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RESUMO - A {im de orientar grupos da Comunidade Vassourense, inclusi-
ve, funcionérios da Fundagéo Educacional Severino Sombra-FUSVE, quanto
3 necessidade de prevenir as doengas cérdiovasculares foi implementado o
Projeto de Pesquisa e Extensdo - SAUDE E SUA FORMA DE VIVER. Utili-
zou-se a técnica de investigagdo mediante a Consulta de Enfermagem, es-
tratégia utilizada para a coleta de dados-e Palestras de orientagdo em gru-
po. O Projeto foi elaborado e desenvolvido por professores e alunos da Es-
cola Superior de Enfermagem e Obstetricia de Vassouras - Rio de Janeiro,
especificadamente das Disciplinas de Enfermagem Fundamental e Adminis-
tracdo Aplicada a Enfermagem, no ano-de 1991.

ABSTRACT - The project of research and extension - Health and your
way of living - have been set up in order to orient groups from Vassouras
Community including employers of ‘‘Fundagdo Educacional Severino
Sombra - FUSVE". Its main rule is the prevention from heart diseases. It
has been the clinical investigation techniques since the Nursing
Deliberation, a strategy to gather datuni and group orientation lectures the
project has been elaborated and developed by professors ahd studentsfrom
"’Escola Superior de Enfermagem e Obstetricia de Vassouras - Rio de
Janeiro”, and specifically from the subjects of Basic Nursing and
Management in Nursing, in 1991.

1 INTRODUGCAO

As doengas cardiovasculares sdo responsé-
veis pela maior incidéncia de mortalidade no
Brasil, e entre os fatores de risco dessas patolo-
gias destacam-se a hipertensdo arterial e a obe-
sidade., 7

Isto posto, a hipertens@o arterial € um pro-
blema de saide piblica e como tal deu origem
ao Programa Nacional de Educacdo e Controle
da Hipertensdo Arterial (PNECHA) desenvol-
vido pelo Ministério da Saide.

A gravidade do problema hipertensdo arte-
rial e a simplicidade do seu diagnéstico e de sua
prevengao expressam um desafio aos profissio-
nais da sadde, exigindo dos mesmos inter-
vengSes em nfveis de prevengédo priméiria e pre-
vengao secund4ria, '

Assim, o Departamento de Enfermagem
Fundamental da Escola Superior de Enferma-
gem e Obstetrfcia da FUSVE — Vassouras —
R.J. resolveu desenvolver este Projeto para con-
tribuir com a prevengdo das doengas cardio-

vasculares na comunidade de Vassouras, eavol-

vendo docentes enfermeiros e estudantes de en-

fermagem do 32, 52 e 62 perfodos académicos.
Tal Projeto tem os objetivos que se seguem:

1.1 Geral

— Orientar grupos da comunidade Vassou-
rense quanto & necessidade de controle de peso
e pressdo arterial visando & prevencgdo - das
doengas cardiovasculares.

1.2 Especificos

— Introduzir e implementar a Consulta de
Enfermagem para grupos da Comunidade de
Vassouras. .

— Produzir o livio “SAUDE E SUA
FORMA DE VIVER” para orientagfo de clien-
tes na prevengdo da hipertenséo arterial e doen-
gas cardiovasculares. '

— Publicar e divulgar o livro “SAUDE E
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SUA FORMA DE VIVER” junto 3s Insti-
tuicoes de Saidde e de Ensino Superior em nfvel
nacional.

— Divulgar orientagées sobre sadde através
da Consulta de Enfermagem distribuindo exem-
plares da publicagdo ““SAUDE E SUA FORMA
DE VIVER”.

— Agendar trés consultas de Enfermagem
consecutivas para grupos da comunidade visan-
do & educagdo para a sadde, afericfo de peso,
estatura, pulso e pressdo arterial.

— Implantar o Programa de Prevengdo da
Hipertensao Arterial junto aos funciondrios da
Fundagdo Educacional Severino Sombra -—

| FUSVE.

— Proceder ao diagnéstico da situagdo de
saide referente a prevencdo e controle das
doengas cardiovasculares de grupos da comu-
nidade a partir da aferi¢do da press@o arterial
segundo a classificagdo do Ministério da Saiide
prevista no PNECHA.

2 REFERENCIAL TEORICO

Para fundamentar o desenvolvimento deste
projeto foram utilizadas as Normas Técnicas
para o Programa Nacional de Educacgédo e
Controle da Hipertensdo Arterial (PNE-
CHA) editada pelo MINISTERIO DA SAUDE,
SECRETARIA NACIONAL DE PROGRA-
MAS ESPECIAIS DE SAUDE.

