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RESUMO

A hipertensdo arterial (HA) ¢ uma patologia cronica multifatorial e devido a isso pode acometer individuos de
diferentes faixas etarias ¢ de diferentes grupos da sociedade. No Brasil, a HA vem crescendo de forma
significativa e tem se tornado uma das protagonistas nos indices de mortalidade no pais. Devido a isso foi
levantado um questionamento para entender melhor qual seria a atuagdo do enfermeiro frente aos pacientes
hipertensos na saude basica, portanto o objetivo deste estudo ¢ descrever o papel do enfermeiro de forma
qualificada e efetiva no atendimento a pacientes portadores de hipertensdo arterial, com o intuito de promover
atencdo a saude integral desses individuos, e também contribuindo cientificamente para a jornada e
conhecimento de profissionais e futuros profissionais da enfermagem para que através disso a assisténcia a esses
clientes ocorra de maneira mais assertiva e eficaz. Para a realizacdo deste estudo utilizamos a metodologia de
revisdo bibliografica, com o decorrer da pesquisa nos deparamos com um total de 40 artigos desta tematica, se
fez necessario descartar 16 por estarem desatualizados e utilizamos 24 para escrever e compor esse estudo.
Vimos que através da prevengao é possivel evitar ou tornar-se tardia o desenvolvimento da patologia, € com um
tratamento adequado a expectativa e qualidade de vida do paciente aumenta consideravelmente, melhorando o
seu prognostico. Concluimos que para isso, o enfermeiro possui grande importancia no processo de satude e
doenca, se atentando aos sinais e sintomas, historico familiar, estilo de vida do paciente e condigdo
socioecondmica para poder realizar o rastreio, manutencdo e prevengdo da hipertensao arterial, evitando assim,
possiveis complicagdes e danos a satide do individuo.

Palavras-chave: Hipertensdo arterial, Tratamento, Prevencao.
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1 INTRODUCAO

A hipertensdo arterial (HA) ¢ uma doenga cronica cardiovascular multifatorial, por isso
acomete diversos grupos de diferentes faixas etdrias da sociedade brasileira, retratando também uma
grande parte do indice de mortalidade mundial (PACHU, C. O, et al., 2021).

Estudos da Organizacdo Mundial da Saude (OMS) apontam que até¢ 2025 havera um aumento
em torno de 60% dos casos de hipertensdo, consideram também que no ano de 2021, cerca de 600
milhdes de pessoas ja haviam adquirido a doenca. Enquanto no Brasil, as pesquisas apontam o
crescimento maior do que 30%, podendo afetar também trabalhadores da area da saude. (PEREIRA,
S. G, etal, 2021).

De acordo com COSTA, S. M, et al., (2020), além dos danos fisicos, como: AVC, distarbios
renais, insuficiéncia cardiaca, entre outros, os fatores como obesidade, sedentarismo, questdes
socioecondmicas € psicossociais também interferem no desenvolvimento e no agravamento da
hipertensao arterial, tornando-se um problema de saude publica, no qual faz necessario o amplo
conhecimento do enfermeiro perante essa comorbidade e seus riscos.

Obter um dominio consistente sobre esta patologia ¢ imprescindivel, pois torna--se necessario
que a equipe de enfermagem garanta uma assisténcia qualificada e humanizada, para que através de
uma visao holistica consiga tragar estratégias que busquem o melhor tratamento e prevencao de acordo
com o caso clinico de cada paciente. E isso se torna essencial devido ao enfermeiro também possuir o
papel de educador e disseminador de informagdes (PACHU, C. O, et al., 2021).

Apesar do conhecimento elevado sobre a patologia, ¢ necessario também um acompanhamento
constante a esses clientes, pois a reeducacdo de habitos, sendo eles alimentares, fisicos e outros,
apresentam um determinado nivel de dificuldade, o que leva muitos pacientes a ndo darem a devida

atencao a prevencao e ao tratamento da hipertensao arterial (COSTA, S. M, et al., 2020).

