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Resumo

Esse projeto visa a abordagem da hipertensao arterial sistémica no ambito da saude publica,
sendo um dos principais fatores de risco para doencas cardiovasculares e que atualmente é
umas das principais causa de morte no mundo. Atualmente ela afeta grande parta da
populacao adulta e idosos, e esta avancando para populacao cada vez mais jovem, realidade
que estd direcionando gestores e trabalhadores do Sistema Unico de Saulde a direcionar
acoes que visem um melhor controle e prevencao da doenca. Neste sentido o presente
trabalho objetiva saber quais as dificuldades encontradas dos pacientes hipertensos ou nao
na UBS Eugenio de Melo, em Sao Jose dos Campos SP, para fazer um melhor controle da
hipertensao, de como evitar a hipertensao, ver o que dificulta esse tratamento, por que
ocorre abandono do tratamento entre outros, e paralelamente observar onde podemos
melhorar para evitar o avanco da doenca, ja que possuimos programas de acompanhamento,
que busca a adesao e melhor controle dos pacientes hipertensos, tentando diminuir assim o
avanco da mesma que é um dos principais fatores de risco para doencas cardiovasculares.

Palavra-chave

Hipertensao Arterial. Prevencao. Dificuldades no tratamento. Alimentacao salddavel.
Salde publica. Atencao bdsica a salde



Introducao

Nas ultimas décadas, o Brasil vem passando por grandes modificacdes no perfil das
doencas epidemioldgicas, € uma doenca que estd atingindo cada vez mais a populacao
jovem influenciada por novos costumes da sociedade e a hipertensao arterial sistémica(HAS),
que é uma condicdo clinica multifatorial caracterizada por nivel elevado e sustentado de PA
maior ou igual a 140 X 90 m mmhg
(TAVARES,DUCAN,BAVARESCO,SILVA,AMADO,FUCHS,2013).

Segundo Kohlmann, atualmente o nimero de jovens acometido pela doenca vem
crescendo em todo o mundo, segundo o pesquisador da Universidade Federal de Sao Paulo, o
numero de jovens vem crescendo devido a populacao estd mais exposta aos fatores de risco,
antecipando assim a manifestacao da doenca. A inatividade fisica, ingesta excessiva de sal,
gorduras, carboidratos e bebida alcodlicas disparam o gatilho do desenvolvimento da (HAS)
antes do tempo, que geralmente leva em torno de 30 anos para se manifestar, aumentando
assim os fatores de risco para doencas cardiovasculares, que hoje atualmente é o que mais
no mundo.

A expectativa e que até 2025, o niumero de hipertensos em paises em desenvolvimento
como o Brasil, cresca 80 %, segundo especialista da Escola de Economia de Londres, do
Instituto Karolinska, (Suécia) e da Universidade do Estado de Nova lorque. Para reverter o
quadro os autores do estudo sugerem que os governos adotem medidas preventivas,
estimulando alimentacdo saudavel, a reducdo do consumo de sal, o combate ao fumo, a
pratica de exercicio e o controle de peso.

Segundo a OMS, em média um ano ap6s o diagndstico, mais da metade dos pacientes
abandonam o tratamento, e apenas 50% dos pacientes tomam 80% dos medicamentos
prescritos.” Hipertensao e uma doencas cronica e precisa de tratamento continuo, mesmo
que nao apresente sintomas” (OIGMAN, 2008).

Devido a esse aumento vamos buscar solucdes para conter o avanco da doenca, vamos
focar no trabalho de prevencao, explicando o que é a hipertensao arterial sistémica, quais
Sao seus principais fatores, e a que a doenca pode levar se nao controlada ou tratada de
maneira adequada, para tentar assim conscientizar da importancia em conter o avanco da
doenca na populacao. Mostrar e fazer entender que com a prevencao e controle podemos
reduzir em até 40 % o nimero de doencas cardiovasculares, estimulando todos a ter habitos
mais sauddaveis e estimulando a todos a pratica de atividades fisica diaria, mostrando
também a importancia de um diagndstico precoce e um bom controle da doenca (KOHLMAN,
2008).



