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Introducéo

A Hipertenséo Arterial Sistémica
(HAS) é uma comorbidade crénica de
alta prevaléncia no Brasil,
caracterizada como uma elevacao nos
niveis pressoricos igual ou maior que
140/90mmHg, de maneira persistente.
Essa doenca se classifica como
primaria ou secundaria, ou seja, pode
ser a causa base ou ser ocasionada
por outra enfermidade, sendo um fator
de risco cardiovascular importante.
Mostra-se fundamental que a equipe
multiprofissional como um todo tenha
conhecimento da abordagem dessa
doenca que € sensivel aos cuidados
da Atencdo Priméaria a Saude (APS)
(BARROSO et al., 2020).

A adesdo do wusuario ao
tratamento e 0 seguimento dele dentro
da rede geralmente ocorre no ambito
da APS, especialmente na Estratégia
Saude da Familia (ESF), que é a porta
de entrada preferencial no sistema de
saude, atuando nos determinantes em
saude e considerando a integralidade
do individuo (GIRAO; FREITAS, 2016).
Aléem disso, em vista do carater
multifatorial da HAS, que envolve
condi¢cBes bioldgicas e socioculturais,
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um grande desafio para 0s
profissionais de saude € se manter
atualizado sobre as condutas corretas
para esses pacientes, os valores
pressoéricos de referéncia, a
terapéutica e o manejo efetivo do
individuo hipertenso (BRASIL, 2013).

No que concerne a equipe
multidisciplinar, cada  profissional
possui funcbes especificas e cabe ao
médico atuar ndo somente na
prevencdo e na promoc¢ao em saude,
mas também como o membro
responsavel pela consulta, pelo
diagnéstico e pelo tratamento do
paciente (BARROSO et al, 2020).
Atuar no ambito da salde exige
diferentes responsabilidades, com isso
0 preparo correto e a renovacado do
conhecimento profissional diante das
diretrizes e protocolos vigentes, além
de garantir o melhor tratamento, pode
auxiliar na adesdo do paciente,
fazendo com que entendam a propria
enfermidade e a importancia de trata-
la (REGO; RADOVANOVIC, 2018).

A Sociedade Brasileira de
Cardiologia apresentou as Diretrizes
Brasileiras de Hipertensdo Arterial
2020 através do 75° Congresso

57



REVISTA DOS SEMINARIOS DE INICIACAO CIENTIFICA

Brasileiro de Cardiologia, trazendo
atualizacdes referentes ao diagndstico
de pré-hipertensdo, de hipertenséo
arterial através da Monitorizacdo
Residencial da Pressdo Arterial
(MRPA), e também mudancas quanto
a estratégia de tratamento (BARROSO
et al., 2020). Portanto, diante das
novas informagbes sobre essa
comorbidade e as condutas a serem
tomadas, busca-se, através desse
projeto-piloto, avaliar o conhecimento
dos médicos da ESF sobre as
Diretrizes Brasileiras de Hipertensdo
Arterial 2020, visto a importancia delas
para um atendimento efetivo ao
individuo hipertenso.

Material e Método

O presente estudo trata-se de
uma pesquisa quantitativa, transversal,
de carater descritivo. A pesquisa foi
realizada pelos alunos da Iniciacéo
Cientifica da Faculdade Atenas,
Passos- MG, direcionadas nas ESF da
cidade de Passos e cidades da regido.
Essa coleta em cidades vizinhas tem o
intuito de expandir a coleta de
informagdes com um mapeamento
amplo da situacdo dos profissionais
médicos em atualizagdo de condutas
frente a assisténcia na terapia clinica
da HAS.

O projeto foi submetido ao
Comité de ética em Pesquisa (CEP)
seguindo o0s tramites exigidos na
Resolugdo n° 466 de 12 de dezembro
de 2012 do Conselho Nacional de
Saude (CNS). O Instrumento utilizado
foi constituido por 17 questbes de
multipla escolha, produzidas de acordo
com os fundamentos das Diretrizes
Brasileiras de Hipertensdo Arterial
2020, do Ministério da Saude (MS). As
quais foram divididas em 5 topicos:

RESIC. Vol. 4 n°® 2. 2022 - ISSN 2675 - 746X

classificacdo; diagndstico; tratamento
medicamentoso; tratamento nao
medicamentoso e prevengao.

O questionario foi aplicado via
WhatsApp aos médicos da APS.
Todos o0s participantes da pesquisa
foram devidamente comunicados de
todos 0Ss topicos e fases,
proporcionando assim que a qualquer
momento pudessem interromper sua
participagdo caso tivessem interesse.
A analise dos dados se deu através de
estatistica descritiva simples.

