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RESUMO

A Atengdo Primaria a Satude (APS) é o primeiro contato do usuario com o Sistema Unico de Satide (SUS) e é
responsavel por solucionar as enfermidades mais predominantes na populagdo, como exemplo a Hipertensao
Arterial (HA). Essa condiggo é descrita como a prevaléncia dos valores da pressdo arterial iguais ou superiores
a 140 mmHg de sistdlica e 90 mmHg de diastolica. Sdo diversos os motivos que enquadram essa doenga como
um desafio na APS, dentre os quais estdo a qualidade da relagdo médico-paciente, a baixa adesdo ao tratamento
e a falta de efetividade no atendimento multiprofissional. Ao tragar um perfil dos usuarios que buscam essa
ajuda, observou-se uma maioria que sdo idosos do sexo feminino, com escolaridade menor ou igual a 8 anos,
cor branca, aposentado e com classificacdo economica C. Conclui-se que, para haver um manejo adequado dessa
realidade, é preciso um trabalho integrado, envolvendo ndo apenas a prescri¢do farmacologica, mas também a
promogdo de mudangas no estilo de vida aliada a educagdo em satide do paciente no intuito de gerar maior
autonomia perante sua doenca.

Palavras-chave: Hipertensao Arterial, Atengdo Primaria & Satde e Doenca Cronica.
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1 INTRODUCAO

A Hipertensao Arterial (HA) ¢ uma condicdo clinica caracterizada por medidas elevadas da
pressdo arterial sistdlica e/ou diastélica com valores iguais ou superiores a 140 mmHg e 90mmHg,
respectivamente. Essa condi¢do exige atencdo especial na abordagem da Atengdo Primaria a Saude
(APS). O impacto dessa doenga transcende a esfera individual, refletindo-se nas estatisticas alarmantes
de internacdes no Brasil. De acordo com dados do DataSUS, no periodo de 2008 a 2015, a HA foi
responsavel por mais de 300 mil internagdes de adultos entre 20 e 59 anos, indicando a magnitude do
desafio que ela representa para o sistema de saude (Dantas, 2019). As consequéncias resultantes da
hipertensao estdo estreitamente ligadas a falta de controle adequado da pressao arterial. Entre essas
complicacdes, destacam-se o acidente vascular cerebral, o infarto agudo do miocardio, a angina, a
insuficiéncia cardiaca e a doencga vascular periférica, todas elas associadas a presen¢a da hipertensao
arterial (Campos, 2022).

Os desafios na abordagem da HA na APS vdo além da estrutura e demandam uma compreensao
aprofundada das barreiras enfrentadas pelos pacientes e profissionais de saude. A dificuldade de adesao
ao tratamento destaca-se como um dos maiores obstaculos. A qualidade das consultas também emerge
como um fator critico, influenciando diretamente na confianca estabelecida entre profissionais e
pacientes (Dantas, 2019).

Os cuidados de saude sdao um elemento vital na reducdo dos fatores de risco modificaveis
associados a HA. No entanto, a eficicia desses cuidados depende, em parte, do letramento funcional
em saude dos pacientes. A literatura funcional inadequada em satde estd associada a uma série de
desfechos adversos, destacando a importincia de estratégias educativas e de promocao da satde no
manejo da HA (Costa, 2019).

A complexidade da HA requer uma resposta multifacetada, e a promogado de praticas de satde
e gestdo democratica ¢ fundamental para alcancar o controle pressorico. Nesse sentido, a colaboragao
entre os profissionais da APS em um trabalho em equipe ¢ essencial. A utilizagdo de tecnologias de
alta complexidade e baixa densidade ¢ preconizada como meio para otimizar o cuidado ao hipertenso,
sendo crucial para enfrentar os desafios apresentados pela condi¢dao (Dantas, 2019).

O tratamento realizado por meio da APS, consiste em medidas de promocao a saude - possiveis
de serem feitas através de visitas domiciliares - pela equipe multiprofissional com objetivo de
mudancas de habitos de vida do paciente em relacao a alimentacao e atividade fisica, além de medidas
farmacologicas. Ademais, a prevencao para a HA também ¢ feita nas unidades basicas de saude a
partir de orientagdes dos médicos e enfermeiros (Campos, 2022).

