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Resumo: A atencdo primdria a satde ¢ considerada porta de entrada do usudrio ao sistema publico de saude,
sendo essencial que haja a promocao de satde e a inclusdo de tecnologias que possibilitem a melhora do cuidado
ao usuario. O presente trabalho tem como objetivo relatar a experiéncia da inclusdo de tecnologias como
instrumento de monitoramento dos indicadores 6 e 7 do Programa Previne Brasil em uma unidade basica de
saude situada em um municipio do agreste alagoano. Estudo descritivo, do tipo relato de experiéncia, acerca das
experiéncias implementadas com tecnologias leves, leve-duras e duras com usudrios com diabetes e hipertensao
na Atengdo Primaria a Saude (APS). As a¢des foram desenvolvidas de modo multiprofissional e intersetorial por
discentes da Universidade Federal de Alagoas, campus Arapiraca ¢ a Secretaria Municipal de Saude. Foram
elaboradas atividades de educacdo permanente, mutirdes de visitas domiciliares, mutirdes na sede da unidade de
saide, com a inclusdo de tecnologias que possibilitaram o alcance das metas preconizadas pelo programa
instituido pelo Governo Federal. Dessa forma, a inclusdo de tecnologias em satde na APS possibilitaram o
alcance dos indicadores 6 e¢ 7 do Previne Brasil. Além disso, a integracdo destas tecnologias ofertaram
estratégias para a melhora da pratica assistencial no contexto do cuidado ao paciente com hipertensao e diabetes
no APS.

Palavras-chave: Atencdo Primdria a Saude. Doencgas cronicas ndo transmissiveis. Tecnologias em Satde.
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Abstract: Primary health care is considered the user's gateway to the public health system, and it is essential that
there is health promotion and the inclusion of technologies that enable improved care for the user. The present
work aims to report the experience of including technologies as an instrument for monitoring indicators 6 and 7
of the Previne Brasil Program in a basic health unit located in a municipality in rural Alagoas. Descriptive study,
experience report type, about the experiences implemented with soft, soft-hard and hard technologies with users
with diabetes and hypertension in PHC. The actions were developed in a multi-professional and inter-sectoral
way by students from the Federal University of Alagoas, Arapiraca campus and the Municipal Health
Department. Permanent education activities, joint home visits, joint efforts at the health unit's headquarters were
developed, with the inclusion of technologies that made it possible to achieve the goals recommended by the
program established by the Federal Government. In this way, the inclusion of health technologies in PHC made it
possible to achieve indicators 6 and 7 of Previne Brasil. Furthermore, the integration of these technologies
offered strategies to improve care practices in the context of care for patients with hypertension and diabetes in
PHC.

Keywords: Primary Health Care. Chronic non-communicable diseases. Health Technologies.

Resumen: La atencion primaria de salud es considerada la puerta de entrada del usuario al sistema publico de
salud, y es fundamental que exista promocion de la salud y la inclusion de tecnologias que permitan una mejor
atencion al usuario. El presente trabajo tiene como objetivo relatar la experiencia de inclusion de tecnologias
como instrumento de seguimiento de los indicadores 6 y 7 del Programa Previne Brasil en una unidad basica de
salud ubicada en un municipio de la zona rural de Alagoas. Estudio descriptivo, tipo relato de experiencia, sobre
las experiencias implementadas con tecnologias blandas, blandas-duras y duras con usuarios con diabetes e
hipertension en la APS. Las acciones fueron desarrolladas de manera multiprofesional e intersectorial por
estudiantes de la Universidad Federal de Alagoas, campus de Arapiraca y de la Secretaria Municipal de Salud.
Se desarrollaron actividades de educacion permanente, visitas domiciliarias conjuntas, esfuerzos conjuntos en la
sede de la unidad de salud, con la inclusion de tecnologias que permitieron alcanzar las metas recomendadas por
el programa establecido por el Gobierno Federal. De esta manera, la inclusion de tecnologias sanitarias en la
APS permitié alcanzar los indicadores 6 y 7 de Previne Brasil. Ademas, la integracion de estas tecnologias
ofrecié estrategias para mejorar las practicas de atencion en el contexto de la atencion a pacientes con
hipertension y diabetes en la APS.

Palabras clave: Atencion Primaria de Salud. Enfermedades cronicas no transmisibles. Tecnologias sanitarias.

