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RESUMO

Objetivo: O presente estudo tem como objetivo realizar uma intervencdo para controlar a
pressdo arterial dos idosos da vila do Arraial do Caeté, municipio de Ourém - PA, para
minimizar a incidéncia de acidente vascular cerebral. Método: pesquisa-acdo que sera
realizado, com 400 pessoas idosas com hipertensdo arterial, atendidas na unidade de saude
R.R. Barros da vila do Arraial do Caeté, do municipio de Ourém-PA. Serédo avaliados a rotina
diéria, alimentagcdo adequada, medicamentos adequados. Resultados: Espera-se controlar a
pressdo arterial dos 400 idosos, com a pratica de atividade fisica, alimentacdo saudavel e
medicacdo adequada, para que eles tenham uma qualidade de vida melhor. Concluséo:
Espera-se que a pratica de atividade fisica, uma alimentacdo saudavel, e medicacdo adequada
sejam comportamentos que propiciam uma melhor qualidade de vida dos idosos com
hipertensdo arterial. E que o trabalho em equipe é essencial para conseguir controlar, e tratar a
patologia.

Palavras-chave: Hipertensdo; Abordagens dietéticas para conter a hipertensdo; Pré-
Hipertensao.



ABSTRACT

Objective: This study aims to perform an intervention to control the blood pressure of the
elderly, in order to minimize the incidence of stroke, in the municipality of Arraial do Caete.
Method: action research that will be carried out with 400 elderly people with hypertension,
attended at the R.R. Barros health unit in the village of Arraial do Caeté, in the municipality
of Ourém-PA. The daily routine, adequate food, and appropriate medicines will be evaluated.
Outcome: Blood pressure of the 400 elderly is expected to be controlled, with the practice of
physical activity, healthy eating and adequate medication, so that they have a better quality of
life. Conclusion: It is expected that the practice of physical activity, healthy eating, and
appropriate medication are behaviors that provide a better quality of life for the elderly with
hypertension. And that teamwork is essential to being able to control, and treat the pathology.

Keywords: Hypertension; Dietary approaches to stop hypertension; PreHypertension.
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1. INTRODUCAO

Esperandio et al (2013, p.2), afirmam que no mundo h& cerca de 600 milhGes de
idosos. No ano de 2007, cerca de 70% das mortes no Brasil foram atribuidas as doencas
crbnicas ndo transmissiveis, especialmente as doencas cardiovasculares, uma das causas mais
frequentes de mortalidade entre os idosos. Nos estados unidos a Hipertensao Arterial teria
afetado cinquenta milhdes de pessoas. Ja no Brasil a hipertensdo arterial afeta mais de trinta
milhGes de brasileiros (36% dos homens adultos e 30% das mulheres), e é o maior fator de
risco para o desenvolvimento das doencas cardiovasculares, com destaque para o acidente
vascular encefalico (AVC) e o infarto do miocardio, as duas maiores causas isoladas de
mortes no pais

A pré-hipertensao arterial ndo é uma categoria de doenca. Porém, foi nomeada para
chamar a atencdo para um segmento da populacdo que apresenta maiores chances de
progressao para hipertensdo arterial, e que poderd desenvolver uma doenca cardiovascular,
sendo o risco maior do que em individuos com valores de pressdo arterial normais. Nesse
sentido as acdes preventivas iniciadas precocemente, ainda € a forma mais eficaz contra a
crescente epidemia de hipertensdo arterial (BEZERRA et al, 2017, p. 2).

Moroz et al (2016, p.2), definem a hipertenséo arterial sistémica como uma patologia
cronica de alta prevaléncia, e com baixas taxas de controle, porem ela é modificavel tomando
os devidos cuidados. Os autores ainda defendem que para se ter o controle da pressao arterial
e reduzir a morbimortalidade associada a doenca ndo depende s6 da adesdo dos pacientes, mas
também dos profissionais de Salde e das acfes institucionais. As causas relacionadas aos
profissionais incluem falta de conhecimento ou ndo adesdo aos protocolos, preocupacdo com
efeitos colaterais dos medicamentos e relutancia em tratar uma condicao assintomatica.

Além do ministério da satde recomendar que os profissionais sejam capacitados para
fazer atendimento adequado aos pacientes com hipertensdo arterial sistémica, ele também
recomenda a adocdo de estratégias, principalmente de carater educativo, com esquemas
terapéuticos baseados em consultas e acbes equitativas realizadas pelos profissionais de
saude. (REGO, et al, 2018, p.8)

Esta enfermidade além, de ser um dos principais fatores de risco para a mortalidade
dos idosos, também causa prejuizo na qualidade de vida, fazendo com que muitas vezes retire
o valor da longevidade conquistada.

A hipertensdo arterial sistémica apresenta forte impacto econémico para o Sistema

Unico de Saude, despontando como preditor clinico potencial para o agravamento de outras



doencas cronicas, que pode levar a internacdo do paciente, e o tempo de internagdo apresenta
associagédo positiva com a elevacdo dos custos com o tratamento (DANTAS et al, 2018, p.2)

Diante dos estudos realizados os autores Leao et al, 2013, p.2), dizem que o
conhecimento existente a respeito da hipertensdo arterial e das medidas de controle
constituem-se em elementos significativos capazes de reduzir drasticamente &bitos
decorrentes desta doenga, desde que aplicados corretamente em sua totalidade.