Visando ao maior entendimento da Comu-
nidade, principalmente, das pessoas de nfvel
primério de escolaridade e/ou leigas em assun-
tos de sadde, foi elaborado pelas autoras um
Livreto, intitulado “SAUDE — SUA FORMA
DE VIVER”, destinado a doagdo aos clientes
durante as Consultas de Enfermagem e Palestras
de orientag@o em grupo.

Tal obra foi editada e ilustrada em lingua-
gem e forma simples e acessfvel a referida Co-
munidade conforme se descreve em seguida.

O CORPO € um dos bens que a pessoa
realmente possui. Para usufruir das vantagens
(andar, ouvir, cantar, brincar, trabalhar, dangar,
sentir, correr e outras), que ele oferece, € ne-
cessério ter SAUDE, pois esta é o combustfve.,
a energia, que faz o corpo viver. E a saide que
faz o corpo ‘“‘viver bem” e &€ o que faz o corpo
ter saiide.

Portanto, a maneira da pessoa viver pode
conduzir & sadde e/ou a doenga. O VIVER, en-
tretanto € algo tdo natural que a gente sé perce-
be que VIVE quando se sente: ‘‘pesado’’, *‘can-
sado’’, com ‘‘dor de cabega’, ‘“‘tonteira’ ‘‘per-
turbagdo visual”’, ‘‘pulso batendo r4pido”
quando apressa o passo; a gente quer ler e as
‘“letras se embaralham”’.

Af, finalmente, a gente percebe que estd
‘‘ansiosa’ e ‘‘deprimida’ e, entdo, j4 estd com
100 kg de Peso e 14 x 10 de Pressao Arte-
rial
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VIVER BEM € algo que, também, pode ser
natural ao homem, apesar de dificuldades tais
como: baixos saldrios, moradia e pouca alimen-
tacdo; depende de sua prépria decisdo.

Vejamos: O ANDAR faz parte do VIVER
BEM, ndo depende de dinheiro e pode ser feito
até dentro de casa e/ou no trabalho — SUBIN-
DO ESCADAS, por exemplo. Evite utilizar
6nibus ou carro quando puder andar a pé.

Por isso, “MEXA-SE, SAUDE E O QUE
INTERESSA” pois contribui para a normalida-
de da CIRCULAGCAO do seu SANGUE nas
veias e artérias, levando a oxigenagdo adequada
de seus: CEREBRO, CORACAO, PELE,
NERVOS, MUSCULOS, OSSOS e outros teci-
dos corporais, MEXA-SE com freqiiéncia. Se
puder fazer EXERCICIOS FISICOS, faga-os de
3 a 5 vezes por semana. Se resolver CAMI-
NHAR, faga-o com passo répido, diariamente
e, sem parar, pelo menos, 30 minutos.

Quanto 3 durag@io — os exercfcios ffsicos,
nadar, caminhar e andar de bicicleta devem ser
feitos no mfnimo de 20 a 30 minutos.

Quanto 2 intensidade — deve-se fazer
exercicios sem parar e de tal forma que ao fi-
nal a pessoa fique com a respiragiio acelera-
da e uma sensagéo de discreto cansago.

Entretanto, para melhorar sua SAUDE evite
o excesso de exercicios.

Evite a VIDA SEDENTARIA (ficar para-
do, sentado por vérias horas), ela € um fator de
risco que conduz 2 HIPERTENSAO ARTE-
RIAL, ou seja, 8 PRESSAO ALTA.

Ficar “‘parado”, pode lhe deixar, também,
mais ‘‘pesado’’, menos disponfvel para andar,
correr, brincar e gozar a VIDA, MEXA-SE!!!
As atividades ffsicas quando feitas regularmen-
te, auxiliam a perda de peso na pessoa obesa e
reduzem, também, a presséo arterial.

Sobre a pressdo arterial (P.A.), lembramos
que esta deve ser controlada. A P.A. representa
a forca que o sangue, ao circular pelo corpo,
exerce nas paredes das artérias. O controle da
Pressdo Arterial evita as complicagbes decor-
rentes da hipertensdo, tais como: insuficiéncia
cardfaca, doengas renais. Cuidado, portanto,
com o aumento da P.A., ou seja, com a Pressdo
Alta.

