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Este estudo tem como objetivo descrever a adesdo ao tratamento de pessoas com hipertensao
arterial, numa Unidade Basica de Satde da Familia, no municipio de Salitre - CE, no periodo de
maio a agosto de 2014. O estudo foi desenvolvido por meio de relatos com os agentes
comunitarios de saude, visitas domiciliares e vivéncias durante as consultas de enfermagem, nas
quais se observou a negligéncia nos cuidados necessarios ao controle da doenca. A ndo adesao ao
tratamento ainda continua sendo um grande desafio a ser vencido, necessitando, portanto,
utilizar-se do processo de educagdo em saude para o sucesso das a¢des terapéuticas direcionadas
aos portadores de hipertensdo arterial. Aponta-se, para novos caminhos, em que as dimensodes na
melhoria da assisténcia prestada se direcionem para mudancas de atitudes, comportamentos
favoraveis ao autocuidado e promovam vida e saude.

Descritores: Hipertensao; Cooperacao do paciente, Terapéutica; Educacdo em sadde.

This study aimed to report the adherence of hypertensive treatment at the Family Health Unit in
the city of Salitre - CE, Brazil, during the period from May to August 2014. The study was
developed through reports with community health workers, home visits and experiences during
the nursing appointments, where there was neglect of many people with hypertension in the care
necessary to control the disease. The non-adherence of hypertensive treatment still remains a
great challenge to be overcome, requiring therefore be used in the health education process to
the success of therapeutic actions directed at patients with this pathology. To point to new ways
in which the dimensions in improving the care provided to hypertensive directed toward
changing attitudes, behaviors favorable to self-care and promote life and health.

Descriptors: Hypertension, Patient compliance; Therapeutics; Health education.

Este estudio tuvo como objetivo describir la adhesién al tratamiento antihipertensivo en una
Unidad de Salud de la Familia en la ciudad de Salitre - CE, Brasil, durante el periodo de mayo a
agosto de 2014. El estudio fue desarrollado a través de informes con los trabajadores de salud
comunitarios, visitas domiciliarias y experiencias durante las consultas de enfermeria, donde
hubo negligencia en los cuidados con la hipertension arterial. La falta de adherencia del
tratamiento antihipertensivo sigue siendo un gran reto que hay que superar, lo que requiere, por
tanto, ser utilizado el proceso de educacién en salud para el éxito de las acciones terapéuticas
dirigidas a las personas con esta patologia. Apuntase para nuevas caminos, en que las
dimensiones en la mejora de la atencién prestada sea dirigida hacia el cambio de actitudes,
comportamientos favorables a los cuidados personales y promover la vida y la salud.
Descriptores: Hipertension, Cooperacion del paciente, Terapéutica, Educacion en salud.
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INTRODUCAO

Hipertensao Arterial Sistémica (HAS) é

uma doencga cronica e um importante

problema de satde publica, pois é um
fator de risco de morbimortalidade
cardiovascular e a principal causa de
mortalidade no Brasill. Possui uma elevada
prevaléncia de 22,3% a 43,9% entre os
brasileiros2. Estudos revelaram que cerca de
dois tercos dos pacientes com HAS nao
mantém seus niveis pressoricos dentro dos
padroes devido ao tratamento medicamentoso
incorretol. A HAS atinge grande contingente de
pessoas no Brasil, observando-se que pequena
parte sabe que sdo portadores desta
enfermidade e menor ainda é o numero
daqueles que se submetem ao tratamento
continuo e correto.

As caracteristicas da doen¢a, como o
carater assintomatico, a evolugdo lenta, a
cronicidade, fazem com que a hipertensdo
arterial ndo seja considerada doenga ou algo
que precise de cuidado3. No cotidiano da
Atencdo Primaria é comum uma pessoa
portadora de hipertensdao, uma vez tendo
conseguido um primeiro controle, deixar de
lado o tratamento na sequencia achando que
ndo é mais a doenga, retornando aos niveis
pressoricos anteriores.

Portanto, a ndo adesdo da pessoa com
hipertensao arterial ao tratamento € alta, e tem
sido indicada como uma das principais
responsaveis pela falta de controle da Pressao
Arterial (PA), com suas implicacdes deletérias®.

A adesdo ao tratamento é um dos grandes
desafios no controle da hipertensao, por tratar-
se de uma doeng¢a cronica controlada nao
somente com medicamentos, mas com
importantes mudancgas no estilo de vida, com
dieta saudavel, hipossédica e adequada, com a
pratica de exercicios fisicos regulares, e outras.