E imperativo desenvolver estratégias eficazes na APS para o controle da HA.
Internacionalmente, a adocao de protocolos tem se destacado como uma ferramenta valiosa. No

contexto brasileiro, a Estratégia Satide da Familia (ESF) assume papel relevante, promovendo
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consultas mensais e agdes que abrangem aspectos fisicos, educativos e terapéuticos. A eficacia desse
modelo, no entanto, enfrenta desafios relacionados a oferta insuficiente de servigos especificos para a
hipertensao em muitos municipios (Dantas, 2019).

A unidade basica de satde ¢ a porta de entrada dos pacientes hipertensos e, por isso, ¢ 0 objeto
de estudo para compreender as questdes que impedem as resolugdes da HA no contexto da saude
publica. Superar os desafios requer uma abordagem holistica, integrando praticas de cuidado centrado

no paciente e estratégias que promovam a confianca e o vinculo.

2 METODOLOGIA

Com o intuito de compreender os desafios na perspectiva da abordagem da Hipertensdo Arterial
no que tange a Atencao primaria, foi realizada uma busca de referenciais tedricos que contemplassem
a tematica proposta para a realizacdo de uma revisao bibliografica de modo a se construir um estudo
descritivo. Assim, utilizou-se como base de dados a Biblioteca Nacional de Medicina dos Estados
Unidos — PubMed, na qual determinou-se a utilizagdo do operador booleano “AND” nas combinagdes
dos descritores na lingua inglesa e portuguesa “Hipertensdo” e “Aten¢do Basica”. Como critérios de
inclusdo, definiram-se artigos de lingua portuguesa no periodo de 2017 a 2023 os quais estivessem
integralmente disponiveis na base de dados, sendo encontrados 100 artigos, que, apds a leitura e analise
minuciosa ¢ detalhada, foram selecionados 5 textos completos. Como critério de exclusdo foram
desconsiderados artigos que ndo contemplassem o periodo proposto, a lingua escolhida, bem como

trabalhos ndo disponiveis de forma integral na base de dados.

3 RESULTADOS

Apesar de ser um grande problema de satide publica, a HA possui baixa taxa de controle.
Teoricamente, a APS tem, como fungdo, a resolutividade de 85% dos problemas de satude publica da
populagdo, porém, por falta de comunicagdo, de interesse profissional e de insumos, a atencdo, que
deveria ser primaria, ndo consegue resolver um dos problemas mais comuns de saude: a HA. (Dantas,
2019)

No Brasil, ¢ utilizado o protocolo para individuos hipertensos assistidos na APS. Nesse
protocolo, sdo analisadas 7 dimensdes: I — caracterizagdo do paciente, a fim de tracar um perfil
sociodemografico do paciente a partir de dados do hipertenso; Il — indicadores de saude, para
identificar fatores de risco cardiovasculares e metabolicos; III — indicadores psicossociais, para avaliar
o bem-estar social e mental; [V — sinais de crise hipertensiva, avaliando pressdes arteriais elevadas e
descontroladas; V — ocorréncia de complicagdes, normalmente provenientes do descontrole pressorico;
VI - solicitacdo de exames, onde hé os principais exames solicitados para acompanhamento; e VII —

condutas, para se registrar a assisténcia prestada. (Dantas, 2019)
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Contrariamente a organizagdo ¢ a eficacia do protocolo, a Pesquisa Nacional de Saude (PNS)
obteve, em 2019, uma amostra de dados sobre o diagnéstico autorreferido de HA coletada em
domicilios, na qual foram registrados que apenas 59,5% dos adultos que referiram hipertensao relatou
ir ao médico ou servigo de saude regularmente para acompanhamento da HA. Dentre esses hipertensos,
com maioria pertencente ao sexo feminino e idosos, 7,8% ndo toma os medicamentos receitados de
95,3% que foram medicados, resultando em um descontrole pressorico tanto pela negligéncia ao
medicamento quanto pelos habitos de vida inadequados. (Malta, 2019)

Quando se trata de descontrole pressorico, existe um perfil sociodemografico mais comum:
idosos do sexo feminino, com escolaridade menor ou igual a 8 anos, cor branca, aposentado ¢ com
classificagdo economica C. Esse publico ¢ alvo da forte associagdo entre o aumento de peso ¢ a
altera¢do dos valores pressoricos, considerando que sdo, em sua maioria, hipertensos em virtude da
obesidade. O excesso de gordura eleva os niveis pressoricos por diversos fatores, como hemodinadmica
alterada, homeostase do sédio comprometida, disfungdo renal, desequilibrio do sistema nervoso
autonomo, alteracdes endocrinas, estresse oxidativo, inflamagdes e lesdo vascular. Por esse motivo,
analisando IMC e PA simultaneamente, percebe-se que, quanto maior o IMC, maior serd o valor de
PA. (Sousa, 2020)

