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RESUMO

Abordagem sobre uma intervencéo educativa realizada na Unidade de Saude Siméo
Fitterman em Itabuna-BA com o objetivo de estimular a melhora da adesédo ao
tratamento da hipertenséo arterial sistémica. Teve como metodologia a criagdo de
grupos semanais com 0s pacientes hipertensos onde séo realizadas atividades
educativas e posteriormente consultas clinicas com o médico e enfermeira da Unidade
de Saude. O principal instrumento utilizado foi a realizagdo de palestras sobre os
fatores de risco para hipertensao, bem como seus tratamentos ndo-medicamentoso e
medicamentoso. Pode-se concluir que houve um aumento da adeséo dos pacientes a
consulta clinicas, tendo uma melhora no controle do niveis pressoéricos dos pacientes

bem como uma maior orientacao sobre controle de fatores de riscos cardiovasculares.

Palavras-chave: Hipertensdo. Atencdo Primaria a Saude. Educacdo em Saude.



ABSTRACT

Approach to an educational intervention carried out at Unidade de Saude Siméo
Fitterman in Itabuna -BA in order to stimulate the improvement of adherence to
treatment of hypertension . We were to approach the creation of weekly groups of
hypertensive patients where educational activities are carried out and later clinic visits
with the doctor and nurse Health Unit . The main instrument used was the lectures on
the risk factors for hypertension and their non- drug treatments and medication . It can
be concluded that there was an increased patient adherence to clinical consultation,
and an improvement in the control of blood pressure levels of patients as well as a

greater focus on control of cardiovascular risk factors .

Keywords : Hypertension . Primary Health Care . Health Education.
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1 IDENTIFICACAO DO PLANO DE ACAO

1.1 TiTULO
Intervencéo educativa: tratamento da Hipertensdo na Unidade de Saude
Simé&o Fitterman, Itabuna-BA.

1.2 EQUIPE EXECUTORA

e Sales Silva Nascimento

e Mayara Cristina Abas Frazao

1.3 PARCERIAS INSTITUCIONAIS

e Secretaria Municipal

e Secretaria Estadual

2 INTRODUCAO

A Hipertensdo Arterial Sistémica (HAS) é uma doenca multifatorial e que é
caracterizada por niveis aumentados e sustentados de pressdo arterial e esta
associada a aumento do risco de eventos cardiovasculares potencialmente letais em
alguns casos. (SOCIEDADE BRASILEIRA DE CARDIOLOGIA, 2010).

A HAS tem grande prevaléncia e baixa taxa de controle, sendo considerada um
importante problema de saude publica. Possui uma prevaléncia acima de 30% no
Brasil. (SOCIEDADE BRASILEIRA DE CARDIOLOGIA, 2010). Ainda existe no Brasil
uma baixa taxa de controle da presséo arterial, sendo que esse controle é uma
importante medida para a reducdo de eventos cardiovasculares. (SOCIEDADE
BRASILEIRA DE CARDIOLOGIA, 2010).

Os principais fatores de risco para HAS sao idade, excesso de peso e
obesidade, ingestdo de sal excessiva, etilismo e sedentarismo sendo assim
importantes pontos de abordagem para melhor controle da pressao arterial.
(SOCIEDADE BRASILEIRA DE CARDIOLOGIA, 2010).

Os poucos estudos sobre a prevaléncia da hipertensdo arterial no Brasil

demonstram que essas prevaléncias sao elevadas. Sendo que em Salvador-BA a



prevaléncia total de hipertenséo arterial foi de 29,9%, sendo que 31,7% & composto
por mulheres e 27,4% em homens. (LESSA, 2006).

E importante ressaltar que niveis de prevaléncia acima de 50% foram
percebidos em pessoas com diabetes e com obesidade, em ambos os sexos, e na
presenca de obesidade central e menopausa nas mulheres. (LESSA,
2006).Percebendo atraves da analise de estudos a alta prevaléncia da hipertenséo na
Bahia e como fatores de risco modificaveis elevam ainda mais essa prevaléncia,
fazem-se necessarios criar medidas ou planos para contornar essa situacao e trazer
para niveis mais aceitaveis essas taxas de prevaléncia.Por isso serd proposto a
implementacédo deste plano de agdo com enfoque ao tratamento da prevencdo bem
como medidas educativas que surge como uma medida potencialmente eficaz na

mudanca desse paradigma.

3 JUSTIFICATIVA

ApoOs analisar dados do Datasus observou-se que ha uma grande prevaléncia
de HAS na Unidade de Saude Simé&o Fitterman, porém isso nédo reflete no nimero de
hipertensos que comparecem as reuniées do grupo hiperdia. Dentre os hipertensos
que frequientavam as consultas muitos ndo seguiam adequadamente o tratamento
seja ele medicamentoso ou ndo. Além disso, foi identificado que alguns dos
medicamentos prescritos para 0S pacientes ndo constavam no grupo de
medicamentos distribuidos gratuitamente o que acentuava a dificuldade no
tratamento.

