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APRESENTAÇÃO
Inovação e Tecnologia para o Cuidar em Enfermagem Volume 1 é uma obra 

composta por artigos relevantes, frutos da dedicação de pesquisadores preocupados 
com os temas atuais e engajados em disseminar seus trabalhos com outros profissionais. 
Quando falamos de inovação, estamos dispostos a explorar novos processos sobre as 
mais variadas temáticas do cuidar em Enfermagem. 

O Volume 1 de Inovação e Tecnologia para o Cuidar em Enfermagem reúne os 
trabalhos relacionados principalmente a Atenção Primária a Saúde. Os artigos reunidos 
desmistificam a ideia que as inovações estão inerentes a grandes centros tecnológicos, 
distantes do cotidiano dos profissionais de Enfermagem.

Neste volume, os autores se preocuparam em trabalhar como a inovação pode 
favorecer as ações na Atenção Básica, através de ações educativas, prevenção e promoção 
a saúde. Os trabalhos abordam temas como espiritualidade, vulnerabilidade, práticas de 
enfermagem, além de outros temas que certamente irão proporcionar conhecimento para 
os profissionais da área da saúde.

Este livro foi organizado de forma a tornar a leitura agradável, com temas relacionados 
e principalmente com o objetivo de contribuir com o crescimento profissional de todos os 
leitores, através de atualizações em suas práticas de atuação.

Rafael Henrique Silva 
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RESUMO: A Hipertensão Arterial Sistêmica 
(HAS) é uma doença crônica caracterizada 
por níveis elevados da pressão sanguínea nas 
artérias, com prevalência crescente e mais 
diagnosticada em mulheres. Isso demostra 
a necessidade da prevenção, diagnóstico e 
tratamento das respostas humanas junto a 
essa população. Objetivou-se sistematizar a 
assistência de enfermagem em um caso de 
HAS. Trata-se de uma pesquisa descritiva com 
abordagem qualitativa do tipo estudo de caso. O 
estudo foi realizado em um município situado no 
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Sul do Ceará, no período de maio de 2019, com uma paciente diagnosticada com HAS. Os 
dados foram coletados através da anamnese, exame físico, análise de exames laboratoriais 
e do prontuário. A partir dos dados colhidos, foi aplicado o processo de enfermagem com 
auxílio da North American Nursing Diagnosis Association (NANDA), Classificação das 
Intervenções de Enfermagem (NIC) e Classificação de Resultados de Enfermagem (NOC). 
Dentre os diagnósticos de enfermagem traçados, os principais foram: Estilo de vida sedentário 
relacionado ao desinteresse em atividades físicas evidenciado por média de atividade física 
diária inferior a recomentada para a idade e sexo; seguido de outros diagnósticos como 
sobrecarga de estresse e insônia. Diante desses diagnósticos levantados, esperam-se os 
seguintes resultados: Aptidão física, diminuição dos níveis de estresse e regulação do padrão 
de sono. Sugeriram-se então as seguintes intervenções: instituir em sua rotina a prática 
de atividade e exercício físico regularmente; fazer o controle e instituir rotina para o sono; 
procurar o diálogo para solução do estresse. Dessa forma, com a implementação da SAE, 
foi possível identificar a importância em promover uma assistência sistematizada/continuada, 
visando atender as reais necessidades da paciente viabilizando o convívio com a doença 
crônica e minimizando os riscos de complicações.  
PALAVRAS-CHAVE: Hipertensão Arterial Sistêmica, Enfermagem, Doença Crônica.

SYSTEMATIZATION OF NURSING CARE TO A WOMAN WITH SYSTEMIC 
ARTERIAL HYPERTENSION: CASE STUDY

ABSTRACT: The Systemic Arterial Hypertension (SAH) is a chronic disease characterized by 
high levels of blood pressure in the arteries, with increasing prevalence and more diagnosed 
in women. This demonstrates the need for prevention, diagnosis and treatment of human 
responses in this population. The objective was to systematize nursing care in a case of 
SAH. This is a descriptive survey with a qualitative approach of the case study type. The 
study was carried out in a city located in the south of Ceará, in the period of May 2019, with a 
patient diagnosed with SAH. Data were collected through anamnesis, physical examination, 
analysis of laboratory tests and medical records. From the collected data, the nursing process 
was applied with the help of the North American Nursing Diagnosis Association (NANDA), 
Classification of Nursing Interventions (NIC) and Classification of Nursing Results (NOC).
Among the outlined nursing diagnoses, the main one was: Sedentary lifestyle related 
to disinterest in physical activities evidenced by mean daily physical activity lower than 
recommended for age and gender; followed by other diagnoses such as stress overload and 
insomnia.  In view of these diagnoses, the following results are expected: Physical fitness, 
decreased stress levels and sleep pattern regulation. The following interventions were then 
suggested: to institute regular physical activity and exercise; to control and institute routine 
sleep; to seek dialogue for stress solution. Thus, with the implementation of the SNC, it was 
possible to identify the importance of promoting systematic/continued care, aiming at meeting 
the real needs of the patient, making it possible to live with the chronic disease and minimizing 
the risks of complications.  
KEYWORDS: Hypertension, Nursing, Chronic Disease.
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1 | 	INTRODUÇÃO
A Hipertensão Arterial (HA) é uma doença crônica considerada multifatorial 