2 HIPERTENSAO E SEUS TIPOS

De acordo com a VII Diretriz Brasileira de Hipertensao (2016), essa patologia se caracteriza
quando os valores da pressao arterial (PA) ultrapassam e/ou permanecem nos seguintes niveis: sistolica
> 140 mmHg e/ou diastdlica > 90 mmHg. E por ser uma doenca cardiovascular, a hipertensdo arterial
pode afetar o funcionamento de diversos sistemas, agindo silenciosamente e levando ao
desencadeamento de disfungdes ao paciente (GOMES, C. F, et al., 2018).

Vale ressaltar que essa enfermidade ¢ classificada em trés estagios (tabela 1), além de possuir
trés variacdes, sendo elas: Hipertensdo Arterial Primaria, Hipertensdo Arterial Secundéria e

Hipertensdo Mascarada.
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Tabela 1 - Estagios da Hipertensao Arterial

Hipertensdo estagio 1 ‘ 140-159 90-99
Hipertensdo estégio 2 ‘ 160-179 100-109
Hipertensdo estagio 3 ‘ 2180 ‘ 2110

Fonte: 7* Diretriz Brasileira de Hipertensdo da Sociedade Brasileira de Cardiologia, 2017.

Onde a hipertensdo arterial primdria, também chamada de essencial, ¢ desenvolvida por
multiplos fatores, como por exemplo: estilo de vida, situagdo socioecondmica, pré-disposi¢ao genética,
entre outros, tornando dificil a identificagdo principal da sua causa (NOBRE, F, et al., 2013;
CORDEIRO, M, et al., 2017).

Enquanto a secundéria ¢ caracterizada por possuir uma origem identificavel, como: distrbios
renais, pulmonares, neuroldgicos, enddcrinos, entre outros, podendo torna-la reversivel através de
tratamento ou redu¢ao dessas alteragoes (POVOA, R. M, 2019; COSTA, T. C, LEITAO, D. B, 2021).

A hipertensdo arterial mascarada estd diretamente ligada com a elevagdo da mortalidade e
morbidade cardiovascular, devido ao seu valor em muitas das vezes estar em parametros normais,
dificultando um diagnoéstico assertivo e sendo necessario a utilizagdo do MAPA (Monitorizagdo
Ambulatorial da Pressao Arterial) ou do MRPA (Medida Residencial da Pressao Arterial) (LOPES, P.
C,etal., 2008).

E importante salientar que a hipertensio secundéria possui uma menor incidéncia na populagio
e em contrapartida, a primaria ¢ a mais comum, enquanto a mascarada acomete cerca de 50% dos
pacientes que fazem uso de algum tipo de tratamento farmacologico. Contudo, ambas possuem

tratamentos semelhantes que sdo devidamente protocolados (ALESSIA, A, et al., 2014).

3 PROTOCOLO DE TRATAMENTO DA HIPERTENSAO

A Hipertensdo Arterial ¢ uma doenga cronica e sem cura, que pode trazer inimeras
consequéncias, inclusive o desenvolvimento de Diabetes Mellitus, em contrapartida, ¢ uma patologia
que possui tratamento, sendo necessario também um acompanhamento continuo. Seguindo os
protocolos estipulados pelo ministério da saude, onde nessas situagdes o mais indicado ¢ o HIPERDIA
(SILVA, A. C, et al., 2022).

O Programa de Hipertensdo Arterial e Diabetes, também chamado de HIPERDIA consiste na
realizacdo de um cadastro e monitoriza¢do dos portadores da HAS e DM, visando uma melhoria na
saude e bem-estar desses pacientes, por meio do vinculo estabelecido junto a Unidade Basica de Saude

(UBS) e através do seu uso na Estratégia de Saude da Familia (ESF), ¢ oferecido um apoio constante,
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individualizado e com uma assisténcia humanizada de acordo com o quadro clinico de cada pessoa
(SOUSA, A. O, COSTA, A. V. M, 2020).

Desde 2001 ja havia uma preocupacdo com o cuidado integral a saude dos pacientes
hipertensos, tendo como objetivo principal aumentar a expectativa de vida deles, reduzir prejuizos € o
alto indice de obitos por hipertensao, e para isso foi criado o Plano de Reorganizacao da Atengao a
Hipertensdo Arterial e Diabetes Mellitus (PRAHADM), que atualmente ¢ o regulamento da
HIPERDIA (FONTES, F. L, et al., 2019).