Sabe-se que o uso incorreto da medicagao
anti-hipertensiva aumenta o risco de
complicagdes relacionadas a doenga, que
podem elevar as taxas de morbimortalidade e,
em sua evolucdo, podem interferir na
qualidade de vida do individuo>.
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Frente a estes obsticulos, sem uma
adequada sensibilidade ao problema, torna-se
dificil modificar a conduta das pessoas, razao
esta que leva ao fracasso muitas campanhas de
prevencdo de enfermidades.

Nessa perspectiva, necessario se faz a
adocdo de medidas que torne o tratamento
mais efetivo e permanente, com o intuito de
alcancar maior adesao e melhor qualidade de
vida daqueles com hipertensao.

A adogcdao de uma linha de cuidado é
importante, com uma rede de servicos que
suporte as demandas surgidas e um projeto
terapéutico apropriado a cada usudrio, onde se
valorize a integralidade do cuidado, a

articulacdo intersetorial, as condigdes e
necessidades locais e a autonomia dos
sujeitos®.

A nao adesdao na hipertensao arterial é
um problema a ser enfrentado por todos os
envolvidos na situacao: o paciente, sua familia,
a comunidade, as instituicdes e as equipes de
saude’. Assim, a constru¢do de novas
abordagens em sadde sustentada por um
processo que permita a real substituicdo de
modelos tradicionais por praticas que
promovam e fortalecam as acdes preventivas e
de promocdo da saude, contribui para
melhoria na qualidade de vida naqueles com
HAS.

Por conseguinte, as experiéncias que
acontecem no cotidiano dos servigos de saude
fazem pensar e repensar o processo de
trabalho enquanto agentes transformadores
que propiciam o desenvolvimento de
estratégias eficientes na produgao do cuidado
direcionado a populacgao. Dito isso, o presente
estudo tem por objetivo descrever a adesao ao
tratamento de pessoas com hipertensao
arterial, numa Unidade Basica de Satude da
Familia, no municipio de Salitre - CE.

METODO

Trata-se de um estudo descritivo com
abordagem qualitativa, do tipo relato de
experiéncia, desenvolvido na Unidade Basica
de Saude da Familia localizada na zona urbana
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do municipio de Salitre - CE, no periodo de
maio a agosto de 2014.

A pesquisa descritiva visa descricdao das
caracteristicas de determinada populacdo ou
fendmeno ou ainda o estabelecimento de
relacdes entre determinadas varidveis de
investigacbes  empiricas. Estudos desta
natureza podem transpassar a simples
identificacdo das variaveis, pela determinacgao
da natureza das relagdes®.

A pesquisa qualitativa trabalha com o
universo de significados, motivos, aspiragoes,
crengas, valores e atitudes, o que corresponde
a um espago mais profundo das relagdes, dos
processos e dos fendmenos que nao podem ser
reduzidos a operacionalizacao de variaveis®.

O relato de experiéncia é uma ferramenta
da pesquisa descritiva que apresenta uma
reflexdo sobre uma acdo ou um conjunto de
acdes que abordam uma situagdo vivenciada
no ambito profissional de interesse da
comunidade cientifical0.

O estudo foi desenvolvido com os
individuos com hipertensdao arterial, que
residem na area de abrangéncia e ndo aderem
ao tratamento, por meio dos relatos com os
agentes comunitarios de sadde, visitas
domiciliares e vivéncias durante as consultas
de enfermagem.

O relato de experiéncia e a discussdo sdo
apresentados no ambito da literatura cientifica
pertinente, contribuindo para abrir novos
caminhos que direcionem para mudancas de
atitudes daqueles com HAS frente ao
tratamento, fundamentais para o autocuidado
e promog¢ao da vida e saude.

RESULTADOS

No decorrer da pratica assistencial na
Estratégia Saude da Familia, percebeu-se que, a
maioria dos pacientes com diagnostico de
Hipertensao Arterial Sistémica apresentava os
niveis pressoricos alterados. Além disso, uma
quantidade consideravel de anti-hipertensivos
era retirada da unidade de saudde pelos

pacientes.

Diante disso, buscando detectar os
motivos pelos quais estes clientes se
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mantinham com niveis pressoéricos alterados
mesmo tendo acesso a medicacdo anti-
hipertensiva, evidenciou-se, através das visitas
domiciliares, e relatos dos agentes
comunitarios de saude e os proprios
portadores, que muitos deles nao aderiam ao
tratamento, fazendo uso incorreto da
medicacao.

DISCUSSAO

A adesdo ao tratamento relaciona as agdes e
comportamentos a respeito do paciente clinico,
compreendendo consultas, palestras, grupos
de apoio, utilizacao correta das medicagdes e
pratica de exercicios. Essas acbdes e
comportamentos sao caracterizados como
integrantes do paciente em todos os aspectos,
agregando a sua volta, os familiares e amigos,
além da influencia de sua cultural.

