. -Aumentar o maior sobre tema.
uma grande nivel de conhecimento | hipertensao Politicos: parceria,
parte da conhecimento da doenca. arterial e mobilizag&o social,
populacao dos pacientes adesao ao disponibilizacao de
considera a e familiares tratamento. materiais.
doenca como sobre a Organizacionais: auxiliar
normal doenca. a equipe nos divulgacdes
dos grupos
Descrenca da Lutar e Usuérios e -Adeséo ao Cognitivos:
doenca. pois vencer familiares com | tratamento Conhecimento sobre o
tem paciente -Conscientizar | aceitacdo da | e superacao tema.
gue parece 0S pacientes e doenca e da fase de Politicos: parceria,
nao querer familiares a tomada de negacao. mobilizacdo social
acreditar que importancia da decisbes disponibilizacao de
esta com a aceitacao da necessarias materiais.
doenca doenca. para o Organizacionais: auxiliar
autocuidado. a equipe nos divulgacdes
dos grupos.
Falta de Elaborar Agenda Programaca Organizacgao das
programacao agenda organizada, 0 mensal atividades da ESF,
eficiente programada, Atividade das recursos financeiros para
Organizar a realizada de atividades aquisicao de cadernos
agenda forma (consultas | para confeccéo de novas
planejada, meédicas e agendas
satisfagdo dos | enfermage
usuarios e m,
melhor atividades
adeséo. em grupos,
visitas
domiciliares
).

Fonte: elaborado pelo autor.

Sétimo passo: ldentificagcdo dos recursos criticos.
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O quadro abaixo tem como obijetivo a identificagdo dos recursos criticos ou

indispensaveis que devem ser consumidos em cada operacao para execucao da

mesma e que nao estao disponivel.

Quadro 7: Recursos criticos para o problema. ESF Vila Recreio, Teresopolis, Betim,

BH.

OPERACAO/PROJETO

RECURSOS CRITICOS

Juntos vao a luta
-Aumentar o nivel de
conhecimento dos pacientes e
familiares sobre a doenca.

Cognitivos: Conhecimento sobre o tema.
Organizacionais: auxiliar a equipe nas
divulgacdes dos grupos.

Politicos: Providenciar espaco fisico, parceria da
ESF. mobilizacéo social, disponibilizacédo de
materiais

Financeiros: materiais didaticos e audio visual

Lutar e vencer
-Conscientizar os pacientes e
familiares a importancia da
aceitacao da doenca.

Cognitivos: Conhecimento sobre o tema.

Politicos: parceria da equipe de saude,
mobilizacdo social, disponibilizacdo de materiais.
Organizacionais: auxiliar a equipe nas divulgagcdes
dos grupos.

Elaborar agenda programada,
Organizar a agenda

Financeiro: para aquisicdo de cadernos para
confeccao de novas agendas

Politico:aprovacéao do projeto pelo coordenador de
atencao primaria.

Adeséo dos profissionais de saude para a agenda
programada.

Anélise da viabilidade da proposta de intervencéo:

Neste momento é necessario identificar os atores que controlam recursos criticos e

analisar seu provavel posicionamento em relacdo ao problema, para definir

operacdes/aches estratégias capazes de construir viabilidade para o plano.

O quadro 8 mostra como organizar 0s responsaveis para essa operacao que exige

controle e muita responsabilidade para que seja possivel resolver muitos problemas

COM O POUCO recurso que temos.
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Quadro 8: Proposta de acdes para a motivagéo dos atores. ESF Vila Recreio,

Teresopolis, Betim, BH.

OPERACOES | RECURSOS Ator que Motivacdo | Agoes
/ CRITICOS controla Estratégicas
PROJETOS
Juntos vao a | Cognitivos: Conhecimento sobre | Secretario Favoravel. | Nao é
luta o tema. Municipal de necessaria
Organizacionais: auxiliar a saude
-Aumentar o equipe nas divulgacdes dos
nivel de grupos. Profissionais de
conhecimento | Politicos: Providenciar espacgo saude.
dos pacientes | fisico, parceria da ESF.
e familiares mobilizag&o social,
sobre a disponibilizacado de materiais
doenca Financeiros: materiais didaticos
e audio visual
Lutar e Cognitivos: Conhecimento sobre | Secretario Favoravel | N&o é
vencer o tema. Municipal de necessaria
-Conscientizar | Politicos: parceria da equipe de | saude
0s pacientes e | saude, mobiliza¢do social,
familiares a disponibilizacado de materiais.
importancia da | Organizacionais: auxiliar a Profissionais de
aceitacdo da | equipe nas divulgacdes dos saude.
doenca. grupos.
Elaborar Financeiro: para aquisicéo de Secretario Indiferente | Apresentar o
agenda cadernos para confeccéo de Municipal de projeto para a
programada, | novas agendas. saude Secretaria
Organizar a Municipal de
agenda Saude
Politico:aprovacao do projeto Secretério Favoravel | N&o é
pelo coordenador de atencéo Municipal de necessaria
primaria. saude
Adesao dos profissionais de
salude para a agenda N&o é
programada. Profissionais de necesséria

saulde.
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Para concluir o Plano operativo de projeto de intervencéo, elaborei o quadro 9 com
0 objetivo de designar os responsaveis por cada operacgdo e definir os prazos para

a execucao das operacoes.

