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RESUMO

INTRODUCAO: A Estratégia de Satide da Familia (ESF) propde um novo caminho e novos modos
de trabalhar a saude, por meio de uma visao humanizada no processo de intervengdo aos usuarios,
ampliando o cuidado integral a saude, atuando preventivamente. As doengas cronicas nao
transmissiveis (DCNT) se caracterizam por um conjunto de patologias de multiplas causas e fatores
de risco, longos periodos de laténcia e curso prolongado. Nessa perspectiva, a insercdo das
tecnologias no ambito da educagdo em satde auxilia o profissional a direcionar informagdes de
maneira mais objetiva e efetiva para a construgdo dialdgica de conhecimento junto a populagdo.
OBJETIVOS: Relatar a experiéncia de uma estratégia exitosa que aconteceu em uma Estratégia de
Saude da Familia (ESF) no Municipio de Mombaga, Ceara, que criou uma tecnologia digital (planilha
eletronica do google docs) para os profissionais de saude, almejando uma melhor gestdo do cuidado
dos pacientes com DCNT, principalmente dos portadores de Hipertensdo Arterial Sistémica (HAS) e
Diabetes Mellitus (DM). METODOS: Trata-se de um relato de experiéncia de uma estratégia
tecnologica exitosa, voltada para os profissionais assistentes da ESF, no Municipio de Mombaga.
RESULTADOS E DISCUSSAO:
Atualmente, a tecnologia ¢ considerada uma forte aliada no tratamento  e/ou acompanhamento de
diversas doengas. Varios softwares para a saude estdo sendo criados e aperfeigoados, oferecendo uma
oportunidade efetiva para apoiar individuos na prevencdo de doencas, além de um maior manejo na
prevengdo de suas complicagdes. CONCLUSAO: Entende-se que este trabalho é de grande
importancia para a pratica profissional na estratégia de satide da familia pois contribui para a reducao
de danos causados pelas doencas cardiovasculares, que sdo consideradas a principal causa de
morbimortalidade em todo o mundo, tudo isso através de uma tecnologia que permite um cuidado
mais ampliado e resolutivo, desenvolvido por uma equipe interdisciplinar.
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A Atengdo Priméaria ¢ a porta de entrada para o sistema de saude, inicia-se com o ato de N
acolher, escutar e oferecer resposta resolutiva para a maioria dos problemas de satide da populacao,
minorando danos e sofrimentos e responsabilizando-se pela efetividade do cuidado, garantindo assim,
sua integralidade (BRASIL, 2017).

As doengas cronicas ndo transmissiveis (DCNT) se caracterizam por um conjunto de
patologias de multiplas causas e fatores de risco, longos periodos de laténcia e curso prolongado.
Dentre as DCNT, as doencas cardiovasculares, diabetes, hipertensdo arterial, cancer e doenga
respiratdria cronica sdo as que mais contribuem para a carga de morbimortalidade, ocasionando piora
da qualidade de vida, complicagdes clinicas permanentes, perda da autonomia e incapacidade
funcional, principalmente na populagdo idosa (EZZATI et al., 2018).

A Estratégia de Saude da Familia (ESF) propde um novo caminho e novos modos de trabalhar
a saude, por meio de uma visao humanizada no processo de intervengdo aos usuarios, ampliando o
cuidado integral a saude, atuando preventivamente (ROSA, 2005).

Nessa perspectiva, a inser¢do das tecnologias no ambito da educacdo em satde auxilia o
enfermeiro a direcionar informagdes de maneira mais objetiva e efetiva para a construcao dialogica
de conhecimento junto a populagdo (LEITE et al., 2018). Assim, a elaboracdo de materiais educativos,
como planilhas de acompanhamento, permite uma intervengao educativa capaz de despertar a atencao
para situagdes em que se possa ter maiores riscos de agravos, detectar os pacientes faltosos as
consultas de acompanhamento, ademais, permitindo maior controle sobre a situagao desses pacientes,
facilitando a gestao do cuidado.

A criagdo de mecanismos que facilitem as acdes em satde que sdo direcionadas tanto para a
promogao da saude, bem como para gerir o cuidado como um todo, sdo essenciais para a autogestao
das condi¢des cronicas de saude com intuito de melhorar os resultados clinicos (MARQUES et al.,
2019). Desse modo, este estudo teve como objetivo relatar a experiéncia de uma estratégia exitosa
que aconteceu em uma Estratégia de Saude da Familia (ESF) no Municipio de Mombaga, Ceara, que
criou uma tecnologia digital (planilha eletronica do google docs) para os profissionais de saude,
almejando uma melhor gestdo do cuidado dos pacientes com DCNT, principalmente dos portadores

de Hipertensao Arterial Sistémica (HAS) e Diabetes Mellitus (DM).

2 METODO
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Este estudo, trata-se de um relato de experiéncia de uma estratégia tecnoldgica exitosa, voltada N
para os profissionais assistentes da ESF, e essa aconteceu no Municipio de Mombaga, Ceara,
localizado no Sertdo Central do estado, distante 300 km da capital cearense.

Por tanto, neste estudo, foram consideradas etapas a saber: Revisdo da literatura; Construcao
de uma planilha online; Identificagdo dos pacientes portadores HAS e DM; Alimentagdo da planilha;
Grupo focal para uso da planilha por partes dos profissionais assistentes; Compartilhamento do acesso

da planilha em questdo para os profissionais da ESF.