E necessario seguir um plano que coopere para uma melhor adesio do tratamento,
influenciando diretamente na eficacia de tal regulamento, identificando a raiz do problema, definindo
objetivos para tratd-lo, tracando metas, agdes e prazos para a realizacdo deste, ¢ como exemplo
podemos citar o baixo comparecimento dos pacientes portadores de hipertensdo nas UBS para a
realizacdo de tratamento e acompanhamento médico (SOUSA, N. A, et al., 2019).

Onde sera fundamental entender o motivo pelo qual estes individuos deixam de frequentar as
Unidades Bésicas de Saude, de forma que promova a melhoria da saude e qualidade de vida deles por
meio de uma busca ativa e praticas exercidas pela equipe multidisciplinar, e através disso serd possivel
retomar ou iniciar o processo terapéutico daquele determinado grupo (SOUSA, A. O, COSTA, A. V.
M, 2020).

De acordo com FONTES, F. L, et al., (2019), a rotina desse grupo corrobora na maneira como
a patologia em questao ird se expressar e se desenvolver em cada pessoa, € por 1sso, ndo existe somente
a realizagdo do tratamento farmacologico, hd também a possibilidade do uso de outro recurso

terapéutico, que ¢ o ndo medicamentoso.

4 ATIMPORTANCIA DA ATIVIDADE FiSICA E DA DIETA PARA A HAS

A Hipertensao arterial pode apresentar fatores de riscos ndo modificaveis (etnia, género e idade)
e modificaveis (alimentagdo, alcoolismo e tabagismo), que ¢ onde o tratamento ndo farmacoldgico
atua, podendo ter um uso exclusivo ou ser complementado com medicamentos. Essa intervengao ¢
realizada através da mudanga dos habitos de vida, como a alimentagdo, pratica de atividade fisica e
reducdo ou abandono de vicios como drogas licitas e ilicitas (COSTA, A. J. R, et al., 2021).

Um dos fatores mais prejudiciais para o agravamento da HAS ¢ o sedentarismo, pois a atividade
fisica possui um importante papel em fortalecer a musculatura, inclusive do sistema cardiovascular.
Quando praticada de forma regular pode desencadear um efeito a longo prazo, reduzindo os niveis da
pressdo arterial, porque contribui positivamente para as alteragdes hemodindmicas e para o débito
cardiaco (COSTA, N. S. C, et al., 2021).

Devido a idade contribuir para o desenvolvimento e piora dessa sindrome multifatorial, ¢

importante que a frequéncia, duracao e intensidade desse exercicio aerdbico seja prescrito respeitando

\

Eyes on Health Sciences V.02
A atuagdo do enfermeiro frente aos pacientes hipertensos da saude basica



as limitagdes anatomicas e fisiologicas de cada um desses portadores, de forma que evite possiveis
lesdes e que atinja seu principal objetivo que ¢ manter essa pressdo arterial o mais proéximo dos
parametros normais estabelecidos pela OMS, contribuindo para um estilo de vida mais saudavel
(MACHADO, V. C, et al., 2020).

A alimentacao ¢ um outro ponto importante que deve ser observada com atengao, porque esta
diretamente relacionada com o consumo excessivo de alcool, s6dio e gordura que contribuem para a
elevagdo da pressdo arterial, agravando o quadro clinico do cliente, podendo também leva-lo ao
desenvolvimento de uma obesidade, e por isso, a manutengao e controle das praticas alimentares, dieta
e IMC (Indice de Massa Corpoérea) ¢ de grande importancia (SOUSA, M. T, et al., 2021).

E notério que quando ha um aumento demasiado de tecido adiposo na circunferéncia abdominal
ocorre também uma maior chance de o individuo desenvolver esse disturbio cardiovascular, com base
nisso as diretrizes da Sociedade Brasileira de Hipertensao Arterial recomendam a ingestdo de vegetais,
frutas, fibras, carne branca e oleaginosas, seguindo a dieta de DASH, na qual também diminui o
consumo de carne vermelha e alimentos gordurosos e ricos em agucar. Visto que além de manter uma
alimentagdo equilibrada e tratar a HAS também ¢ uma maneira de prevenir outras doengas cronicas
ndo transmissiveis, como a diabetes mellitus (SILVA, A. H, et al., 2020).

