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ATENCAO PRIMARIA A SAUDE NO POS
PANDEMIA DE COVID 19: REATIVACAQO DE
GRUPOS

Gabriela Barbosa Azevedo

RESUMO: Entre as agbes de promogéo
a salde, destacam-se 0s grupos
operativos como linha de cuidado aos
individuos e coletividades. A hipertensao
€ uma doenca crbénica e multifatorial. O
diabetes & um distarbio metabodlico de
hiperglicemia persistente. A reativacdo do
grupo de hipertensos e diabéticos permitiu
ferramentas para a melhoria da adesao
ao tratamento, e controle dos niveis
glicémicos e da pressédo arterial. Como
resultado, percebeu-se o estabelecimento
de um maior vinculo de confianca entre
a equipe de salde e os pacientes, que
estiveram mais envolvidos nas decisdes
de salde individual e do grupo, evitando
complicag¢des da hipertenséo e do diabetes.
PALAVRAS-CHAVE: Grupo, hipertenséo,
diabetes.
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INTRODUCAO

A Unidade Bésica de Saude José
Clovis Barbosa de Guimarades, também
conhecida como UBS da Canafistula, é
uma das mais antigas do municipio de
Arapiraca-AL e atende os mais diversos
usuarios, inclusive com hipertensdo e
diabetes. A hipertensdo é uma doencga
croénica e multifatorial (1). O diabetes é
um distarbio metabdlico de hiperglicemia
persistente (2). Devido a pandemia da
COVID-19, desde 2020 os pacientes
hipertensos e diabéticos eram assistidos
apenas em consultas individuais de rotina,
sem um plano de agdo para enfrentar
as dificuldades para o tratamento e a
prevencdo desses pacientes. A reativacédo
do grupo de hipertensos e diabéticos
permitiu a criagdo de ferramentas e
estratégias para a melhoria da adeséo
ao tratamento estabelecido, para o
entendimento da patologia e o controle dos

niveis glicémicos e da presséao arterial.
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ESTRATEGIAS METODOLOGICAS/METODO

Conforme a microarea, formaram-se grupos, cada qual iniciando com uma dinamica
em que os usuarios respondiam SIM ou NAO as perguntas sobre os mitos e verdades da
hipertenséo e do diabetes, também participando ativamente, seguindo-se de uma palestra
educativa sobre alimentacdo saudavel, o uso correto das medicacdes e a importancia da
atividade fisica. Em seguida, na dindmica “Vocé sabe meu nome?”, os usuarios aprendiam
os nomes das medicagbes de que faziam uso diariamente e, por fim, passavam pelo
atendimento individual, realizando-se ajustes das medicacdes, classificacdo do risco
cardiovascular, solicitacdo de exames quando necessario e agendamento do retorno.
Ao final dos grupos, em conjunto com os ACS, foram identificados os pacientes em
vulnerabilidade, aos quais propusemos um porta-medicamento para facilitar a tomada
adequada da medicagéo. Fizemos ainda dois banners para as palestras.

RESULTADOS E DISCUSSAO

ApOs as reunides o0s usudarios passaram a entender a necessidade de adotar habitos
alimentares mais saudaveis e a aderir melhor ao tratamento medicamentoso, buscando no
grupo uma maneira de falar sobre os seus problemas. Nesse sentido, observamos uma
menor demanda de crises hipertensivas na unidade. E notorio que um dos limitantes para
um bom controle pressoérico e glicémico é o fator financeiro, sendo os participantes do
grupo, em sua maioria, de baixa renda, ndo conseguindo realizar uma dieta adequada.
Deve-se ressaltar, porém, que as orientagdes dadas permitiram-lhes ter uma dieta saudavel
dentro de suas possibilidades, chamando-se atencdo para a importancia da adesédo as
alteracbes dietéticas propostas. Observamos ainda problemas familiares e idosos morando
sozinhos, com pouco auxilio familiar, com limitagbes fisicas, além do analfabetismo,
fator que prejudicava a adesao ao tratamento medicamentoso. Diante disso, produzimos
separadores (Figura 2) que organizam as medicagdes por horario de tomada, facilitando o
uso em tempo programado.

Figura 1: Capturas de uma palestra no grupo de HAS / DM
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HIPERTENSAO

Ahipertensao, ou pressao alta,
aumenta a forga do_sangue
contra as. HDSSAS artérias.

COMPLICAGOES

Sendo uma doenca trai icoeira,
sintomas podem so aparecer s
2 pressao subir muito ou passar
muito tempo descontrolada:

: proviemas do
i AR

fomme purdade  insudinda
'

IS0 acontece porque a pressio
alta faz mal a0 coracio, as veias
e artérias, ao cérebro, aos olhos
& aos rins.

PERGUNTAS
E RESPOSTAS

Fui & consulta, comecei os
remédios e 5G0 ainda
esid alta. O que fazer?
-0s_rémédios demoram até 4
semanas para surtirem o efeito
maximo. Por isso & importante
seguir as orientagoes médicas.

Posso tomar os _remédios
apenas quando estiver me
sentindo mal?

- ndo, os remédios devem ser
usados  continuamente  para
funcionarem.

Agora que estou tomando
remédios, preciso me exercitar?

- sim, o tatamento também
envolve a pratica de, no
minimo, 150 minutos  de
exercicios por semana

Posso mudar o remédio ou sua
dose por conta propria

- n@o, porque ha remédios que
nao podem ser combinados e a
pressao pode ficar muito alta
ou muito baixa de repente.

DIABETES

O diabetes & uma doenca aye
umenta a vantidade de
gh[oss agiicar) ne sangue

SINTOMAS
tem ¢

A maioria das pessoas com
diabetes nao_tem sintomas.
Quando tém, 540 05 seguintes:

I} £
mia ouadede
po g

05 1ins, as veias e as arterias.

PERGUNTAS
E RESPOSTAS

13 wmnde que o diabetes nao

« sim, o diabetes nao tem cura,
mas ‘ele pode ser controlado
através de habitos de vida
saudaveis e dos medicamentos.

Quais _alimentos  estdo
proibidos:
+ se a pessoa consumi-los com
moderacao, nenhum alimento
esta proibido.

Posso_parar os medicamentes
depois_de  normalizar  a
glicemia?

* nao, os medicamentos devem
ser usados continuamente para
fazerem efeito.

Posso comer frutas d vontade?

- as frutas contém aglicar e, por
isso, devem ser consumidas
com moderacio. Nao exagere,
principalmente com manga,
melancia, banana e uva, que
530 muito doces.

Figura 2: Dois exemplares dos separadores de medicagéo ao lado dos dois banners produzidos.

CONCLUSAO

Com areativacéo do grupo de hipertenséo e diabetes, percebeu-se o estabelecimento
de um maior vinculo de confianga entre a equipe de salde e a populagéo local. No grupo,
houve uma importante troca de vivéncia e saberes, guiando as decisdes terapéuticas. Os
pacientes estiveram mais envolvidos nas decis6es de saude individual e do grupo, puderam
dividir suas duvidas e seus medos e adquiriram mais conhecimento sobre suas doencas,
fomentado reflexdo sobre os préprios papéis em evitar as complicagdes da hipertenséo e
do diabetes néo tratados.
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