3 RESULTADOS

Para ter subsidios para o estudo em questdo, foi feito uma revisdo nos manuais do Ministério
da Saude que tratam das DCNT, de forma mais especifica a HAS e a DM, para que a partir desse
embasamento cientifico, os proximos passos pudessem acontecer.

Pensou-se em criar uma planilha online, que pudesse facilitar todo o processo do cuidado
desses usuarios. Optou-se trabalhar com as planilhas eletronicas do google docs, por serem gratuitas,
de facil acesso e por permitirem um trabalho colaborativo. Foi incluido os seguintes campos: (Nome,
data de nascimento, idade, cartdo do SUS, condicao de saude, data do ultimo acompanhamento, niveis
pressoricos e glicémicos e estratificagdo de risco).

Apos essa etapa, foi solicitado junto aos Agentes Comunitarios de Saude (ACS), uma listagem
com os dados pessoais dos pacientes portadores de HAS e DM, dentre outras informagdes. Com a
listagem desses pacientes disponiveis, a planilha foi alimentada, € em um momento posterior, foi
iniciado um processo de qualificacdo dos profissionais (médicos, enfermeiros, técnicos de
enfermagem e ACS) através de grupos focais. Nesse momento, foi disponibilizado o acesso para
todos esses profissionais, visando uma assisténcia mais integral e uma gestao de cuidado mais eficaz.

A partir de todo esse processo, as planilhas foram incorporadas no processo de trabalho da
equipe, permitindo um melhor controle das consultas de acompanhamento, sendo possivel uma busca
ativa aos faltosos em tempo habil, série histérica dos niveis pressoricos e glicémicos, além de
melhorar a qualidade da assisténcia e diminuir os riscos de agravos advindos dessas patologias de
base. Além disso, toda essa organizagdo colaborou efetivamente na qualidade da assisténcia, e

\ manteve a equipe com excelentes notas no extinto Programa Previne Brasil.
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4 DISCUSSOES

Atualmente, a tecnologia é considerada uma forte aliada no tratamento
e/ou acompanhamento de diversas doengas. Vdarios softwares para a satde estdo sendo criados e
aperfeicoados, oferecendo uma oportunidade efetiva para apoiar individuos na prevengao de
doengas, além de um maior manejo na prevengao de suas complicagdes (STUHMANN, 2020).

As tecnologias em saude abrangem desde a promocdo da satde, prevengdo, tratamento de
doengas, bem como a reabilitagdo, incluindo sistemas organizacionais e de suporte por meio dos quais
a atencao e os cuidados com a saude sao prestados a populacao. Entdo, investir em ac¢des direcionadas
para o diagnostico precoce, acompanhamento adequado da doenga, mudangas de habitos de vida
torna-se de grande valia para diminuir os riscos de agravos cardiovasculares futuros. Investir em
ferramentas tecnologicas podem contribuir de forma significativa na melhor organizacdo dos
processos de trabalho, alcance de metas, e de uma forma mais eficaz gerir o processo de cuidado do
usuario.

Em territorio brasileiro, a hipertensdo arterial sistémica (HAS) ¢ considerada um dos
principais fatores de riscos para as DVCs, pois apresenta uma elevada cronicidade e uma grande
quantidade de individuos portadores (DIAS, 2021).

O diabetes mellitus (DM) é uma sindrome metabdlica que se caracteriza pela desregulagdo da
insulina, levando a episodios de variagdo glicémica como a hipoglicemia e hiperglicemia, podendo
causar maiores riscos de complicagdes microvasculares (retinopatia, neuropatia e nefropatia) e
macrovasculares (doengas cardiovasculares e periféricas) (BOURAZANA et al., 2022).

Os cuidados continuos e as complicacdes relativas 8 HAS e DM, tornam a assisténcia a satde
a estas condig¢des um grande desafio para a ESF. A identificagdo das caracteristicas de pacientes com
hipertensdo e/ou diabetes, especialmente em relagdo a estratificagdo dos riscos cardiovasculares, pode
auxiliar na organizagdo da abordagem e na assisténcia com mais qualidade (SARNO;
BITTENCOURT; OLIVEIRA, 2020).

Diante do cenario atual, onde as DCNT estdo cada vez mais presentes, investir em ferramentas
que promovam estratégias educativas que estimulem desde habitos de vida saudéveis, até
mecanismos que melhorem o processo de trabalho sdo de suma importancia para um cuidado mais

\ | resolutivo e longitudinal. Entdo, urge a necessidade de trabalhar ainda mais a promogao da satde, a

interprofissionalidade e o trabalho colaborativo dentro da APS, para que atrelado a ferramentas
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inovadoras como essa tecnologia educativa criada, possa promover saude e melhorar a qualidade de

vida da populacio.

5 CONCLUSAO

A planilha em questao mostrou-se como uma tecnologia educativa valida, ja que através de
um trabalho colaborativo € possivel ter maior controle sobre o acompanhamento desses individuos
portadores de HAS e DM, realizar busca ativa em tempo hébil, e assim, diminuir os riscos de agravos
cardiovasculares.

Assim sendo, entende-se que este trabalho ¢ de grande importancia para a pratica profissional
na estratégia de saude da familia pois contribui para a redu¢do de danos causados pelas doengas
cardiovasculares, que sdo consideradas a principal causa de morbimortalidade em todo o mundo, tudo
isso através de uma tecnologia que permite um cuidado mais ampliado e resolutivo, desenvolvido por

uma equipe interdisciplinar.
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