No Brasil, a taxa de morbimortalidade na populacdo causada pela hipertensao arterial ¢ de
32,6% nos adultos, acometendo principalmente o grupo da terceira idade. Quando a dieta DASH ¢
adotada, os niveis pressoricos € o desenvolvimento da doencga sao reduzidos em 14%, isso acontece
por causa dos macros e micronutrientes presentes nos alimentos que fazem parte dessa terapia
nutricional (RODRIGUES, B. L, et al., 2020; ANJOS, K. D, et al., 2021).

E apesar da realiza¢do constante de exercicio fisico também ser um fator importante para a
redugdo de mortes prematuras de pacientes com essa disfuncao cardiaca, segundo FONTANELLA, F.
O, et al.,, (2019), muitos relatam a falta de um espago ideal, a inacessibilidade financeira, o cansaco
gerado pela rotina e longa jornada de trabalho, auséncia ou falta de conhecimento adequado, e

inclusive, a desmotivacao e desinteresse causado pelo emocional e satde psicologica.

5 FUNCOES DO ENFERMEIRO FRENTE AO PACIENTE HIPERTENSO NA ATENCAO
BASICA

Nos ultimos 40 anos, a HAS protagonizou no Brasil € no mundo um quadro de doenca cronica
com aumento de mais de 90% dos casos, sendo nomeada um problema de saude publica, e por isso,
foi necessario que houvesse a criagdo de diretrizes de niveis estaduais, e principalmente federais, que
guiam o cuidado e a assisténcia para com esses pacientes, de forma que auxilie a equipe de enfermagem

a detectar a presenga desse distirbio cardiovascular e propor uma interven¢ao adequada de acordo com
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o0 estagio e o tipo de hipertensdo arterial que cada sujeito esteja apresentando (MOTA, B. A, LANZA,
F. M, CORTEZ, D. N, 2019).

Por isso, o enfermeiro possui uma grande importancia no processo de saude-doenca, tanto na
rede privada quanto nos servigos basicos, porque de acordo com o COFEN (2009) e sua resolugao n°
358 do mesmo ano, o Processo de Enfermagem precisa ocorrer em qualquer ambiente onde tenha a
presenga desses profissionais, sendo aplicada com ética, e seguindo as cinco etapas que compdem esse
processo. Onde o enfermeiro avalia a situacdo apresentada de forma holistica como estratégia,
ajudando a entender a verdadeira raiz do problema, para que assim possa tragar um plano de cuidado,
tratamento e prevencao para esse individuo.

A enfermagem tem uma grande importancia no diagndstico precoce de doengas cronicas, como
¢ o caso da hipertensdo, porque além dela ser porta de entrada para o desenvolvimento de outras
patologias, como a insuficiéncia renal cronica e AVC, pode levar também a problemas familiares,
socioecondmicos e até afetar a estrutura publica de saude, que terd ainda mais gastos para oferecer o
tratamento continuo a pacientes de baixa e média renda que sdo os mais afetados por essa doenca. E ¢
importante ressaltar, que todas essas consequéncias também podem colaborar para o surgimento da
patologia em questdo (SOUZA, C. P, et al., 2020).

E primordial que a enfermagem auxilie outros profissionais da 4rea da satide a saberem como
lidar com pacientes hipertensos, tendo a sensibilidade de entender o motivo inclusive da ndo adesdo
ao tratamento estabelecido, por isso, ¢ necessario que ocorra de maneira frequente processos de
educacdo continuada nos servicos basicos, de forma que capacite outros profissionais, sobretudo da
area da enfermagem que ainda ndo possuem tanta experiéncia e habilidade. Além disso, através da
anamnese ¢ de um levantamento de dados e pesquisa com os pacientes da populagdo, ¢ possivel
entender as caracteristicas em comum deles, promovendo palestras na comunidade com o objetivo de
mostrar todos os danos que a doenga pode causar e todas as vantagens a longo prazo de um tratamento
efetivo (LIMA, A. K, et al., 2021).

