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Introducdo: A Organizacdo Mundial de Saide (OMS) define a Hipertensdo Arterial Sistémica
(HAS) como a elevacdo cronica da pressao arterial sistélica (PAS) ou da pressdo arterial diast6lica
(PAD), a niveis iguais ou maiores que 140 mmHg e 90 mmHg, respectivamente. Na avaliacdo da
doenca, além dos niveis da pressdo, devem ser consideradas também a presenca de fatores de ris-
co, comorbidades e lesdes em 6rgdos-alvo por se tratar de um dos principais agravos a satide no
Brasil. Sabe-se que a hipertensdo arterial sistémica (HAS) é uma doenga que devido ao seu carater
cronico-degenerativo pode provocar déficits nos aspectos fisico, emocional e social, assim o prin-
cipal objetivo do tratamento anti-hipertensivo, tanto o farmacolégico como o ndo-farmacoldgico,
é reduzir a morbidade e mortalidade das doencas cardiovasculares associadas a HAS. O controle
dessa doencga cronico-degenerativa estd intimamente relacionado a mudangas de habitos de vida,
como: uma alimentacdo adequada, a prética regular de exercicios fisicos e abandono do tabagis -
mo, praticas essas que se referem a atividades de autocuidado, as quais muitas vezes, necessitam
ser orientadas pelos profissionais de saiide para que as pessoas hipertensas passem a realiza-las e
obtenha o ideal controle dos niveis pressoricos, consequentemente evitando os agravos associados
a HAS. Porém, muitas vezes, essas mudancas de héabitos de vida ndo sdo realizadas pelo paciente
hipertenso, surgindo assim déficits, sendo, essencial nessa situagdo, a inser¢do do profissional de
enfermagem para atuar ajudando o hipertenso a ser capaz de realizar a ado¢do de habitos de vida
saudaveis, visto a complexidade do tratamento e controle da hipertensdo. Assim, a adogao de ha-
bitos de vida saudaveis somado ao tratamento farmacolégico, pelo portador de HAS, constitui um
dos maiores desafios para o profissional de saide, pois muitos pacientes hipertensos realizam o
tratamento com os medicamentos, porém ndo adotam habitos saudaveis. Objetives: Caracterizar
o perfil sociodemografico e identificar os habitos de vida dos pacientes hipertensos acompanhados
em uma Unidade Basica de Satide de Fortaleza-CE. Descricao metodolégica: Estudo do tipo des-
critivo, transversal, de natureza quantitativa, realizado em uma Unidade Basica de Saude localiza-
da em Fortaleza-CE, no periodo de fevereiro a maio de 2013. A amostra foi constituida por 78 pa-
cientes, portadores de hipertensdo arterial, atendidos na consulta de enfermagem e acompanhados
na referida instituicdo. A coleta de dados ocorreu por meio de uma entrevista individualizada, rea-
lizada na prépria instituicdo, no periodo pré ou pds consulta de enfermagem. Para anélise dos da-
dos utilizou-se uma abordagem estatistica descritiva. O estudo foi aprovado pelo comité de ética
da Universidade Federal do Cear4, sob parecer n° 242.365. Resultados: Quanto ao perfil sociode-
mografico verificou-se que (71,8%) eram do sexo feminino e (28,2%) do sexo masculino; (3,8%)
tinham idade entre 20 a 40 anos, (9%) entre 40 a 50 anos, (24,4%) entre 50 a 60 anos, (46,2%) en-
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tre 60 a 70 anos e (16,6%) com idade > 70 anos; (2,6%) eram analfabetos, (47,7%) tinham ensino
fundamental incompleto, (7,7%) ensino fundamental completo, (10,3%) ensino médio incompleto,
(30,8%) ensino médio completo e (1,2%) ensino superior; (55,1%) possuiam renda familiar < um
salario minimo, (32,1%) > um saldrio minimo e < trés salarios minimos e (12,8%) > trés salarios
minimos. Em relacdo aos habitos de vida, foram considerados aspectos como a prética de ativida-
de fisica, o consumo de bebidas alcodlicas e fumo e a adog¢do de uma alimentacdo especial, diante
disso constatou-se que (65,4%) ndo praticavam nenhuma atividade fisica e (34,6%) praticavam al-
guma atividade fisica; (60,3%) nao consomem bebidas alcodlicas, (21,8%) pararam o consumo e
(17,9%) ainda consomem bebidas alcodlicas; quanto ao consumo de tabaco, (50%) ndo tinham
esse habito, (42,3%) pararam e (7,7%) continuam fumando; no que concerne a alimentagdo espe-
cial, (62,8%) afirmaram ndo fazer uma alimentagdo especial, enquanto que (37,2%) possuem uma
alimentacdo com restricdes. Conclusao: No presente estudo observou-se que a maior parte dos
pesquisados eram do sexo feminino, possuiam idade entre 60 e 70 anos, uma boa parte tinham so-
mente o ensino fundamental incompleto e possuiam renda familiar menor que um saldrio minimo.