A Pressdo Arterial aumenta com o avango
da idade. A populagdo adulta, com 20 anos ou
mais, € a que apresenta maior freqii€ncia de
Pressdo Alta devido aos fatores seguintes: hé-
bitos alimentares irregulares (sal e gorduras
em excesso); Obesidade (excesso de gordu-
ra); Tabagismo (uso de fumo), e frequentar
ambientes fechados onde -se fuma; Pessoas na
famflia com hipertens&o arterial, diabetes e
outras doengas do aparelho circulatdrio. Uso
de bebidas alcodlicas; Estresse (tensdes) pela
dificuldade de relacionamento no trabalho e na
famflia e pelas condigées de vida; Vida se-
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dentdria e ‘‘Diabetes Mellitus’’.

Para ‘“‘viver bem”’, fique atento, vigilante ao
seu PESO — produto da gravidade sobre a mas-
sa corporal. Procure observar se o seu PESO €&
proporcional a2 sua ESTATURA — distincia ver-
tical do corpo a partir dos pés at€ a parte mais
alta da cabega.

COMO EVITAR A OBESIDADE? Co-
mendo o suficiente para alimentar o corpo, isto
é, dar ao corpo: protefnas, gorduras, sais mine-
rais e vitaminas necessdrias ao desgaste didrio
no trabalho, estudo e lazer.

Doces, agiicar, massas e sal em excesso, s6
contribuem para aumentar as gorduras do corpo
pois o excesso pode ndo ser eliminado no des-
gaste normal didrio;

— Evitando alimentos de conserva, molhos e
temperos industrializados, pois sdo ricos em sal;

— Nio colocando mais sal em alimentos ji
temperados;

— Nao utilizando adogantes
freqiientemente, os quais tém sédio;

— Comendo menor quantidade de alimentos
exceto, hortalicas e frutas;

— Evitando ‘‘beliscar’’ entre as refeigGes;

— Deixando de tomar bebidas alcodlicas e
refrigerantes;

— Comendo, diariamente, pequenas quanti-
dades de cares magras;

— Comendo 2 vontade e diariamente verdu-
ras e legumes (de preferéncia crus) e frutas;

— Evitando frituras, leite gordo e derivados
e diminuindo o consumo de ovos.

Enfim, CONTROLE seu PESO. Observe se
as suas roupas estdo ficando apertadas no seu
corpo ou se pese com regularidade.

Lembre-se, o COMER € algo que nos d4
muito prazer, mas este prazer pode nos causar
arrependimentos quando surgem a OBESIDA-
DE, DIABETES, DOENCAS CARDIACAS
que nos causam tantas dificuldades.

Portanto EVITE os excessos de GORDU-
RA ANIMAL, SAL, MASSAS e DOCES.

Na tentativa de lhe ajudar a tomar esta de-
cisdo nés lhe indicamos a composicdo de sédio
(substincia que vocé€ deve evitar para ndo ficar
obeso ¢ hipertenso), de alguns alimentos.

artificiais

1. Alimentos POBRES em sédio (2mEq/100g):
® vegetais frescos — todos, exceto aipo, agrido,
espinafre, cenoura, chicorea, beterraba, brécolis
e acelga.

® frutas frescas — exceto lima e banana.

® cereais e derivados — arroz, farinha, macarrdo
e pdo, exceto os que contém sal.

® gorduras, Sleos, azeites, manteiga e margarina
sem sal.

© bebidas — sucos naturais de frutas, ch4, café e
mate.

Tendo em vista a Educagdo a Saide serdo im-
plementadas Palestras, promovendo-se assim, a
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orientagao €m grupos dd culluinuaus,
do o debate e a interagdo entre os clientes e os
expositores.’ .

(Ver Cronograma de Atividades no Anexo 2).

FTINTV g

Serdo investigadas as seguintes varidveis de-
pendentes:

® demogréficas: sexo e idade; sécio-econdmi-
cas: escolaridade, profissdo/atividade e local de
trabalho/atividade.

© anamnese dirigida para os controles da PA,
Peso, Estatura e Pulso, h4bitos alimentares, uso
de tabaco e bebidas alcélicas, problemas de
sadde, uso de medicamentos, condigGes de ati-
vidades ffsicas e referéncias ao ‘‘stress’’.

® verificagdo da pressdo arterial e pulso

® aferigGes antropométricas: peso e estatura

@ outros dados de interesse clfnico

® prescrigdo de enfermagem

® agendamento de outras consultas e obser-
vagoes

o classificagdo da PA segundo o PNECHA

@ encaminhamento quando necess4rio

As varidveis independentes compreenderio:

® Grupo Etério: adolescentes (de 13 a menos de
20 anos)
adultos (de 20 a 59 anos) e
idosos (com 60 anos e mais)

@ Classificagdo quanto ao Peso x Estatura x se-

XO0:

Peso Normal, Baixo Peso e Obeso.