De acordo com MENDES, F. A, SILVA, M. P, FERREIRA, C. R (2018), a hipertensao arterial
além de ser uma grande causadora de acidentes vasculares cerebrais, em 40% dos casos ela também
pode levar os individuos a 6bito por AVC. A cada ano que passa, devido principalmente aos habitos de
vida o niimero de pessoas desenvolvendo a HAS se eleva, e por isso, s6 reforgamos a grande
importancia do papel do enfermeiro que ¢ responsavel por avaliar, identificar, diagnosticar, cuidar e

fornecer informagdes e conhecimento para a populagao.

6 RESULTADOS E DISCUSSAO
O primeiro ponto a ser questionado em nosso estudo e pesquisa foi em entender melhor a

hipertensao arterial, seus tipos, os protocolos utilizados atualmente, como pode ser evitada ou tratada
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e o papel da enfermagem na saude publica lidando com essa disfun¢do cardiovascular. E para isso
foram utilizados de inicio 8 artigos para que entendéssemos um pouco mais sobre a hipertensao.
Em geral, 12 artigos, sendo assim 50% dos utilizados para esse estudo, incluindo NOBRE, F,

wen

et al. (2013) definiram a hipertensao como: “"uma condi¢do clinica multifatorial caracterizada por
niveis elevados e sustentados de pressao arterial, associa-se frequentemente a alteragdes funcionais
e/ou estruturais dos o6rgaos-alvo (coragdo, encéfalo, rins e vasos sanguineos) e a alteragdes metabdlicas,
tendo como consequéncia o aumento do risco de eventos cardiovasculares fatais e ndo-fatais"

Por isso, no dia a dia da satide publica e dos profissionais da enfermagem, quando um paciente
esta com a pressao arterial acima de 140x90 mmHg, ja € necessario ficar em estado de alerta, pois de
acordo com a OMS (Organizagdo Mundial da Saude), quando essa pressdo realizada na parede das
artérias se eleva, o coragdo precisa fazer um esfor¢o ainda maior do que esta acostumado para que o
sangue seja distribuido da mesma maneira por todo o organismo do paciente.

Além disso, essa pressdo arterial elevada pode desencadear outros disturbios, como o
surgimento de AVC (Acidente Vascular Cerebral), infarto do miocardio, insuficiéncia cardiaca e
também insuficiéncia renal, podendo deixar o paciente com sequelas que podem afetar a sua rotina e
bem-estar diério.

De acordo com (SILVA, A. C, et al., 2022) essa patologia que estd sendo discutida ndo tem
cura, mas através de um tratamento adequado ¢é possivel tratar sem que cause maiores danos, € o
programa de HIPERDIA ¢ um 6timo aliado para isso.

Na teoria esse programa pode apresentar 6timos resultados para o tratamento dessa doenga nao
transmissivel, o problema ¢ que na pratica ele precisa ir além de dados estimados e precisa ser utilizado
com atencao, até porque, o crescimento de individuos portadores dessa doenca vem crescendo cada
vez mais, € se olharmos de forma holistica para a situagdo podemos entender e tratar a verdadeira raiz
do problema de acordo com a realidade de cada comunidade.

Uma das formas de tratar a hipertensdo ¢ através do exercicio fisico e da alimentagdo, que
juntos podem proporcionar uma melhor qualidade de vida para esses pacientes, mas muitos nao
conseguem seguir esse tratamento ndo farmacologico, principalmente a pratica de atividade fisica,
FONTANELLA, F. O, et al., (2019) realizou uma pesquisa com alguns pacientes que relataram os
motivos pelo qual ndo praticam e ndo realizam esse tratamento.

Onde, 29,1% relatam a falta de um espaco ideal, 21,8% nao possuem recursos financeiros,
liderando essa pesquisa 54,5% dizem ter um cansaco excessivo gerado pela rotina e 18,2% pela longa
jornada de trabalho, a auséncia ou falta de conhecimento adequado também foi um problema relatado
por 27,3% das pessoas. Ja a desmotivagdo e o desinteresse causado pelo emocional e/ou satde

psicoldgica foi relatado por 38,2%.
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Por isso, o objetivo desse estudo nao foi somente entender mais sobre a hipertensdo, mas
também compreender por que o nimero de pacientes com essa patologia vem crescendo com o decorrer
do tempo, o que vem levando alguns desses individuos a 6bito, e como a enfermagem pode contribuir
para evitar essas situacoes.