INTRODUCAO

A Atencdo Primaria a Saude (APS) ¢ considerada a porta de entrada do usuario ao
Sistema Unico de Satde (SUS). Nesse contexto, as acdes em saiude devem ser planejadas a
partir dos principios da humanizacao, sendo compreendidas como um conjunto de fatores que
objetivam a oferta de tecnologias visando o fortalecimento de satide de modo intersetorial
(Coelho; Jorge, 2009). Merhy (2003), categoriza as tecnologias em saude dos seguintes
grupos: leves, leve-duras e duras.

As tecnologias leves sdo as relacdes instituidas entre a equipe e os pacientes, tendo
como exemplo, a escuta qualificada, o acolhimento e a constru¢dao de vinculo com os
usudrios. As tecnologias leve-duras consistem nos conhecimentos técnico-cientificos voltados
a produgdo de materiais educativos visando a promocgao integral a saude. E as tecnologias
duras sdo recursos materiais, como o uso de computadores, estetoscopio, esfigmomanodmetro,

tensiometro, glicosimetro e outros materiais (Merhy, 2003).
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No SUS, a partir da publica¢do da portaria n® 2.979, de 12 de novembro de 2019, foi
instituido o Programa Previne Brasil. Através deste programa, ha metas e indicadores a serem
cumpridos pelas equipes de Estratégias de Satde da Familia. Com isso, hé a preconizagao de
grupos a serem assistidos pela APS, incluindo os usudrios com diabetes mellitus (DM) e
hipertensdo arterial sistémica (HAS).

Nesse sentido, o Programa Previne possui indicadores, preconizando que cada
usuario registrado no territorio com estas comorbidades realizem a cada quadrimestre 1
consulta e 1 solicitacdo de hemoglobina glicada; 1 consulta e 1 aferi¢do de pressado arterial, a
ser contabilizada nas metas quadrimestrais da equipe. Entretanto, muitas equipes possuem
limitagdes que influenciam no alcance das metas, como por exemplo, a dificuldade de muitos
usuarios irem a Unidade Bésica de Saude para as consultas agendadas em decorréncia da
situacdo financeira ou limitagcdes, como os pacientes domiciliados e acamados.

De acordo com Franke; Ianiski; Haas (2018), durante a transicdo etaria e
epidemioldgica na atualidade o aumento da incidéncia das doencas crOnicas nao
transmissiveis sdo consideradas uma preocupacdo na saude publica. A epidemiologia destaca
ainda que nas ultimas décadas, essas doencas passaram a ser as principais causas de morte,
incluindo a hipertensdo arterial sistémica, diabetes mellitus, sindrome metabdlica e as doengas
cardiovasculares (Brasil, 2009).

Nesse contexto, ¢ nitida a importancia das equipes de saude em implementar agdes
que possam atuar na promocdo integral a satde, visando a prevengdo dos agravos
supracitados relacionados as doengas cardiovasculares, como a hipertensdo e doengas
metabolicas, como a diabetes mellitus. Em paralelo, ¢ fundamental que sejam implementadas
acoes integrais no cuidado aos pacientes que possuam diagnoéstico destes agravos, buscando a
preven¢ao de complicacdes destas doencas.

Ademais, o presente estudo foi desenvolvido mediante a integragdo ensino-servico,
tendo como objetivo relatar a experiéncia da inclusdo de tecnologias como instrumento de
monitoramento dos indicadores 6 ¢ 7 do Programa Previne Brasil, que correspondem a uma
mensura¢do da pressdo arterial e uma consulta para avaliacdo da hipertensdo no quadrimestre;
uma solicitagdo de hemoglobina glicada e uma consulta para avaliagio do diabetes,
respectivamente. As acdes foram realizadas em uma unidade basica de satide situada em um

municipio do agreste alagoano.
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As acdes foram realizadas entre o periodo de novembro de 2023 a margo de 2024,
direcionadas aos usuarios do territorio com DM e HAS. Buscou-se abordar esta temdatica no
projeto, em virtude da possibilidade de aplica¢do por outras equipes da APS e a inovagdo em

consonancia com os principios e diretrizes do SUS.