Além da questdo da obesidade, o alfabetismo funcional em saude, que consiste na capacidade
de interpretar textos e nimeros presentes em resultados de exame, folhetos de orientagdes e prescri¢des
medicamentosas, ¢ de extrema importancia para a promogao da satide e para o tratamento das doencas.
Assim, o alfabetismo inadequado apresenta relagdo com menor consumo de frutas e vegetais, menor
nivel de atividade fisica, pior controle de doengas cronicas pela ndo adesdo aos tratamentos
medicamentosos, pior evolucdo em pds-operatorios, maiores custos com cuidados de satide, € maior
mortalidade. Especificamente sobre a HA, o paciente hipertenso que possui alfabetismo inadequado
tem pior qualidade de vida, pior adesdo ao tratamento medicamentoso, pior controle da hipertensao
arterial e maior risco de acidente cardiovascular. Com isso, o alfabetismo inadequado esta presente em
mais de 50% dos pacientes hipertensos, sobretudo idosos, e, consequentemente, mais de 40% desses
individuos apresenta PA descontrolada. (Costa, 2019)

Quando ha uma PA descontrolada, o tratamento ideal torna-se, mais do que nunca, a associagao
entre o medicamentoso € ndo medicamentoso. Porém, comumente, o termo ""adesdo terapéutica’” ¢é
atribuido somente ao tratamento farmacoldgico, € ndo ao amplo conceito de mudanga de estilo de vida,
como controle ponderal, padrao alimentar adequado, pratica de atividades fisicas e moderagdo do
consumo de alcool. Tornar o paciente ativo em seu proprio cuidado ¢ um desafio na APS pela conduta
limitante dos profissionais de satide que, no cotidiano das consultas, se limitam a prescri¢do

medicamentosa e renovacao de receitas, o que dificulta a interagdo entre profissional e paciente e,
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consequentemente, a adesao terapéutica ndo farmacologica. Esse fato mantém a maioria dos pacientes

hipertensos como nao aderentes ao tratamento ndo medicamentoso na APS. (Nascimento, 2021)

4 DISCUSSAO

Em meio a tantos desafios na abordagem da HA na APS, para se alcangar o controle dos niveis
pressoricos, € necessario, primeiramente, um maior empenho dos profissionais de saude sobre o
trabalho em equipe e sobre a importancia de estabelecer uma comunicagao clara e acolhedora com o
paciente, colocando, de fato, o paciente como centro do processo de atengdo a saude. Além disso,
apesar de a principal queixa dos pacientes sobre o mau funcionamento da APS ser em relagdao a
qualidade da consulta, as unidades basicas de saude da maioria dos municipios enfrentam a ineficiéncia
da disposicao de insumos exclusivos para a prestagdo de servicos/acdes para a hipertensdo, apesar de
requerer cuidados longitudinais. Estabelecendo um vinculo de confianga entre profissional e paciente
e garantindo as condicdes necessdrias de tecnologias de alta complexidade e baixa densidade, os
pacientes hipertensos serdo atendidos de forma eficiente na APS e, assim, havera uma maior adesao
ao tratamento da HA. (Dantas, 2019)

O contato do paciente com o médico na APS ¢ crucial para o diagndstico de HA e adesdo ao
tratamento. O protocolo para individuos hipertensos assistidos na APS foi desenvolvido a fim de o
médico obter um instrumento de consulta e acompanhamento do paciente ao propiciar a coleta de
dados que auxiliam na condicdo clinica do portador, na estratificacdo de risco, na condugdo do
tratamento, no controle da PA e na reducdo dos indices de morbimortalidade por doencas
cardiovasculares causadas pela HA. Esse protocolo também permite o acompanhamento da evolugao
do paciente e viabiliza metas a serem alcancadas. Se for aplicado adequadamente, o protocolo permite
a adesdo do paciente as consultas mensais pela equipe de saude da APS. Ha evidéncias de que a PA ¢
controlada com maior eficiéncia se for abordada por equipe multiprofissional. (Dantas, 2019)