caracterizada pelos elevados níveis pressóricos 140 e/ou 90 mmHg. Essa patologia faz 
com que o coração tenha que exercer um esforço maior do que o normal para fazer com 
que o sangue seja distribuído corretamente no corpo. Tal problema pode ser herdado dos 
pais, entretanto, os hábitos de vida do indivíduo também é um grande fator influenciador 
(DIRETRIZ BRASILEIRA DE HIPERTENSÃO ARTERIAL, 2017).

De acordo com o Sistema de Vigilância de Fatores de Risco e Proteção para 
Doenças Crônicas por Inquérito Telefônico (VIGITEL, 2017), a prevalência de hipertensão 
autorreferida passou de 22,6% em 2006 para 24,3% em 2017. Ainda segundo o VIGITEL, 
esse problema aumenta com a idade, chegando ainda em 2017, a 60,9% entre os adultos 
com 65 anos ou mais. 

Em 2017, o Brasil registrou 141.878 mortes devido a HAS ou a causas atribuíveis 
a ela, todos os dias 388,7 pessoas se tornam vítimas fatais da doença, o que significa 
16,2 óbitos a cada hora. Grande parte dessas mortes são evitáveis e 37% são precoces, 
ou seja, em pessoas com menos de 70 anos de idade (SISTEMA DE INFORMAÇÕES DE 
MORTALIDADE, 2017).

Nesse contexto, dentre esses casos, as mulheres ainda continuam com maior 
prevalência de diagnóstico médico de HAS quando comparado aos homens, sendo 
registrados 26,4% contra 21,7% entre os homens (VIGITEL, 2017). A presença dessa 
patologia pode propiciar o surgimento de outras doenças, devido as frequentes alterações 
funcionais e/ou estruturais dos órgãos-alvo e a alterações metabólicas, como é o caso 
do aumento do risco de eventos cardiovasculares fatais e não fatais (SOCIEDADE 
BRASILEIRA DE HIPERTENSÃO E CARDIOLOGIA, 2016).

Dentre os fatores de risco para hipertensão, estudo recente de Malta et al (2017) 
e VIGITEL (2017) apontam hábito de fumar, excesso de peso, consumo de refrigerantes, 
inatividade física e consumo de bebidas alcoólicas. Já dentre os fatores de proteção foram 
incluídos a prática de atividade física, consumo de frutas, hortaliças, feijão e a realização 
de exames para detecção precoce de tipos comuns de câncer em mulheres, como a 
mamografia e citologia oncótica.

É perceptível o quanto a participação do enfermeiro é importante, pois esse 
profissional age diretamente nas ações de prevenção, tratamento e controle pressórico 
junto à população hipertensa. Utilizando de estratégias que podem auxiliar na redução 
significativa da PA, com a instituição de medidas eficazes e pertinentes para a o controle 
da pressão sanguínea e tratamento da hipertensão (MENDES; SILVA; FERREIRA, 2018).

Diante do exposto, o objetivo desse estudo foi aplicar a sistematização da assistência 
de enfermagem a uma mulher que convive com hipertensão arterial sistêmica.
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2 | 	MÉTODO
Trata-se de um estudo descritivo, qualitativo, do tipo estudo de caso. “A pesquisa 

descritiva visa à identificação, registro e análise das características, fatores ou variáveis que 
se relacionam com o fenômeno a ser pesquisado” (NUNES; NASCIMENTO E ALENCAR, 
2016). Yin (2015) relata que o estudo de caso é usado como forma de contribuir em nosso 
conhecimento dos fenômenos individuais, grupais, organizacionais e políticos, relacionados 
e utilizados comumente em uma variada linha de pesquisa. 

O presente estudo foi realizado em um município situado no Sul do estado do Ceará, 
desenvolvido no período de maio de 2019, tendo como sujeito do estudo uma idosa com 
diagnóstico de HAS.