Considerando a importancia do controle da PA para reduzir a morbimortalidade e o
escasso numero de publicacBes sobre o tema, este trabalho tem como objetivo controlar a
pressdo arterial em idosos hipertensos da comunidade do arraial do caeté na Unidade de
Saude da Familia R.R. Barros e determinando os possiveis fatores associados, e possibilitando

tratamento adequado.

1.1. JUSTIFICATIVA

A auséncia de informagdes e orientacdes sobre 0s riscos que a hipertensdo arterial trés,
pode afetar a qualidade de vida dos idosos acometidos por essa patologia, visto que projetos
de intervencdo que possibilitem informacgdes aos pacientes sdo inexistentes na regido da
Unidade de Sadde R. R. BARROS no municipio de Ourém.

A falta de profissionais de salde capacitados na equipe da UBS é um fator que
possibilita que os pacientes ndo recebam orientacdes adequadas sobre a hipertenséo arterial; o
baixo nivel de escolaridade dos pacientes, também ¢é um fator que interfere no entendimento
dos pacientes sobre a doenca o que reflete numa baixa qualidade de vida o que faz aumentar o
namero de casos de pacientes idosos na UBS com complicagfes decorrentes da falta de
controle da hipertensao arterial.

A partir do momento em que 0s pacientes com essa patologia passam a entender quais
0s riscos que correm, comecam a ter um cuidado melhor com a saude, tendo uma alimentagéo
saudavel, praticando exercicios fisicos, fazendo uso de medicacdo adequada e fazendo um
controle da pressdo arterial, podendo assim ter uma longevidade com qualidade.

O projeto é sera desenvolvido para melhorar a qualidade de vida dos idosos, pois ha
incidéncias altas de acidente vascular cerebral em idosos na vila arraial do caeté, e que sofrem

com esta patologia.



2. OBJETIVOS
2.1. OBJETIVOS GERAIS

Desenvolver um plano de intervencdo para o controle hipertensdo arterial sistémica dos

pacientes da unidade de saude R. R. Barros.

2.2. OBJETIVOS ESPECIFICOS

Realizar palestras & comunidade sobre o0s riscos da hipertenséo arterial;

Orientar sobre a importancia da mudanca do estilo de vida para o controle da
hipertensdo arterial sistémica;

Fazer acompanhamento e controle da pressdo arterial de cada paciente atendido na
UBS e em domicilio;

Acompanhar os pacientes com hipertensdo arterial para verificar o uso adequado do

medicamento.



3.

METODOLOGIA
3.1 IMPLICACOES ETICAS

Sera analisado os dados secundarios dos programas no municipio de Ourém e também

da estratégia de saude da familia R. R. BARROS, atividades ligadas a gestdo e planejamento

habituais, trazendo uma melhor qualidade na vida da populacdo pesquisada e respeitando 0s

principios éticos de cada pessoa.

3.2 DELINEAMENTO DO ESTUDO

Serd utilizado um estudo de intervencgdo, nos quais o pesquisador vai manipular, tratar,

influenciar para fazer a intervencéo a partir da realidade observada. Desta maneira, sera feito

um estudo de avaliacdo da efetividade/impacto/resultados de linhas de cuidado do programa

HIPERDIA de acordo estratégia metodoldgica ensaio comunitario.

A proposta de intervencdo foi baseada no planejamento estratégico situacional, onde a

partir de um problema identificou-se os NOS CRITICOS abaixo:

NC1 A alimentagdo dos pacientes ndo é saudavel.

NC2 Falta de informacGes, da equipe da UBS e falta de informacéo dos pacientes.
NC3 Falta da préatica de exercicios fisico.

A partir dos NOS CRITICOS foram propostas as seguintes operagoes:

Orientacdo para uma alimentacao saudavel,

Orientacdo para pratica, e incentivo de atividade fisica;

Mudanga de habito alimentar.

Reunibes e rodas de conversa com a equipe, com orientacfes sobre a doenga para 0
acompanhamento de cada paciente com hipertensao arterial. A equipe sera capacitada
para tratar pacientes com hipertensao arterial.

As operacdes estardo sob responsabilidades dos:

Os agentes comunitarios que irdo fazer o acompanhamento de idosos com hipertensédo
arterial;

Pela nutricionista, que devera acompanhar o paciente com hipertensdo arterial
orientando sobre a dieta recomendada;

O paciente com hipertensdo arterial, seguiria uma rotina de exercicios fisicos. O
educador fisico, passara uma rotina de exercicios fisicos adequados a cada paciente
com hipertensao arterial.

Com a aplicagéo do projeto pretende-se alcancgar os seguintes resultados:
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e D1. Diminuicdo em 50 % do casos de complicacdes em idosos em tratamento para
hipertensao arterial.

e D2. Medicacéo disponivel na unidade.

e Da3. Diminuicdo dos casos de encaminhamentos de pacientes idosos para urgéncia e
emergéncia.
Sera utilizado avaliagdo clinica, e analise de novos exames ap0s o tratamento da

patologia.