Normalmente, as mulheres buscam mais os servigos de saide do que os homens e, por isso,
possuem maior oportunidade de diagnostico para HA, além de terem maior consisténcia ao
autocuidado. Esse fato explica o menor percentual de mulheres hipertensas em relacdo a homens
hipertensos. Quanto a idade, a HA ¢ mais prevalente na terceira idade em virtude da progressdo de
enrijecimento das artérias. Quanto a escolaridade, a HA se associa com a baixa escolaridade em funcao
da maior exposicao desses individuos aos fatores de risco e as condi¢des socioecondmicas, as quais
limitam o acesso aos servigos de saude e as orientagdes sobre o estilo de vida adequado para o controle
da PA. Todos esses fatores dificultam tanto o acesso a APS quanto a adesdo ao tratamento
medicamentoso e ndo medicamentoso. (Malta, 2019)

Quando se trata da relagdo entre obesidade e HA, existe o IC (indice de Conicidade), que

corresponde a um parametro antropométrico sobre a distribuicdo de tecido adiposo eficaz e com boa
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especificidade na identificacao de HA, DM, risco cardiovascular e sindrome metabolica. O IC constitui
um instrumento de monitoramento extremamente Util e de baixo custo no controle pressorico para se
utilizar na APS. Ele contribui para identificar um diagnostico preciso com intervengdes resolutivas, a
fim de obter uma redugao tanto do IMC quanto da PA. (Sousa, 2020)

Individuos que, além da obesidade, ndo possuem alfabetismo funcional em satde adequado
estdo mais suscetiveis em permanecer com controle inadequado da PA, pois ndo possuem a condi¢ao
basica de interpretagdo para compreender o que € solicitado pelos médicos. Os pacientes analfabetos
funcionais que sdo, em sua maioria, idosos, cuidados de saude de pior qualidade e de maior custo.
Ainda assim, os profissionais de saide ndo sdo capacitados para identificar tal problema e ndo possuem
preparo para lidar e conduzir os pacientes analfabetos funcionais. E comum os profissionais se
limitarem a escolaridade, porém o alfabetismo funcional em satide aborda uma dimensdo ainda maior,
pois se relaciona com a capacidade do paciente de obtengdo e de compreensao das informagdes em
prol de promover sua propria satde. (Costa, 2019)

Quando se trata do tratamento da HA, ha uma limitagdo na adesdo do tratamento
medicamentoso, principalmente pelo analfabetismo funcional em satde, e do tratamento nao
medicamentoso, normalmente pela desvalorizagdo da importancia ou pela dificuldade de acesso ao
estilo de vida saudavel. Dentre os componentes do tratamento ndo farmacoldgico da HA com baixa
adesdo estao: o controle de circunferéncia abdominal, o controle de peso e a pratica de atividade fisica.
Sem controle de peso, ocorre um descontrole da circunferéncia abdominal que, correspondendo a
medidas antropométricas inadequadas, corresponde a um maior risco cardiovascular e aumento da PA.
Tais alteragdes ponderais e, consequentemente, tais riscos podem ser evitados com a pratica de
atividade fisica, destacando-se a importancia de priorizar um estilo de vida saudavel. (Nascimento,

2021)

5 CONCLUSAO

Portanto, abordar a Hipertensao Arterial Sistémica (HA) na atengdo primaria representa um
desafio complexo e importante para os profissionais de saude. A gestao eficaz dessa condi¢do requer
uma abordagem integrada, envolvendo ndo apenas o controle da pressdo arterial, mas também a
promoc¢do de mudangas no estilo de vida, a educacdo do paciente e o trabalho efetivo entre os
profissionais de satde responsaveis pelo prognostico do paciente. Além disso, devido as altas taxas de
prevaléncia da HA e suas complicagdes associadas, ¢ imprescindivel reforgar e reformular as
estratégias de prevencdo, de diagnostico precoce e de tratamento continuo dentro do contexto da
atencdo primdria que necessita, para isso, de investimentos em infraestrutura e recursos advindos

também do apoio das politicas publicas. Desse modo, a sobrecarga dos profissionais de saude na
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atencdo primaria, também pode impactar a capacidade de monitorar e gerenciar efetivamente os
pacientes com HA, tornando mais desafiador o cuidado integrado de saide com o paciente.

Assim, superar esses desafios exige um compromisso continuo com a capacitacdo dos
profissionais de saude, o desenvolvimento de programas educacionais abrangentes e o uso eficiente de
tecnologias para monitoramento e tratamento, pois enfrentar essas barreiras requer esforcos
colaborativos entre todas as esferas de satde, juntamente com o poder publica para efetivar as

mudangas necessarias.
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