LIMA,A. K, et al., (2021), relata que a enfermagem possui um importante papel no diagndstico
precoce de doengas, no processo satide-doenga e na educagdo continuada de outros profissionais da
saude, levando informacdes necessarias para contribuir ¢ melhorar a assisténcia humanizada e
estratégica, de forma que através inclusive do processo de enfermagem seja possivel entender o
verdadeiro causador dos desconfortos que cada paciente apresente.

Confirmando o que foi dito por (PACHU, C. O, et al., 2021): “Obter um dominio consistente
sobre esta patologia ¢ imprescindivel, pois torna-se necessario que a equipe de enfermagem garanta
uma assisténcia qualificada e humanizada, para que através de uma visdo holistica consiga tracar
estratégias que busquem o melhor tratamento e prevencdo de acordo com o caso clinico de cada

paciente. E isso se torna essencial devido ao enfermeiro também possuir o papel de educador e

disseminador de informagdes”

E notoria a grande importancia da enfermagem para a identificacdo, diagnostico, tratamento e

prevengdo ndo s6 da HAS, mas também de tantas outras doencas, principalmente na saude publica.

Quadro 1: Artigos encontrados referentes ao tema

Titulos/Autores (Ano)

Objetivos

Tipo de estudo

1- Assisténcia de enfermagem aos
portadores de Hipertensdo Arterial
Sist€mica: uma revisdo
integrativa/Pachq, C. O, et al.,
(2021).

Analisar e identificar os principais
cuidados prestados da Enfermagem ao
portador de HAS. Além de observar o

numero de publicagdes atuais
relacionadas a esse assunto.

Revisdo integrativa.

2- Fatores associados a pré-
hipertensao e hipertensdo arterial em
trabalhadores de satde que atuam
em servigos de alta
complexidade/Pereira, S. G, et al.,
(2021).

Estimar a prevaléncia e fatores
associados a pré-hipertensdo e
hipertensdo arterial entre trabalhadores
de saude que atuam em setores de alta
complexidade para pacientes criticos e
cronicos.

Estudo epidemioldgico, transversal e
analitico realizado com trabalhadores
de saude dos servigos de hemodialise,
oncologia, pronto-socorro ¢ terapia
intensiva neonatal de nove hospitais da
macrorregido do norte de Minas
Gerais, Brasil.

3- Hipertensos assistidos em servi¢o
de atencao secundaria: risco
cardiovascular e determinantes
sociais de saude/ Costa, S. M, et al.,
(2020).

Investigar a relag@o entre determinantes
sociais de saude e risco cardiovascular
global em hipertensos assistidos em
servigo da atenc¢do secundaria do
Sistema Unico de Saude.

Estudo seccional analitico, com
pacientes do Centro Hiperdia, no norte
de Minas Gerais, Brasil.

4- Hipertensao Secundaria:
abordagem nos cuidados de saude
primarios/Costa, T. C, Leitdo, D. B,
(2021).

Identificar situagdes sugestivas de
hipertensdo secundaria. Rever a
fisiopatologia, manifestagdes clinicas
e/ou laboratoriais, diagnostico e

tratamento das principais formas de HS.

Foi realizada a pesquisa de artigos
cientificos em plataformas online de
medicina baseada em evidéncia
utilizando as palavras-chave Secondary
Hypertension e Primary Health Care.

5- Hipertensao Arterial
Secundaria/Povoa, R. M (2019).

Aprofundar o conhecimento da HAS
secundaria e ter consciéncia das causas
subjacentes.

Revisdo sistémica.
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6- Hipertensdo arterial sistémica
primaria/Nobre, F, et al., (2013).

Determinar os multiplos fatores
originarios da HAS Primaria, levando
em consideragdo a alta incidéncia e
elevada taxa de morbimortalidade da
determinada patologia.

Revisdo integrativa.

7 — Hipertensdo mascarada/ LOPES,
P. C, et al., (2008).

Estipular a relacdo entre a Hipertensdo
mascarada com alteragdes
cardiovasculares e mapear os valores
que fogem aos parametros normais e
aceitaveis estabelecidos

Revisdo bibliografica.