DESENVOLVIMENTO

Metodologia: Materiais e métodos

A presente pesquisa consiste em um estudo descritivo, do tipo relato de experiéncia
acerca da implantagdo de estratégias voltadas para o monitoramento dos indicadores 6 € 7 do
Programa Previne Brasil. As agdes foram desenvolvidas em UBS situada no municipio de
Arapiraca entre os meses de novembro a margco de 2023/2024, a partir de uma parceria
interinstitucional da Secretaria Municipal de Saude (SMS) e os cursos de enfermagem e
medicina da Universidade Federal de Alagoas, UFAL, campus Arapiraca.

As acdes foram desenvolvidas numa perspectiva multiprofissional, a partir da
integracdo das equipes que compdem a Estratégia de Satde da Familia, discentes dos cursos
de enfermagem e medicina e os docentes da institui¢do de ensino superior.

O planejamento das atividades foram desenvolvidas a partir do monitoramento

realizado na Plataforma Previne Brasil (https://aps.arapiraca.al.gov.br/login), elaborada pela

gestdao do municipio com a finalidade de implantar um ferramenta que integrasse todos as
equipes de Estratégia de Saude da Familia adscritas no territério do municipio de Arapiraca.
Além disso, na plataforma ¢é possivel acompanhar o painel de monitoramento com a
informacdo de todos os usuarios, conforme o territério em que esta inserido.

Para alcangar as metas preconizadas pelo programa, buscou-se realizar atividades
com os agentes comunitarios de saude (ACS), a partir da realizagdo de educagdo permanente
acerca do Programa Previne Brasil. Além disso, foram realizados mutirdes como estratégia de
captagdo aos usuarios faltosos, mutirdes na sede da UBS voltadas as atividades de promogao a
saude, como educacdo em saude, consultas de enfermagem e consultas médicas.

Em todas as acdes realizadas, buscou-se a inclusao de tecnologias leves, leve-duras e
duras, a partir do planejamento prévio realizado pela equipe. Além disso, todas as agdes
tinham como objetivo a promocgdo integral a satde do usuario com HAS e DM adscrito no

territorio, bem como o aumento dos indicadores da equipe de satde. Salienta-se que conforme
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a Resolucdo n* 466/2012, do Conselho Nacional de Saude, ndo é necessario aprovagdo do

comité de ética e pesquisa para estudos do tipo relato de experiéncia.

Resultados e Discussao

O planejamento das agdes foi realizado a partir da necessidade de atingir as metas
preconizadas pelo Programa Previne Brasil. Para ambos os indicadores, a meta preconizada
no primeiro quadrimestre era de 50% dos usuarios com HAS e DM atendidos. Entretanto,
conforme a inclusdo da tecnologia dura, percebeu-se que 45% (n=146) dos pacientes com
hipertensdo foram atendidos e 46% (n=56) dos pacientes com diabetes mellitus tiveram

atendimento no quadrimestre, conforme figura 1.

Quadro 1 - Monitoramento dos indicadores 6 e 7 da equipe III do Programa Previne Brasil. Arapiraca/AL, 2024.

Comorbidades Nimero de pacientes com Nimero de usuarios
diagnéstico do agravo (n) acompanhados no quadrimestre
Hipertensos 328 (100%) 146 (45%)
Diabéticos 121 (100%) 56 (46%)

Fonte: Previne Brasil. Arapiraca/AL, 2024.

Conforme a analise realizada dos indicadores, foi elaborada uma planilha no
software Microsoft Excel versao 2010, elencando os usudrios com consultas atrasadas e qual o
ACS responsavel pelo territério em que o usudrio estava inserido. Segundo Lorenzetti et al.,
(2012), todos os tipos de intervencao ou tecnologia de atencdo a saude possibilita a inclusio
de novas técnicas assistenciais no processo de trabalho, oferecendo aos usuarios um novo
modelo de atencao a saude.

Ap0s a busca ativa na plataforma disponibilizada pela Secretaria Municipal de Saude
de Arapiraca do Programa Previne Brasil, percebeu-se a necessidade de elaborar intervengdes
para alcangar as metas preconizadas pelos indicadores 6 € 7 do programa. A partir disso, foi
realizado o agendamento de uma educac¢do permanente com os oito agentes comunitarios de

saude pertencentes a equipe III, cuja atividade foi intitulada: “Previne Brasil: como

monitorar?”.