A partir das vivencias, surgiu o interesse
em realizar esse relato, pelo fato de muitas
pessoas portadoras dessa enfermidade,
negligenciarem os cuidados necessarios ao
controle da doenca. Muitos fatores contribuem
para este descaso, como por exemplo, o fato de
a hipertensdao arterial nao apresentar
sintomas, dificultando o seu diagndstico e a
adesdo ao tratamento.

Os profissionais que atuam na Ateng¢do
Primdria sendo promotores das agdes de saude
e dotados de compromisso com o trabalho e
com oS usuarios deste, necessitam
implementar medidas para aumentar a adesao
dos hipertensos ao tratamento, buscando
reduzir e/ou minimizar os fatores de risco
para que o portador de hipertensdo arterial
tenha uma vida sauddvel e se torne um
defensor de sua propria e mais importante
causa: sua saude.

Analisando a importancia do assunto em
estudo, a equipe de Saude da Familia deve
organizar um atendimento diferenciado aos
pessoas com HAS, no sentido de mudangas no
estilo de vida e maior adesdo ao tratamento.
Diante disso, o caminho para esta mudanca
passa necessariamente pela educagdo e
sensibilizacao/conscientizacdo das pessoas
sobre a real necessidade da mudanca de
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atitudes diante da patologia, pois a dimensao

da HAS vai além do contexto bioldgico
necessitando, portanto, de wuma atencao
especial.

Atuar na sadde com novas praticas, por
meio da aglutinacdo de esforcos e melhor
direcionamento dos servicos, favorece a
execucdo de acgdes através de compromissos
construidos entre a comunidade, equipe de
saude, familia e pessoas com a hipertensao
arterial, entre outros, contribuindo para o
desenvolvimento de métodos e estratégias
eficientes na produgdo do cuidado.

Um fator importante para estimular a
adesdo ao tratamento é o conhecimento, por
parte dos pacientes, das consequéncias
imediatas e tardias da hipertensao e dos
beneficios do tratamento na prevencdo desses
eventos#.

Compreender, ampliar e transcender este
processo para uma pratica interdisciplinar é o
caminho para vislumbrar melhoria no cuidado
prestado a populacdo, a fim de torna-la
promotora da sua saude. A educagdo em saude
agregada a promocdo da saude potencializa o
cuidado e possibilita o alcance de resultados
que se traduzem em mais e melhores
condicdes de saude a populagdo. Assim,
necessario de faz atuar com novas praticas que
fortalecam as acdes de saude sob a égide da
melhoria da satide individual e coletiva.

No relato em questdo, depreende-se que
se torna necessario reorganizar o atendimento
aqueles com HAS, com o intuito de aumentar a
adesdo ao tratamento, melhorar a qualidade de
vida e prevenir eventos cardiovasculares. Para
isso, acredita-se que o processo de educacdo
em saude aponte para novos caminhos, em que
as dimensdes na melhoria da assisténcia
prestada estes pacientes direcionem para
mudangas de atitudes e comportamentos
favoraveis ao autocuidado e promovam vida e
saude.

CONCLUSAO

Como a hipertensdo arterial sistémica é um
importante fator de risco para doencgas
cardiovasculares, cerebrovasculares e renais, é

192

Hipertensao Arterial

imprescindivel = oferecer = uma  atencao
diferenciada aos pacientes portadores dessa
patologia, principalmente no que tange a
adesdo ao tratamento.

Falar da ndo adesdao de usuarios com
hipertensao arterial ao tratamento é destacar a
necessidade de superar a fragmentacdo da
assisténcia a sadde ofertada a populagao,
proporcionando mudancas de atitudes diante
da patologia e primando por um trabalho
multidisciplinar, pois a dimensdao da HAS vai
além do contexto biologico, necessitando,
portanto, de uma atencdo especial, grande
desafio a ser vencido pelos profissionais de
saude.

Diante desta experiéncia, perceberam-se
questdes envolvidas na dificuldade de adesao
ao tratamento como, por exemplo,
desinteresse de alguns portadores da HAS, uso
incorreto da medicacdo, ndo modificacdo de
rotinas de alimentacao e de atividade fisica.

A ideia desse relato de experiéncia é
vislumbrar novos olhares para 0
fortalecimento das agdes e servicos de saude
prestados na HAS, através do compromisso de
todos que atuam nas Equipes Saide da Familia,
a fim de manté-los com niveis de pressao
arterial dentro de um patamar considerado
normal, com adesdo da terapia medicamentosa
e reducao das complicagdes que comprometem
a qualidade de vida e saude.
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