8 — Efetividade do Programa
HIPERDIA na Ateng&o primaria em
saude: uma revisdo da
literatura/Silva, A. C, et al., (2022).

Descrever a eficacia do programa
HIPERDIA na atengdo primaria em
saude e apresentar sua importancia e
necessidade diante da prevengdo da

HAS e DM.

Revisdo da literatura.

9 - HIPERDIA: Programa para a
melhoria do controle dos pacientes
com Hipertensdo Arterial e Diabetes
Mellitus da estratégia da saude da
familia do “Santinho I E II” em
Barras — Piaui/Sousa, A. O, Costa,
A. V. M, (2020).

Estimular a adesdo dos hipertensos e
diabéticos no programa HIPERDIA,
assim como desenvolver atividades
educativas sobre habitos saudaveis,
como pratica de atividade fisica e
alimentag@o adequada.

Revisdo integrativa.

10 - Relevancia da roda de conversa
no Programa HIPERDIA: foco na
alimentagdo saudavel e atividade
fisica/ Fontes, F. L, et al., (2019).

Descrever a preocupagido com o cuidado
integral a saude dos pacientes
hipertensos.

Revisdo integrativa.

11 — Fatores de risco e complicagdes
em diabéticos/ hipertensos
cadastrados no HIPERDIA/Sousa,
N. A, etal, (2019).

Analisar os fato9res oriundos, as
problematicas e o plano de tratamento
com maior adesdo das patologias (HAS
e DM).

Estudo descritivo transversal.

12 — Tratamento nao farmacolégico

da hipertensdo na ateng¢do primaria:

Uma revisao integrativa/Costa, A. J.
R, et al., (2021).

Avaliar os meios de realizar o
tratamento ndo farmacologico e a
eficacia dele em pacientes portadores da
HAS na ateng@o primaria.

Revisdo Integrativa de literatura.

13 - Exercicio fisico auxiliando no
tratamento da hipertensao
arterial/Costa, P. N, et al. (2021)

Esclarecer sobre a terapéutica da HA
auxiliada ao exercicio fisico e as
mudangas no estilo de vida mostrando
os beneficios que a préatica de exercicio
fisico, podem acarretar a saude da
populagdo.

Revisdo Bibliografica

14 - Prevaléncia de hipertensdo
arterial sistolica em pacientes idosos
praticantes de atividade fisica/M, C.

Vetal, (2020)

Avaliar a prevaléncia de hipertensio
arterial sistolica em idosos praticantes
de atividade fisica.

Estudo de corte transversal quali-
quantitativo.

15 - Hipertensao (pressao alta).
BRASIL, Ministério da Saude.

Demonstrar o quadro clinico como um
todo da Hipertensdo, evidenciar os
fatores de risco, o diagndstico, auxiliar
no tratamento e evidenciar estatisticas
relacionadas a tal patologia

Revisdo integrativa
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16 - Agdes educativas: dieta,

influéncias sobre a pressdo
arterial/S, T. M, (2021).

atividade fisica e suas possiveis

17 - Dieta hiperlipidica e hipertensao

orientagdes voltadas a dieta e a
atividade fisica, sobre os niveis
pressoricos em pacientes com
diagnoéstico de HAS, tratados
farmacologicamente

Investigar o possivel impacto de agdes
educativas em saude, com énfase em

Coorte prospectiva de carater
quantitativo.

sistematica sobre os fatores de
risco/S, H. A et al., (2020).

arterial sist€émica (HAS): revisdo

18 - Impacto do Programa Academia

Realizar uma revisao de literatura

hiperlipidica no aumento da pressdo
arterial e seus principais fatores de
risco.

acerca das implicagdes de uma dieta

Revisdo Sistematica.

da Satide sobre a mortalidade por
Hipertensao Arterial Sistémica no
estado de Pernambuco, Brasil/R, S.

B, et al,, (2020).

19 - Dieta DASH no tratamento da

Avaliar o impacto do Programa

por Hipertensdo Arterial Sistémica no
estado de Pernambuco, Brasil.

Academia da Saude sobre a mortalidade

Avaliagao de impacto de politicas
publicas.

hipertensao arterial sistémica/A, D.
K, (2021).