Durante a educacdo permanente, utilizou-se tecnologias leves, leve-duras e duras.
Como tecnologias leves, buscou-se realizar o acolhimento e escuta dos ACS acerca das
demandas presentes no territorio, as quais foram destacadas as barreiras dos usuarios em irem

a UBS para as consultas de rotina. Como tecnologias leve-duras, foram elaborados materiais
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educativos de consulta para cada ACS, orientando a educagdo em satide com o0s usuarios
pertencentes ao territorio. As tecnologias duras foram implementadas a partir da inclusao de
equipamentos digitais e plataforma de monitoramento durante a atividade.

Os contetidos selecionados para a educagdo permanente (Figura 2) consistiram: a) O
que ¢ Programa Previne Brasil?; b) Quais os indicadores avaliados?; c) Quais estratégias
adotadas para alcangar os indicadores preconizados pelo programa?; d) Como estdo nossos
indicadores?, onde foi destacado o percentual de hipertensos e diabéticos avaliados no

quadrimestre, bem como a relagdo nominal de todos os pacientes com consultas atrasadas.

Figura 2 - Registros das atividades de educagdo permanente em satide com os agentes comunitarios de saude na
APS do municipio de Arapiraca/AL, 2024,

Fonte: da autora, 2024.

Em seguida foi planejado um mutirdo de consultas aos usudrios que referiram
limitagcdes em ir a UBS, como os domiciliados ¢ acamados. No mutirdo, foram elaboradas
acoes para inserir nas visitas domiciliares a implementacao do Processo de Enfermagem, uma
tecnologia empregada no trabalho do enfermeiro em paralelo ao emprego das tecnologias em
saide. Neste periodo, foram realizadas 54 visitas domiciliares, com a inclusdo de acdes
educativas direcionadas a pratica da alimentagdo saudavel, higiene do sono, prevencao de
quedas e a importincia dos cuidados em saude para prevengdo de complicagdes em
decorréncia da HAS e DM. Nas visitas, foram entregues materiais educativos, visando a
prevencao de complicagdes decorrentes da hipertensdo, como exemplo, o infarto, conforme o

material abaixo ilustra:
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Figura 3 - Tecnologia leve-dura para preven¢ao de infarto na APS do municipio de Arapiraca/AL, 2024.
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Fonte: da autora, 2024.

Além disso, durante as visitas domiciliares foi preconizado a realizacdo de uma
consulta, buscando a realizagao do exame fisico completo, conforme orientado para promogao
a saude integral do paciente com morbidades. Assim, foram realizadas afericdes de glicemia
capilar, pressao arterial, exame com o teste de monofilamento do pé da pessoa com diabetes,
afericdo de temperatura axilar, saturacao de oxigénio, avaliagdo antropométrica e solicitagao
de exames bioquimicos para o acompanhamento da situacdo de saude dos pacientes.

Na rotina da UBS foi inserido na agenda um dia na semana direcionado para
atendimento ao publico com DM e HAS. Com isso, foi planejado um mutirdo de saide com
as seguintes estagdes: a) acolhimento com café da manhda e entrega do cartdo de
acompanhamento da pessoa com doengas cronicas ndo transmissiveis; b) avaliagdo
antropométrica; c¢) afericdo de sinais vitais; d) educacdo em satde e dinamicas; e) avaliacao
do pé da pessoa com diabetes mellitus; f) consulta de enfermagem; g) consultas médicas.

Todas as agdes foram planejadas previamente mediante a integragdo ensino-servigo,
com a participagdo da equipe multiprofissional de saude. Todos os usuarios adscritos no
territério com HAS e DM foram convidados a partir da mobilizacdo em grupos nas redes
sociais Whatsapp e Instagram, uma vez que sao as redes sociais mais utilizadas pelos usuarios
da UBS e dos profissionais. Além disso, foram inseridos na programacao diversas atividades,
como acdes de promocdao a saude, como técnicas de relaxamento, higiene do sono e a

importancia das consultas médicas e de enfermagem da UBS.
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A programagdo contou com avaliagdo antropométrica e aferi¢do do indice tornozelo
braquial, que Newman e colaboradores (1993), descreveram como uma estratégia
fundamental para o diagnostico da doenga arterial periférica e no prognéstico de doengas
cardiovasculares. Além disso, nas consultas foram realizadas a entrega do “Cartdo de
Acompanhamento ao Paciente com Doeng¢a Cronica Ndo Transmissiveis na APS”, uma
tecnologia leve desenvolvida pela enfermeiranda da UFAL, campus Arapiraca, buscando a

integralizacao do cuidado a partir do emprego de tecnologias.
Figura 4 - Cartdo de acompanhamento do paciente com doengas cronicas ndo transmissiveis na Aten¢do Primaria

a Saude do municipio de Arapiraca/AL, 2024.
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Fonte: autoral, 2024.