Sabe-se que a ndo adeséao ao tratamento € um grande preditor de uma doenca
cardiovascular no futuro podendo ter consequéncias letais e com sequelas graves,
com isso justifica-se a realizacdo deste plano de a¢do, com o intuito de mudar este
atual quadro da saude da Unidade Basica de Saude Simao Fitterman do estado da
Bahia.



4 OBJETIVOS
4.1 Geral

Incentivar a melhor adesdo ao tratamento dos hipertensos na Unidade de

Salde Simao Fitterman na Bahia.

4.2 Especificos

e Criar um grupo semanal de pacientes hipertensos para realizar atividades de
educacdo em saude.

¢ Mobilizar os Agentes Comunitarios de Saude para incentivar os hipertensos a
comparecer a USF para acompanhamento

e Prescrever medicamentos que facam parte dos medicamentos fornecidos
pelo SUS.

e Capacitar os profissionais de saude para melhor abordagem do tratamento da
hipertenséao.

5 METAS

e Aumentar em 70% os niveis de controle da Hipertenséo Arterial Sistémica na
Unidade de Saude Siméo Fitterman em Itabuna-BA.

e Aumentar para no minimo 90% o namero de hipertensos que freqlientam as
atividade do programa hiperdia na Unidade de Saude Simao Fitterman.

e Capacitar 100% dos profissionais de saude para melhor abordagem do

tratamento da hipertenséo.

6 METODOLOGIA

Trata-se de um plano de a¢do com o intuito de intervencdo. O publico-alvo do
plano serdo todos os hipertensos cadastrados na Unidade de Saude da Familia Simé&o
Fitterman que serdo comunicados sobre o projeto pelos seus respectivos agentes

comunitarios de saude.
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Para o desenvolvimento deste plano de acao sera fundamental a contribui¢cdo dos
profissionais da equipe multiprofissional que compde o CAPS, conhecimento dos
pacientes com hipertensdo do municipio, bem como as atividades que envolvem
tratamento dessas pacientes. E de total importancia a mobilizacdo e participacéo
ampla da Estratégia Saude da Familia na busca ativa dos pacientes faltosos.

Como proposta tem-se a criagcdo de um grupo semanal com 0s pacientes
hipertensos da area, em que fossem realizados palestras educativas sobre temas
envolvendo a doenca e ap0Os isso 0s pacientes realizassem atendimentos com o
médico e a enfermeira da Unidade de Saude.

Como a Unidade de Saude possui 8 microareas, ficou definido que a cada
semana em um dia especifico seriam convidados os hipertensos de duas microareas
para atividades educativas e consultas clinicas de acompanhamento.

A equipe executora serd composta pelos profissionais de salude da Unidade de
Saude da Familia (médico, enfermeiros, psicélogo e educador fisico) que seréo
capacitados através de estudos individuais e coletivos sobre temas envolvendo a
hipertensdo como diagnostico, tratamento, fatores de risco, exercicios fisicos,
alimentagao entre outros.

Os pacientes serdo acompanhados com constantes revisées de prontuarios e
com identificacdo de pacientes resistentes ou ndo adequadamente tratados para que

uma melhor abordagem seja realizada.

7 CRONOGRAMA DE ATIVIDADES

ATIVIDADES 05/2015 | 06/2015 | 07/2015 | 08/2015 | 09/2015 | 10/2015 | 11/2015 | 12/2015

Capacitacéo dos
profissionais X X

Atividades
educativas X X X X X

Consultas clinicas

Avaliacéo X
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8 IMPACTOS GERADOS

e Aumento no numero de hipertensos que freqlientam o grupo do hiperdia na
Unidade de Saude Simao Fitterman em Itabuna-BA.

e Aumento no numero de hipertensos que utilizam medicamentos que fazem
parte do formulério terapéutico nacional e que séo distribuidos gratuitamente.

e Capacitacdo dos profissionais de saude para uma melhor abordagem na

pratica de educacdo em saude para a hipertensao arterial sistémica.

9 CONSIDERACOES FINAIS

Percebeu-se que com a realizacao deste esse plano de acao € possivel realizar
medidas dentro da Atencdo Primaria em Saude que possibilitem um maior estimulo a
adeséo ao tratamento da HAS, bem como uma maior aproximagdo da equipe com o
usuario de saude identificando pontos de vulnerabilidade em seu acompanhamento.

Esse plano de acdo pode gerar beneficios importantes para a comunidade e
para os pacientes, ja& que além de melhorar a expectativa de vida através da
diminuicdo dos fatores de risco cardiovascular e do melhor controle da hipertenséo,

promove o estimula geral para a importancia da doenca na vida das pessoas.
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