3.3 POPULACAO DE ESTUDO
A populagdo de estudo serdo as pessoas, com faixa etaria a partir dos 50 anos de
idades até os 60 anos de ambos os sexos, cadastrados na Unidade de Salde R.R.BARROS,
moradores da comunidade do Arraial do Caeté, municipio de Ourem, que apresentem

sintomas da patologia Hipertensdo Acrterial.

3.4 VARIAVEIS DO ESTUDO

As variaveis do estudo sera a idade, sendo estudados todos os idosos da populacdo
gue apresentam 0s sintomas da patologia, sendo do sexo feminino e masculino, medicéo dos
niveis pressoricos.

Os instrumentos utilizados sera avaliagdo clinica, observacdo, rodas de conversa
entre a equipe para poder trazer os pacientes para fazer tratamento adequado, e grupo focal,
onde o foco sera os pacientes idosos que apresentam sintomas da patologia. Para aferir a
pressdo arterial, sera utilizada o aferidor de pressao arterial digital. Exames complementes

como hemograma completo triglicerideos e colesterol.

3.5 ANALISE ESTATISTICA DOS DADOS

O estudo sera realizado através de estatistica descritiva. E a etapa inicial da analise,
que organiza os dados e tendéncias futuras baseadas em informacdes demogréficas,
envolvendo a coleta e 0 exame detalhado dos dados que constam no prontuério de sadde de

cada paciente com hipertensdo arterial sistémica.



3.6 CRONROGRAMA DE ATIVIDADES
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OPERACOES PROPOSTAS

RESPONSAVEIS PARA REALIZAR AS
OPERACOES

e Orientacdo para uma alimentacao

saudavel;

e Orientacdo para  pratica,

incentivo de atividade fisica;

e Mudanca de habito alimentar.

e Reunides e rodas de conversa com
a equipe, com orientacdes sobre a
doenca para o acompanhamento
de cada paciente com hipertensao

arterial. A equipe serd capacitada

e

e Os agentes comunitarios que irdo
fazer o acompanhamento de idosos
com hipertenséo arterial;

e Pela nutricionista, que devera
acompanhar 0 paciente  com
hipertensdo arterial orientando sobre
a dieta recomendada;

e O paciente com hipertensdo arterial,
seguiria uma rotina de exercicios
fisicos. O educador fisico, passara

uma rotina de exercicios fisicos

para tratar  pacientes com
hipertensdo arterial. adequados a cada paciente com
hipertensao arterial.
2018/2019
ETAPAS
Out. | Nov. | Dez. | Jan. | Fev. | Mar. | Abr. | Mai. | Jun. | Jul.
PESQUISA 20a | Ole
. X X X X X X X X
BIBLIOGRAFICA 25 09
COLETA DE
DADOS/ 254
X X X X X X X X X
TRABALHO DE 30
CAMPO
ANALISE DOS 20 a
X X X X X X X X X
DADOS 25
ELABORAGAO o1
a
DO TEXTO DOS X X X X X 10 X X X X
RESULTADOS
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ELEABORAGCAO 10:
a
DO TEXTO DE X X X X 15 X X X X
DISCUSSAO
REVISAO FINAL 154 | gy | 01a | 012
X X X X X
DO TRABALHO 30 31 30 16
APRESENTACAO
X X X X X X X X 05
DO TCC
3.7 ORCAMENTO
3.7.1 Recursos Necessarios
Curso de Panfletos Medicacdo
Materiais | Aparelho aferidor | capacitacdo para informativos indicada para
necessarios | de pressdo digital 0s agentes sobre a hipertensao
comunitario enfermidade arterial
Quantidade 06 unidades 06 pessoas 3.000 unidades 400 pessoas
Valor a ser 900,00 1.800,00 240,00 20.000
investido

3.7.2 Responsaveis pelo recurso

Gestor municipal.
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4. RESULTADO ESPERADO
Com este projeto espera-se apresentar as informacdes e cuidados necessarios para que
as pessoas que sofrem de hipertensdo arterial sistémica, para que as pessoas possam tomar o
devido cuidado e controlar as consequéncias da patologia. Espera-se contribuir para a
diminuicdo dos casos de mortalidade relacionados a doenga. Além disso proporcionar melhor
qualidade de vida e uma longevidade aos pacientes que sofrem com esté patologia.
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5. CONSIDERACOES GERAIS
O estudo em questdo podera contribuir principalmente, para a mudanca do estilo de
vida da populacdo com hipertenséo arterial. Pois ele apresenta informacdes e cuidados que
devem ser tomados e evitados por pessoas que sofrem com a hipertensdo arterial sistémica,
adquirindo assim a longevidade com qualidade.
Com este estudo os usuarios do sistema Unico de saude, vao adquirir uma qualidade de
vida melhor, propiciando longevidade para as pessoas que sofrem com a hipertensao arterial

sistémica, e assim manter sob controle a pressao arterial.
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