Resltados

O instrumento disponibilizado
para os médicos contemplou em sua
primeira etapa a caracterizagao dos
participantes e em sua segunda etapa
0 questionario para avaliar o
conhecimento sobre as Diretrizes
Brasileiras de Hipertensao Arterial de
2020. Ao todo, nove médicos
participaram da pesquisa, incluindo as
cidades de: Passos, Sao Joao Batista
do Gldria, Céssia e llicinea. A idade
dos meédicos variou entre 23 e 66
anos, sendo cinco homens e quatro
mulheres; o tempo de formacao variou
entre trés e 37 anos, com o tempo de
atuacao entre dois e 24 anos; dois
possuiam residéncia em Medicina de
Familia e Comunidade e seis
possuiam especializacdo nessa éarea.
Dentre o0s  participantes, cinco
relataram terem obtido acesso as
Diretrizes Brasileiras de Hipertensdo
Arterial de 2020; dois receberam
capacitacdo ou treinamento prévio
sobre esse documento; quatro
consideravam-se atualizados quanto
as diretrizes. Em relacdo a aplicagcédo
pratica das Diretrizes Brasileiras de
Hipertenséo Arterial 2020 no contexto
da ESF, dois médicos consideraram
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sempre possivel aplicar, seis
consideraram quase sempre ser
possivel aplicar e um considerou
quase nunca ser possivel aplicar.

0] questionario para 0
levantamento do conhecimento dos
meédicos contemplou 17 perguntas que
foram divididas da seguinte maneira:
classificagcdo contendo trés perguntas;
diagnostico contendo trés perguntas;
tratamento medicamentoso contendo
quatro perguntas; tratamento néo
medicamentoso  contendo  quatro
perguntas; e prevencdo contendo trés
perguntas. Em relacéo a classificacéo,
ao todo foram 18 acertos (66,6%) e 09
erros (33,3%). No contexto de
diagnéstico, ao todo foram 15 acertos
(55,5%) e 12 erros (44,4%). Em
relacdo ao tratamento medicamentoso,
ao todo foram 24 acertos (66,6%) e 12
erros  (33,3%). Em relacdo ao
tratamento ndo medicamentoso, ao
todo foram 31 acertos (86,1%) e 5
erros  (13,8%). Em relacdo a
prevencédo, ao todo foram 16 acertos
(59,2%) e 11 erros (40,7%).

Diante dos dados obtidos,
mostra-se que o0 tdpico com maior
prevaléncia de acertos foi relacionado
ao tratamento nao medicamentoso. O
tépico engloba estratégias voltadas as
mudangas no estilo de vida do
paciente e a atuacdo da equipe
multidisciplinar; dentro disso o estudo
de Einloft et al (2016) evidencia que
intervencoes educativas para
pacientes com HAS possuem um
grande potencial para a melhoria na
gualidade de vida e nos niveis clinicos.

Por outro lado, o tépico com
menor  prevaléncia de  acertos
abordava sobre diagndstico. Diante
disso, o estudo de Oliveira et al (2020)
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evidencia que a ESF é de grande
influéncia para o controle da HAS no
Brasil e para o diagnéstico da HAS
com boa sensibilidade e
especificidade, sendo isso uma
responsabilidade do médico e um fator
importante para verificar a real
prevaléncia desta doenca.

Considerac0fes Finais

A ESF é uma politica prioritaria
da APS pertinente para expandir
métodos de educacdo em saude que
visam compromisso e autocuidado,
designada como um  caminho
adequado para enfrentar problemas de
engajamento ao tratamento da HAS.
Este estudo avaliou o conhecimento
do profissional médico em relacao as
Diretrizes Brasileiras de Hipertensdo
Arterial 2020 no éambito da ESF.
Dentro desse propdésito, e, avaliando a
implantacdo teste deste projeto, pode-
se elencar que € de suma importancia
trabalhar a atualizacao do
conhecimento dos profissionais
médicos que atuam como
responsaveis pelo acolhimento do
paciente e pela resolutividade do
problema. E preciso reforcar
principalmente estratégias de
diagnéstico do paciente hipertenso,
visando que, ao procurar 0 Servico,
tenha uma melhor aplicabilidade das
Diretrizes Brasileiras de Hipertensdo
Arterial 2020, proporcionando uma
terapéutica medicamentosa  mais
eficiente, adocdo de habitos de vida
saudaveis e diminuicdo dos fatores de
riscos para HAS. Portanto, o presente
projeto-piloto, ao ser desenvolvido por
completo, futuramente podera
contribuir para o processo ensino—
aprendizagem de cada profissional,
para a aquisicdo de conhecimento e
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de habilidades empregando recursos
atualizados pelo Ministério da Saude
em suas Diretrizes.
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