Em relacdo aos habitos de vida, verificou-se que a maioria ndo praticava nenhuma atividade fisica
e ndo adotava uma alimentagdo especial, entretanto quanto ao consumo de bebidas alcodlicas e ta-
baco, a maioria ndo possuia esses habitos. Dessa forma, foi possivel identificar o perfil dos paci-
entes acompanhados, possibilitando um direcionamento na consulta de enfermagem ao trabalhar
com esse grupo, tornando o cuidado mais resolutivo e efetivo, como também pode-se identificar
que a maioria dos pacientes ndo adotam habitos de vida saudaveis, ou seja, ndo realizam o trata-
mento nao farmacoldgico para o controle da hipertensao arterial sistémica, necessitando assim da
intervencao dos profissionais de enfermagem em sensibiliza-los para a importancia de além de re-
alizar o tratamento farmacol6gico, também realizar e mudar as condutas da vida diaria, o que ira
ajudar no controle da hipertensdo, como também melhorar a qualidade de vida desses pacientes e
minimizar os riscos de morbidade e mortalidade relacionados a HAS. Contribui¢des/ implica-
coes para a Enfermagem: Torna-se necessario que o profissional de enfermagem enfatize a im-
portancia da associacdo de um estilo de vida saudavel e uso da medicagdo para que se possam re-
duzir ao maximo os riscos provocados pela hipertensdo arterial sistémica, minimizando assim os
déficits que essa impoe a qualidade de vida dos pacientes hipertensos. Destaca-se também que,
durante esse processo, a Enfermagem tem papel fundamental em planejar interven¢des que sejam
adequadas para o referido priblico, levando em consideragdo as dificuldades apresentadas em mu-
dar condutas e inserir um plano de tratamento na sua vida diria. Referéncias: Borim FSA, Guari-
ento ME, Almeida EA. Perfil de adultos e idosos hipertensos em unidade bésica de satide. Rev
Bras Clin Med 2011;9(2):107-11. Biindchen DCB, Santos RZ, Antunes MH, Souza CA, Herdy
AH, Benetti M, Carvalho T. Qualidade de Vida de Hipertensos em Tratamento Ambulatorial e em
Programas de Exercicio Fisico. Rev Bras Cardiol 2010;23(6):344-50. Lopes MCL, Carreira L,
Marcon SS, Souza AC, Waidman MAP. O autocuidado em individuos com hipertensdo arterial:
um estudo bibliogréfico. Revista Eletronica de Enfermagem 2008;10(1):198-211. Manzini FC, Si-
monetti JP. Nursing consultation applied to hypertensive clients: application of orem’s self-care
theory. Rev Latino-am Enfermagem 2009;17(1):113-19. Monteiro PC, Santos FS, Fornazari PA,
Cesarino CB. Caracteristicas biossociais, habitos de vida e controle da pressdo arterial dos pacien-
tes em um programa de hipertensdo. Arq Ciénc Satde 2005;12(2):73-9.

Descritores: Hipertensao, Qualidade de vida, Enfermagem.

EIXO II: Interfaces da Enfermagem com praticas profissionais e populares de cuidado em satide.
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