2. Alimentos com moderado teor de sédio

(até 2mEq/100g):
® Leite, creme de leite, ovos, cames frescas, de
boi, aves, peixes e frutos do mar

(exceto caranguejo, mexilhdo e ostras)

3. Alimentos com ALTO teor de sédio

(6 a 40mEq/100g)
® pio francés, pdo de milho, pdo doce, pdo in-
tegral, feijdo preto, manteiga e margarina

4. Alimentos com ALTISSIMO teor de sédio
(mais de 40mEq/100g)

® cames, pescados defumados e salgados, enla-

tados e embutidos (salsicha, lingiiiga, chorigo,

salame), bacon, toucinho, caldo e extrato de

came, picles, azeitonas e molhos industrializa-

dos.

Vale a pena recordar, ainda, que os anti4ci-
dos e laxantes possuem alto teor de sédio e s6
devem ser utilizados com prescrigdo médica.

Alimente-se corretamente. Lembre-se, ali-
mentar-se bem ndo € comer grande quantidade
de alimentos. O excesso de sal, agiicar e gordu-
ra pode ndo ser eliminado pelo corpo, ficando
entdo, armazenado e produzindo doengas que
ndo lhe permitem VIVER BEM.
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3 METODOLOGIA

A fim de realizar o referido diagnéstico de
safde da Comunidade Vassourense — R.J. serd
utilizado o método descritivo mediante a técnica
de investigagéo clfnica.

Serdo realizadas Consultas de Enfermagem,
estratégia de coleta de dados para a investi-
gagdo clfnica. A Consulta de Enfermagem pro-
moverd a assisténcia individual através das
agbes; anamnese, exame clfnico, educagdo 2
saide, evolugdo do cliente e encamizhamento a
especialistas da 4rea da satide, quando necess4-
rio. (Ver recursos no item 4)

3.1 Instrumentagao

Foram elaborados Instrumentos de Coleta
de Dados (Ver Anexo 1) para registro das ativi-
dades da Consulta de Enfermagem. Os referidos
impressos foram submetidos a testagem visando
sua validagdo durante a Comemoragdo da Se-
mana da Enfermagem de 1991 realizada pela
Escola Superior de Enfermagem e Obstetrfcia
de Vassouras — ESEO, FUSVE.

ApSGs a testagem foram inclufdos no Instru-
mento da Coleta de Dados: Evolugéo do contro-
le do PA, pulso & peso nas trés consultas sub-
seqiientes e classificagdo da P.A.

4 RECURSOS
Os recursos humanos compreendem cinco

professores das Disciplinas Enfermagem Fun-
damental e Administra>do Aplicada 3 Enferma-

gem I e II e os Graduandos de Enfermagem que
cursam as referidas disciplinas.

Constam dos recursos ambientais o Labo-
ratério de Enfermagem da ESEO, Consultério
no Ambulatério do Hospital — Escola Jarbas
Passarinho da FUSVE e Salas de Aulas e/ou de
Conferéncias dessa Instituigéo.

Os recursos documentais incluem os im-
pressos préprios para a Consulta de Enferma-
gem (instrumentos de coleta de dados), cartazes
para divulgagéo das atividades, o livro “Saide
e sua Forma de Viver”, de autoria dos professo-
res responsiveis por este Projeto, que o elabo-
raram especialmente para serem doados aos
clientes a serem atendidos e os recursos audio-
visuais.

Os recursos materiais para a Consulta de
Enfermagem abrangem dois tensi6metros, dois
estetoscpios, uma balanga antropométrica,
duas mesas de escritdrio e quatro cadeiras.

Para as palestras e registros das atividades
tém sido utilizado os seguintes recursos mate-
riais; um retroprojetor e folhas de transparén-
cias, uma televisdo e video-cassete, um projetor
de “slides’ e tela para projecdo, um quadro-
de-giz e apagador, seis canetas de retroprojetor,
seis 14pis pretos, trés canetas azuis, trés canetas
vermelhas, trés 14pis de cor, trés borrachas, uma
régua, uma resma de papel offcio e meia resma
de papel pautado.