Objetivos (Geral e Especificos)
OBJETIVO GERAL

Identificar os fatores que estdao levando ao aumento dos nimeros de pessoas com
hipertensao arterial sistémica.

OBJETIVO ESPECIFICO
Identificar os fatores que dificultam a adesao do tratamento.

Realizar atividades de busca ativa pelos Agentes Comunitarios de Saude, para
acompanhamento no Hiperdia na UBS Eugenio de Melo.

Realizar campanhas de informacao e promocao de habitos saudaveis na vida dos clientes.

Realizar atividades fisica em grupo e mostrar seus beneficios para salde e para a prevengao
da hipertensao arterial, associando os niveis presséricos com a alimentacao saudavel e
pratica de atividades fisicas.

Orientar os clientes nas consultas sobre a hipertensao arterial e suas complicacdes e ver qual
seu conhecimento em rela¢ao a doenca.

Ajudar os clientes a entender a doenca para eliminar os fatores de risco.



Método

O universo do trabalho esta formado por pessoas hipertensas e nao hipertensas que faz
acompanhamento na UBS Eugenio de Melo, pessoas de ambos 0s sexos com idade igual ou
superior a 20 anos residente no municipio de Sao Jose dos Campos- SP e que fazem
acompanhamento na UBS.

Para selecao adotamos clientes de ambos os sexos com idade igual ou superior de 20 anos,
hipertensos ou nao, as técnicas utilizadas nesse projeto serao a principio entrevistas realizas
em consulta, para saber qual o conhecimentos dos clientes sobre a hipertensao arterial
sistémica, levando em consideracao as dificuldades para fazer o controle da doenca nos
hipertensos e de como prevenir o surgimento da doenca.

Através de reunides do grupo de estratégia da UBS Eugenio de Melo, em Sao Jose dos
Campos, vamos escutar os grupos de hipertensos para saber qual a maior dificuldade do
tratamento farmacoldgico e tracar um paralelo para poder atuar de maneira mais eficaz
tanto na prevencao da doenca para os nao hipertensos como também conscientizar os
hipertensos da importancia do tratamento farmacolégico, de maneira correta e continua,
com comitente com uma mudanca no estilo de vida e uma alimentacao saudavel.

Sabendo das dificuldades encontradas pelos pacientes nas reunides, vamos buscar qual a
melhor forma de orientar as pessoas sobre como se prevenir, para obter um melhor controle
da doenca e uma diminuicao do avanco da mesma.

Depois de obtidos informacoes realizaremos reunides com a Equipe Saude da Familia (ESF)
de forma semanais voltada para as maiores dificuldades referidas pelos entrevistados com
intuito de melhora nossa atuacao e aperfeicoar nosso trabalho junto com uma equipe
multidisciplinar.

A etapa seguinte serd baseada na apresentacao de palestras para o publico alvo dentro da
UBS, relacionadas as principais dificuldades relatadas pelo paciente hipertensa ou nao,
abordando tépicos como:

* Hipertensdo: conceito, prevengao, complicagdes e importancia do tratamento.
* A importancia na mudanca no estilo de vida.

* Influéncia da obesidade

* Alcool e tabagismo

* A importancia da atividade fisica

* O que pode levar um mal controle da hipertensao (doencas cardiovasculares)
* E a importancia da consulta, acompanhamento pelos profissionais da salde

Serao utilizados cartazes informativos, painéis com fotos ilustradas, videos educativos, tudo
de forma bem simples com palavras simples, de forma onde a populacao tenha condicdes de
compreender as informacodes passada a elas.

Na avaliacao dos resultados e na elaboracdo do relatério, todo os procedimentos realizados
na UBS Eugenio de Melo pela Estratégia da Saude da Familia serao avaliados, observando o
controle da pressao arterial e a adesao as medidas preventivas.



Os encontros serdao de maneira dinamica para que houvesse a participacdo de todos, ao
longo do encontro os participantes pderao fazer perguntas e esclarecer suas dividas.

