666

Anais do 12° Congresso Brasileiro e
de Medicina de Familia e Comunidade

29 de maio a 02 de junho de 2013 | Hangar Centro de Convengdes e Feiras da Amazonia | Belém | Para

&

f'a |
y_ ('@ |
SBMFC APAMEC

"
& L4

Ol

POSTER
Cuidado individual, familiar e comunitario

Grupos de hipertensos e diabéticos: uma estratégia de adesao ao tratamento
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Introdugdo: No inicio de 2008, em uma unidade de saude, foi percebido pelos integrantes da equipe
da ESF, a auséncia de praticas educativas, com pacientes com diagndstico de HAS e DM. Era
adotado a consulta ambulatorial, rapida e a prescricdo de medicamentos, ndo se resolvendo as
complicagbes decorrentes da ndo-adesao terapéutica. Resolveu-se criar os grupos educativos para
fortalecer a educagao e promogao em saude.

Objetivos: Verificar a adesdo ao tratamento dos pacientes com diagnéstico de hipertensédo e
diabetes, através dos grupos educativos de uma equipe da Estratégia Salude da Familia, em
Fortaleza.

Metodologia ou Descrigdo da Experiéncia: Os pacientes com diagnéstico de HAS e DM sao
divididos em grupos conforme a sua micro-area. Os encontros ocorrem bimestralmente. Dentro do
grupo, o paciente é cadastrado no HiperDia. E acolhido,feitas as afericdes de rotina. Antes de iniciar
os atendimentos, € feita uma pratica educativa com temas como: nutricional dos alimentos, praticas
de exercicios fisicos, entendendo o diabetes, a hipertensdo arterial, o colesterol, tabagismo, auto-
medicagdo, Tem-se como maioria participante os idosos,com uma média de 20, em cada grupo. Sao
realizadas festas em comemoragao ao Sao Jodo, ao dia do Idoso e a celebragao de natal. Também é
realizado passeios a centros culturais,pragas e museus com tematica nordestina.

Resultados: Foi percebido uma melhor adesdo ao tratamento, condicdo esta verificada com a
diminuicdo dos niveis presséricos, glicemia e a diminuicdo de internamentos por complica¢des
decorrentes da HAS e DM.Houve um fortalecimento no vinculo e na confianga dos paciente com os
membros da ESF.Sabe-se que o tratamento medicamentoso associado ao ndo medicamentoso
diminui a morbimortalidade cardiovascular. A pratica de comemoragdes e passeios foi aprovada pelos
grupos. Ainda encontra-se dificuldades com alguns pacientes na adesao ao tratamento. Fatores
como: baixa escolaridade, baixo nivel s6co-econdmico, nao ter suporte familiar, violéncia na area de
abrangénica, falta de medicamentos nas unidades de saude.

Conclusao ou Hipéteses: Os grupos educativos sdao um avango, mesmo com as dificuldades. Tanto
prevenir como tratar envolve ensinamentos sobre o conhecimento da doenga, suas inter-relagdes,
complicagdes, implicando a necessidade de mudangas de habitos de vida.

Palavras-chave: Educagao em Saude. Grupos. Promogédo em Saude.
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