20 - Prevaléncia de barreiras para a

Discutir informagdes e levantar dados
sobre a dieta DASH no tratamento da
hipertensdo arterial.

Revisdo de literatura.

pratica de atividade fisica no tempo
livre em pacientes com hipertensao
arterial/F, O. F, (2019).

21 - Efetividade da consulta de

Identificar as barreiras e o estagio de
mudanca de comportamento para a
pratica de atividade fisica no tempo
livre em uma amostra de pacientes com
hipertensao arterial.

Avaliar a adesdo ao tratamento

Estudo transversal.

enfermagem na adesdo ao tratamento
da hipertensdo arterial
sistémica/Beatriz Amaral-Moreira
Mota, Fernanda Moura-Lanza e
Daniel Nogueira-Cortez (2019).

22 - Diagnésticos de enfermagem

medicamentoso e ndo-medicamentoso
de usuarios de um servigo de atengdo
primaria diagnosticados com
hipertensao arterial sistémica antes e
apos a implementagdo da consulta de
enfermagem sistematizada.

Ensaio clinico ndo-controlado.

em portadores de hipertensdo arterial
na atengd@o primaria/Fabrizio do
Amaral Mendes1, Marlucilena
Pinheiro da Silva2 e Cecilia Rafaela
Salles Ferreira, (2018).

23 - Atuagdo da enfermagem na

Identificar diagnosticos de enfermagem

arterial atendidos na Unidade Basica de

(DEs) em portadores de hipertensao

Saude.

Estudo descritivo de abordagem
quantitativa.

prevencao da hipertensao arterial; L,
K. A, 2021.

Identificar diante da atuagéo da

24 — Prevaléncia de doengas

enfermagem, os desafios na prevengao
da Hipertensao Arterial na Atencao
Primaria de Saude.

Estudo transversal descritivo com
abordagem qualitativa

crdnicas nao transmissiveis, habitos
alimentares e de atividade fisica
numa estratégia de satde da familia
de Presidente Prudente — SP/S, P. C,
(2020).

Investigar a prevaléncia de pacientes
com DCNT registradas em um posto da
Estratégia de Saude da Familia (ESF)
em Presidente Prudente e verificar os

habitos alimentares e a pratica de
atividade fisica.

Pesquisa de campo na unidade
hospitalar.
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7 CONCLUSAO

Dessa forma entendemos que para a enfermagem proporcionar uma assisténcia qualificada,
principalmente para os pacientes hipertensos, se faz necessaria a aplicagdo de um conhecimento
cientifico e um olhar humanizado, visando uma melhora na qualidade e expectativa de vida, evitando
ou adiando o adoecimento desse grupo.

Diante disso, entender os estagios e tipos de hipertensdo ¢ fundamental para identificar qual é
a situacdo atual desses individuos em prol de avaliar de forma estratégica, conseguindo assim
implementar um plano de acdo. E isso serd possivel através do programa HIPERDIA, visto que sera
aplicado de acordo com a necessidade e dificuldade que cada cliente apresente. Realizando assim uma
monitorizagdo do quadro clinico e entendendo como a patologia em questdo esta se comportando e
desenvolvendo, além de acompanhar a adesao e resposta do recurso terapéutico escolhido.

Portanto, ressaltamos a grande importancia da realizagdo constante da pratica de atividade
fisica e de uma alimentacao equilibrada seguindo a dieta de DASH, pois através da mudanga de habitos
¢ possivel manter uma pressao estavel e aceitavel dentro dos parametros estabelecidos para aquela
determinada pessoa, ¢ de acordo com a Sociedade Brasileira de Hipertensdo Arterial, os niveis
pressoricos e o desenvolvimento da HAS serdo diminuidos.

Por isso, os enfermeiros possuem o papel importante ndo s6 no ato de cuidar, diagnosticar e
tratar, mas também fornecer informagdes confidveis e necessarias de forma que contribua com a
longevidade e bem-estar do individuo de toda a comunidade, podendo assim reduzir a taxa de
morbimortalidade dessa patologia cardiovascular e suas possiveis complicacdes e sequelas,
contribuindo positivamente para a satde integral de todos os pacientes acometidos com a respectiva

doenga, na rede privada e principalmente na aten¢do bésica.
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