Em cada consulta estamos fazendo sempre orientacdes sobre a importancia da alimentacao
saudavel e pratica de atividade, mostrando para os pacientes a melhora da qualidade de vida
deles através dos exames laboratoriais, mostrando valores de colesterol, triglicérides e
valores presséricos, onde ha uma diminuicao a partir das mudancas no estilo de vida, e
dessa maneira eles passam a compreender e acreditar mais na importancia da mudanca no
estilo de vida, vendo os valores nos exames.

Outros pontos importantes que eles perceberam e relataram uma melhor qualidade de vida,
perderam peso, diminuiu a falta de ar, as dores articulares etc. Percebemos o0 aumento dos
numeros de paciente que esta fazendo atividade fisica diariamente de todas as classes de
idade e hipertensos ou nao.

De maneira geral estamos percebendo que ouve sim mudancas e que podemos avancar cada
vez mais nessa evolugcao e busca por uma melhor qualidade de vida, uma vida mais
saudavel, para diminuir o aumento da hipertensao.



Resultados Esperados

No inicio do projeto foi possivel observar que em torno de 70 % dos pacientes hipertensos
tinha seu nivel pressoéricos descontrolados, desses 70 % mais ou menos 30 % nao fazia
acompanhamento na UBS, também foi possivel compreender quais as maiores dificuldades
que os nao hipertensos tém para prevenir a hipertensao.

Muitas sao as causas e fatores que trazem estas dificuldades para prevencao e controle,
como desde ha ndo presenca nos postos de salde para um acompanhamento de rotina,
sedentarismo, alcool, alimentacao ndo saldavel, tabagismo , uso irregular de medicamentos,
toma incorreta dos medicamentos , esquecimento dos remédios, a auto medicacao,
pacientes que s6 tomam os remédios quando sentem alguma coisa, alguns citardo a
dificuldade de acesso na UBS e falta de conhecimento da doenga dentre outras.

Dentre todas essas situacdes ficou claro que para tentar minimizar os fatores que dificultam
0 controle da doenca e preciso que haja a participacao de todos, desde o empenho do
paciente participando ativamente de acompanhamentos na UBS, buscando ter uma
alimentacdo mais saldavel, com pratica de exercicios frequentes e com envolvimento de toda
a familia em busca de uma vida mais saldavel.

Também foi possivel perceber que a educacao em grupo e ou individual sobre a doenca fez
com que o paciente entendesse suas maiores dificuldades, que conhecer a doenca e saber
seus fatores de riscos e suas complicacdes foi importante para uma melhor adesao ao
tratamento, tanto farmacoldgico, como nao farmacoldgico, o trabalho realizado em grupo
ajudou a auto estima dos pacientes e na conscientizacao de uma vida mais saldavel
desenvolvendo o habito da pratica de atividades fisicas principalmente em grupos, o
envolvimento da familia trouxe alimentacdes mais saudaveis para dentro de casa,
melhorando ndo sé a vida do paciente como de todos dentro de casa.

Os nao hipertensos também aderiram mais aos habitos mais saldaveis e a pratica de
atividade fisicas, ficou claro que e importante as pessoas ter conhecimento das doencas para
acreditarem mais nas suas complicacdes e consequéncias, precisamos de alguma formar
passar mais conhecimento para as pessoas, nao sé falar que as pessoas tem que se
alimentar melhor e praticar atividade diariamente, temos que mostrar que o0s beneficios sao
grandes, que dessa maneira vao evitar muitas complicacdes e vao ter um futuro mais
saldavel.

Enfim, quando se é possivel perceber o que dificulta a adesao e controle da hipertensao
arterial ou a prépria prevencao, surgem aspectos importantes que trazem mais facilidades
para se prevenir e fazer um melhor controle pressérico.

A implantacdo da estratégia da saude trouxe sim melhorias, as dificuldades sao frequentes,
mais os trabalhos estao sendo bem feito, podemos perceber pela evolucao dos pacientes,
pelo 0 aumento de pessoas praticando atividades fisicas e também pelo melhor controle que
0s pacientes da UBS Eugenio de Melo vem fazendo, os resultados obtidos mostram a
evolucao.

Educar, orientar, prevenir e identificar grupos de risco é uma das melhores estratégias para
melhorar a qualidade de vida da populacao em geral.
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