Quadro 9 Plano operativo

OPERACOES RESULTADOS PRODUTOS ACOES ] RESPONSAVEL | PRAZO
ESTRATEGICAS
Juntos vao a | Usuéarios e Aumento de Robin De
luta familiares com informacgao mai
-Aumentar o maior sobre oa
nivel de conhecimento da | hipertensao Juli
conhecimento | doenca. arterial e 0
dos pacientes adesédo ao
e familiares tratamento.
sobre a
doenca.
Lutar e Usuarios e -Adeséao ao Robin De
vencer familiares com tratamento e maio a
-Conscientizar | aceitacdo da superacao da Julio
0S pacientes e | doenca e tomada | fase de
familiares a de decisdes negacao.
importancia da | necessarias para
aceitacao da 0 autocuidado.
doenca.
Elaborar Agenda Programacéo Apresentar o Secretario Aprese
agenda organizada, mensal das projeto para a Municipal de ntacao
programada, Atividade atividades Secretaria saude do
Organizar a realizada de (consultas Municipal de Mauro Silva projeto
agenda forma planejada, | médicas e Saude Reis. :
satisfacdo dos | enfermagem, Junho
usuarios e melhor | atividades em 2014

adesao.

grupos, visitas
domiciliares).
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O tempo para realizacéo, a busca de recursos necessarios, a possibilidade
de execucao das da proposta de intervencao serdo definidos apds a conclusao do
curso de especializagdo em atengéo basica.
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7 CONSIDERACOES FINAIS.

A realizacdo deste estudo permitiu apostar como principais problemas da unidade:

- Considero a forma de organizagdo ndo adequada, porque muitas vezes nao é
possivel acompanhar o paciente em suas necessidades (integral), usar os conceitos
condi¢cbes agudas e condi¢cbes crbnicas, sabendo que condi¢des cronicas ndo sao o
mesmo que doengas cronicas, tornando assim urgente a necessidade de uma
estrutura adequada para atendimento e da divisdo das ESF’s, sendo necessarias 8
equipes.

- A érea fisica é insuficiente e desconfortavel para os trabalhadores e populacéo
atendida, com uma estrutura antiga e mal conservada.

-Outro fator dificultadores para o atendimento a demanda espontanea e programada
sdo: nao mudanca para PSF,

-a inadequacédo da estrutura fisica e ambiéncia, como sala de espera para que 0s
usuarios possam aguardar confortavelmente, atenuando seus sofrimentos,

poucas salas para qualificar as condicdes de escuta e respeitar a intimidade dos
pacientes acolhendo 8 enfermagem em um s6 ambiente,

- ndo tem sala de observacao para adequado manejo de algumas situagbes mais
criticas,

- ma condi¢cdes dos consultorios, estruturalmente, com muito ruido e com pouca
privacidade a falta de materiais e de tecnologias,

falta pessoal qualificado(Médico da familia),.

Como fatores facilitadores temos que a UBS esta localizada na area de abrangéncia,
facilitando acessibilidade aos usuarios, preparacdo dos profissionais de saude

existente e vontade de atender com boa qualidade aos pacientes.

Prioridades de atendimento:

Temos a expectativa- a enfermeira, as agentes comunitarias e eu- de mudarmos

para o PSF; espero que seja um bom ESF, onde poderia:
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- discutir em conjunto os problemas da area de abrangéncia,

- conhecer junto com a populacao toda a realidade e a partir desse conhecimento,

agendar as atividades diarias,

-planejar, implementar atividades ou programas de salde que respondam com

eficiéncia aos problemas e &s demandas identificadas,

-Contribuir para que as pessoas usuarias tenham uma atencdo estruturada,
planejada, e provida por uma equipe multiprofissional, com uma resposta efetiva as

diversidades culturais da mesma,

- maior atendimento as condi¢des cronicas com carater proativo, continuo, centrado
nas pessoas e na familia por meio de cuidados mais 0 menos permanentes é

integrado em rede,

- tentar na dia a dia alfabetizacdo sanitaria da populagéo, trabalhar mais com
agentes que com pacientes, nunca aplicar modelo agudo as condi¢des crbnicas ja
que estas tende-se a piorar.
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