Os dados foram coletados através da anamnese, exame físico, análise de exames 
laboratoriais e do prontuário da paciente. Utilizou-se também uma entrevista semiestruturada 
guiada por um roteiro padronizado denominado como Histórico de Enfermagem, para que 
fosse possível realizar uma investigação clínica quanto às condições objetivas e subjetivas 
da cliente.

A partir dos dados colhidos foi possível identificar as necessidades humanas básicas 
da paciente em questão e aplicar a Sistematização da Assistência de Enfermagem (SAE), 
com auxílio da NANDA, para obtenção dos diagnósticos de enfermagem; o NIC, com o 
objetivo de traçar intervenções; e o NOC para definição dos resultados esperados.

Como forma de assegurar a participante, a viabilidade e a segurança da pesquisa 
proposta, utilizaram-se os preceitos éticos constantes na resolução nº 466/12, que 
regulamenta normas para as pesquisas envolvendo seres humanos (BRASIL, 2012).

3 | 	RESULTADOS

3.1	 Histórico da Paciente
M.C.S, sexo feminino, 65 anos, casada, professora aposentada, natural da cidade 

de Campos Sales - Ceará, mãe de seis filhas, vive de benefício previdenciário, residindo 
em um sítio da cidade em questão. Foi diagnosticada com HAS há um pouco mais de 20 
anos. Está sendo acompanhada na Estratégia Saúde da Família (ESF) da atenção primária 
e por um cardiologista da cidade supracitada. Desde o diagnóstico de HAS, o esquema 
terapêutico sofreu modificações de acordo com a idade e com as mudanças fisiológicas 
apresentadas nos exames que foram feitos ao decorrer desse tempo. Relata não praticar 
exercício físico, ter cefaléia ao estresse, cansaço e insônia. Após os últimos exames: 
hemograma, ECG de repouso e teste ergométrico, segue em tratamento medicamentoso 
fazendo uso de Vasopril Plus® e Pressat®. Paciente relata fazer uso das medicações em 
dose e horário prescrito, sendo respectivamente um comprido de Vasopril plus pela manhã, 
e um comprimido de Pressat à noite. Na consulta de enfermagem, foi realizado o exame 
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físico constatando: pele hidratada, flácida, normocorada, afebril (T: 35°C), hipertensa (P.A: 
140 x 90 mmHg), eupneica (FR: 18 irpm) e normocárdica (FC: 88 bpm); abdome globoso e 
indolor à palpação, com ruídos hidroaéreos presentes. MMSS sem alteração, com presença 
de veias varicosas em MMII. Aos exames complementares: glicose 89,00 mg/dl, plaquetas 
326 mil/mm³, colesterol total 111,00 mg/dl, triglicerídeos 77,00 mg/dl, colesterol HDL 41,00 
mg/ dl, colesterol LDL 54,60  mg/dl, uréia 30,00 mg/dl, creatinina 0,66 mg/dl, sódio 146,00 
mmol/l, potássio 4,30 mEq/l, ambos dentro dos padrões de normalidade. Teste ergométrico 
e ECG de repouso com resposta cardiovascular normal frente ao esforço físico máximo 
e aptidão cardiorrespiratória boa. Conduta de enfermagem: aplicar a sistematização da 
assistência de enfermagem.

3.2	 Conduta Terapêutica
A conduta terapêutica farmacológica utilizada pela paciente para o controle da 

pressão arterial, sob prescrição médica, inclui Vasopril Plus®, esse medicamento possui dois 
componentes, o maleato de enalapril, que pertence ao grupo dos fármacos denominados 
inibidores da Enzima Conversora de Angiotensina (inibidores da ECA) e a hidroclorotiazida 
que pertence ao grupo de fármacos denominados diuréticos. O componente maleato de 
enalapril e age na dilatação dos vasos sanguíneos para ajudar o coração a bombear o 
sangue para todo o corpo com mais facilidade e a hidroclorotiazida atua fazendo com que 
os seus rins eliminem maior volume de água e de sal, reduzindo consequentemente a 
pressão exercida nos vasos. Juntos, o maleato de enalapril e a hidroclorotiazida ajudam a 
reduzir a pressão alta (ANVISA, 2017).

A paciente também faz uso do Pressat® (besilato de anlodipino) que é indicado 
como fármaco de primeira linha no tratamento da hipertensão, podendo ser utilizado na 
maioria dos pacientes como agente único de controle da pressão sanguínea. Pacientes 
que não são adequadamente controlados com um único agente anti-hipertensivo podem 
ser beneficiados com a adição de anlodipino, que tem sido utilizado em combinação com 
diuréticos tiazídicos, alfa-bloqueadores, agentes beta-bloqueadores adrenérgicos ou 
inibidores da ECA (ANVISA, 2017).