Na programac¢do do mutirdo foi realizada a avaliacdo do teste de monofilamento do
pé da pessoa com diabetes. Segundo Feitosa et al., (2016), os membros inferiores sdo mais
vulneraveis ao aparecimento de ulceragdes em pacientes com DM. O Ministério da Saude
(2016), recomenda que a avaliagdo neuroldgica do pé da pessoa com DM seja realizada a

partir da avaliacdo da sensibilidade tatil com monofilamento de Semmens-Weinstem,
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avalia¢do da sensibilidade vibratéria com diapasdo de 128 Hz e avaliagdo do reflexo tendineo
Aquileu.

As atividades no mutirdo eram divididas em estagdes, todas possuiam algum tipo de
tecnologia em satde. Na estacdo da avaliagdo do pé da pessoa com DM, era disponibilizado
um plano de cuidados a cada paciente, bem como um discente para avaliacdo do pé da pessoa
com DM e ao término da consulta era disponibilizado um plano de cuidados voltados aos
cuidados com os pés, elaborado pelos discentes sob supervisao da enfermeira e da professora

responsavel, conforme a figura 5.

Figura 5 - Avaliagdo com teste de monofilamento do pé da pessoa com DM na APS. Arapiraca/AL.

Fonte: da autora, 2024.

Além dessas estratégias, foram incluidas na rotina dos mutirdes, as consultas
médicas e de enfermagem. Foi preconizada a realizagdo da consulta compartilhada,
direcionando ac¢des de promocdo a saude, avaliacdo integral do individuo a partir da
solicitagdo de exames bioquimicos e eletrocardiograficos para avaliagdo do estado de saude
do individuo. De acordo com Franke; Ianiski; Haas (2018), o trabalho multiprofissional da
APS visa fortalecer a resolutividade e pratica do atendimento holistico, fortalecendo as agdes
de promogdo a satude, trabalho multiprofissional de interdisciplinar e a descentralizacdo do
cuidado.

Nesse contexto, ao término do quadrimestre foi possivel alcangar as metas
preconizadas pelo Previne Brasil, conforme a figura 6 demonstra. Assim, foi possivel
observar que a inclusdo de tecnologias no cuidado em saude possibilitou a equipe o alcance de
estratégias que permitiram o alcance dos indicadores, bem como a oferta do cuidado

humanizado e qualificado aos usuarios com HAS e DM.

Quadro 2 - Resultados dos indicadores 6 e 7 ap6s a inclusdo de tecnologias em satde na pratica da Atengao
Primaria a Saude em Arapiraca/AL.
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TECNOLOGIAS EM SAUDE COMO FERRAMENTA DE MONITORAMENTO AOS
INDICADORES 6 E 7 DO PROGRAMA PREVINE BRASIL EM UM MUNIC{PIO DO

AGRESTE ALAGOANO
Area Tematica de Extensdo: SAUDE
Comorbidades Nimero de pacientes com Nimero de usuarios
diagnéstico do agravo (n) acompanhados no quadrimestre
Hipertensos 333(100%) 177 (53%)
Diabéticos 123 (100%) 56 (52%)
Fonte: Previne Brasil. Arapiraca/AL, 2024.
CONSIDERACOES FINAIS

Dessa forma, a inclusdo de tecnologias em saude no contexto da Atengdo Primaria a

Saude permitiram o alcance dos indicadores 6 ¢ 7 do Programa Previne Brasil. Além disso, a

integragcdo entre as tecnologias leve, leve-duras e duras permitiram a pratica integral de

cuidados a satde do paciente com diabetes mellitus e hipertensdo arterial sistémica,

prevenindo complicagdes caracteristicas de ambas as morbidades.

Como limitagdes, a equipe considerou que mesmo alcangado as metas preconizadas

pelo Programa Previne Brasil, outros usudrios ndo foram assistidos pelas estratégias

implementadas pela equipe, sugerindo a inser¢ao de novas tecnologias na pratica profissional

da equipe de Estratégia de Satide da Familia que possibilite o alcance de outros usuarios aos

cuidados ofertados na Atencao Primaria a Satude.
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