Os recursos financeiros para aquisigdo dos
materiais, edigdo e reedigdo do Livro ‘“‘Saide &
sua forma de viver’’ foram doados pela Fun-
dacdo Educacional Severino Sombra.
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ANEXO 1

FUNDAGAO EDUCACIONAL SEVERINO SOMBRA |
ESCOLA SUPERIOR DE ENFERMAGEM E OBSTETRICIA DE VASSOURAS
CONSULTA DE ENFERMAGEM

REGISTRO:

Data da consulta de enfermagem:
Endereco residencial:

Municfpio: Vassouras

1, 1dentificagédo

1.1 Sexo
( ) Masculino
( ) Feminino

1.2 Idade:
1.3 Profissao/Atividade

1.4 Local de trabalho/atividade

1.5 Escolaridade

( ) Analfabeto

( ) Alfabetizado (
( )12grau (
( )2%grau

(  )32grau

) Completo
) Incompleto

Anmenese dirigida para controle: PA, Peso, Estatura e Pulso

) Sim

2
2.1 J4 aferiu anteriormente sua PA?
(
( ) Nao

) Anormal

2.1.1 Se afirmativo, qual € a avaliagdo de sua PA?
() Nio sabe (
() Normal (

2.2 Faz tratamento da hipertensdo arterial?

() Sim
( ) Nao
( ) Abandonou o tratamento

2.2.1 Se afirmativo, qual € o tratamento atual?
( ) Dieta hipocaldrica (para emagrecer)

() Dieta hipossédica
( ) Comdrogas. Especificar:

) Especificar os valores:

2.3 Faz uso de drogas hormonais?
( ) Corticosteréide

() Anticoncepcional

() Outros. Especificar:
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2.4 Considere a lista, a seguir, e identifique seus problemas de saide passados.

) Formigueiro ) Dorméncia de membros

( (

() Cefaleia () Perturbagao visual

( ) Dor na nuca () Obesidade

( ) Tontura ( ) Outros Especificar: e
( ) Naotem

2.5 Considere a lista, a seguir, e identifique seus problemas de saide atuais:

( ) Formigueiro ( ) Dorméncia de membros
( ) Cefaleia () Perturbagdo visual
( ) Dor na nuca ( ) Obesidade
( ) Tontura ( ) Outros Especificar:
( ) Na&otem
2.6 Tem familiar com problemas de PA?
( ) Sim
( ) Nao
Especificar o problema:
2.7 E tabagista?
( ) Sim
( )Nao

Se afirmativo, especificar quantidade e freqiiéncia:

2.8 Faz uso de bebidas alcodlicas?

( ) Sim
( ) Nao
Especificar quantidade e freqiiéncia:

2.9 Quais sdo seus h4bitos alimentares?

identifique a quantidade nas respectivas colunas

INGESTAO
ESPECIE MODERADA EXCESSIVA
Doces
Massas
Gordura animal
Sal

2.10 Indique suas condig¢bes de vida:

) Sedentarismo

) ““Stress’’ no trabalho

) “Stress”’ na famflia

) Atividade ffsica ativa. Especificar:

NN N SN
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2.11 Faz controle de peso

( ) Nao
() Sim
( ) Especificar o valor de seu iltimo peso verificado e data.

Peso: Data:

3 Exame Clfnico Especffico

3.1 Verificagdo

BRACO DIREITO BRACO ESQUERDO PULSO

Sistélica Diast6lica SistSlica DiastSlica

3.2 Aferigoes
antropométricas

Peso: Estatura:

3.3 Outros dados de interesse clfnico

4 Jrescricdo de Enfermagem

5 Agendamento de outras consultas de enfermagem e observagées

6 Evolugdo do Controle da PA, Pulso e Peso nas consultas subsequentes

AFERICOES PA PULSO PESO OBSERVACOES
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8. Encaminhamento:

ANEXO 2
CRONOGRAMA DE ATIVIDADES - 1991/1992

Perfodo !
Atividades Mar | Abr |Mai| Jun |Jul |Ago|Set|Out | Nov| Dez
1. Treinamento dos graduandos de enferma- —
gem para a implementagdo da consulta —_—
2. Divulgagdo da Consulta de Enfermagem en- | -
tre os grupos da comunidade
3. Composigdo do Livro Sadde: sua forma de
viver —
4, Introdugéo da Consulta de Enfermagem -
S. Palestra sobre Educagdo a saide —
6. Divulgagdo do Livro ‘“‘Saidde: sua forma de
viver”’ entre:
©® Comunidade 0Oe
® Instituigées de Ensino |-
® Instituicdo de Saiide — =
® 62 Semindrio Nacional de Pesquisa em
Enfermagem
® 432 Congresso Brasileiro de Enfermagem c
7. Reedigdo do Livro ‘““Sadde: sua forma de
viver”’ — ] —
® sem revisdo
® revisdo da obra il
® ampliagdo I
=

8. Implantagdo do Programa de Prevengdo e
Controle da Hipertensdo Arterial junto aos
Funcionérios da FUSVE
® Consulta de Enfermagem
® Palestra sobre Educagio a Saide

Legenda: (] Realizada
@@  Planejada
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