O anlodipino é um inibidor do influxo do íon de cálcio (bloqueador do canal lento de 
cálcio ou antagonista do íon cálcio) e inibe o influxo transmembrana do íon cálcio para o 
interior da musculatura lisa cardíaca e vascular. O mecanismo da ação anti-hipertensiva 
deve-se ao efeito relaxante direto na musculatura vascular lisa (ANVISA, 2017).

Em pacientes com hipertensão, a dose única diária proporciona reduções 
clinicamente significantes na pressão sanguínea durante o intervalo de 24 horas, tanto nas 
posições supina quanto do indivíduo em pé. Devido ao lento início de ação, a hipotensão 
aguda não constitui uma característica da administração de anlodipino (ANVISA, 2017).

https://consultaremedios.com.br/hidroclorotiazida/bula
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3.3	 Exame físico

Sinais vitais

•	 PA: 140 x 90mmHg

•	 FR: 18 irpm

•	 FC: 88 bpm

•	 Temperatura Axilar: 35,5º C

Medidas Antropométricas 

•	 Peso: 52 Kg

•	 Estatura: 1,45 cm

•	 IMC: 24,7 (Normal: entre 18,5 a 24,9)

Sistema neurológico 

Paciente consciente, orientada, utilizando da memória, do raciocínio, respondendo 
adequadamente a estímulos verbais e cooperativa. Escala de Glasgow 15.

Sistema respiratório

Tórax com expansibilidade torácica simétrica, apresentando diâmetro transverso 
maior que o antero-posterior,  eupneica, sem esforço respiratório, sem abaulamentos e 
cicatrizes, com expansibilidade preservada, murmúrios vesiculares presentes (MV+)  e 
ausência de ruídos adventícios (SRA).

Sistema cardiovascular

Bulhas normofonéticas (BNF) regular em dois tempos, sem sopros, preenchimento 
capilar < 2/s. Ausência de turgência jugular patológica.

Sistema gastrointestinal

Abdome globoso, firme, indolor à palpação, depressivo, com ausência de cicatriz, 
ruídos hidroaéreos presente (RHA) e normoativos.

Exame físico dos membros

Presença de veias varicosas em MMII e ausência de edema ou lesões de pele.
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3.4	 Sistematização da Assistência de Enfermagem
A (SAE) é uma estratégia utilizada pela classe da enfermagem com o intuito de 

prestar cuidados à saúde de forma integral ao paciente, família e coletividade, baseado no 
enfoque técnico-científico com objetivo de reduzir as complicações durante o tratamento, 
facilitar a recuperação e adaptação e promover saúde e bem-estar. Para execução dessa 
sistematização torna-se necessário conhecer as cinco etapas que compõe o Processo de 
Enfermagem (PE) que são: Coleta de dados e investigação; Diagnóstico de enfermagem; 
Planejamento da assistência; Implementação das ações e Avaliação dos resultados 
(BRASIL, 2016).

Dessa maneira, foi aplicada a SAE identificando as características definidoras e os 
fatores relacionados encontrados na avaliação de enfermagem da paciente hipertensa. 
Obtendo diagnósticos, resultados e intervenções de enfermagem, sendo estes descritos 
na tabela 1.

Tabela 1. Sistematização da assistência de enfermagem com diagnósticos, resultados e 
intervenções, segundo as taxonomias NANDA, NOC e NIC.
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4 | 	CONSIDERAÇÕES FINAIS
A utilização da SAE em uma paciente com HAS proporcionou uma análise crítica 

sobre a importância da sua aplicação, visto que são identificados e trabalhados aspectos 
integrais da saúde, sendo elaborado um plano assistencial que vise atender as suas reais 
necessidades. Tal atuação contribuiu para que a prestação de cuidados e orientações 
fossem individuais, sistematizadas e humanizadas de acordo com as respostas humanas 
apresentadas devido à patologia. 

Portanto, nota-se que a execução de forma efetiva das cinco etapas do PE, auxiliou 
para verificar as necessidades da paciente, não só compreendendo a importância de um 
estilo de vida saudável em termos de sono adequado, prática de atividade física e controle 
dos níveis de estresse, mas como também na adoção das medidas interventivas no seu 
cotidiano. 

Dessa forma, com a implementação da SAE, foi possível identificar a importância 
em promover uma assistência sistematizada/continuada no que diz respeito à prevenção 
de agravos, diminuição da sintomatologia e controle das respostas humanas apresentadas, 
viabilizando o convívio com a doença crônica e minimizando os riscos de complicações.
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