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RESUMO

As Doengas Cronicas Nao Transmissiveis (DCNTs), especialmente hipertensdo arterial,
diabetes mellitus e hipercolesterolemia, representam um desafio significativo para a saude
publica no Brasil, estando fortemente associadas a condicionantes sociais como renda,
condicdes impostas de moradia e acesso aos servicos de saude. Este estudo descritivo,
observacional e de corte transversal, com abordagem qualiquantitativa, realizado entre
fevereiro e maio de 2025 em uma unidade basica de saide na Zona Oeste do Rio de Janeiro,
analisou a influéncia desses condicionantes sociais na prevaléncia das DCNTs em uma amostra
de 92 moradores, majoritariamente idosos. Os dados foram coletados por meio de entrevistas
semiestruturadas realizadas por estudantes de medicina, ¢ andlises qualitativas e
quantitativamente. Os resultados indicaram prevaléncia de 32,61% para hipertensdo arterial,
22,83% para diabetes mellitus e 11,96% para hipercolesterolemia, com evidéncias de baixa
percepcao diagndstica entre os usudrios, associadas a fatores sociais como a desigualdade no
acesso a saude. A pesquisa destaca a importancia do fortalecimento da Aten¢do Primaria a
Saude (APS) e do vinculo comunitéario para melhorar a adesdo terapéutica e a conscientizagao
dos pacientes. Conclui-se que os condicionantes sociais influenciam diretamente tanto a
prevaléncia quanto a percepcao das DCNTs, refor¢ando a necessidade de estratégias integradas
e educativas para a promogao do cuidado integral e a reducao das desigualdades em satde.
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1 INTRODUCAO

Segundo a Organiza¢do Mundial da Saide (OMS), as Doencas Cronicas Nao
Transmissiveis (DCNTs) constituem um grupo de enfermidades que inclui, principalmente, as
cardiovasculares e metabolicas, representando um grande desafio para a saude publica no
Brasil e no mundo (OMS, 2023). Esses agravos estdo fortemente associados a fatores sociais,
culturais e econdmicos, expressos nos condicionantes sociais da saude, como habitos de vida,
dificuldades de acesso aos servigos de saude e desigualdades socioecondmicas, que
influenciam tanto a ocorréncia quanto a gravidade dessas condi¢des. No contexto brasileiro,
destacam-se, entre as mais prevalentes, a hipertensdo arterial, a diabetes mellitus e a
hipercolesterolemia.

Na Aten¢dao Primaria a Saude (APS), as Unidades Basicas de Saude (UBS)
desempenham papel estratégico na prevengdo, no diagnostico e no acompanhamento das
DCNTs. Nesse cenario, a Unidade Basica de Saude contemplada, situada na Zona Oeste do
Rio de Janeiro, configura-se como campo relevante de observacao por atender uma populacao
com ampla diversidade social e econdmica. Diante disso, torna-se fundamental compreender
de que forma os condicionantes sociais — como renda e acesso aos servigos basicos—
influenciam a prevaléncia de hipertensdo, diabetes e hipercolesterolemia entre os usuérios
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dessa unidade.

Embora as DCNTs sejam amplamente investigadas, persiste a necessidade de analises
em contextos locais que relacionem aspectos sociais a sua prevaléncia. Ressalta-se que esses
agravos, de longa duracdo, foram responsaveis por cerca de 70% das mortes no mundo,
segundo a OMS (2023), e impactam diretamente a qualidade de vida da populagdo. Nesse
sentido, a realidade da populagdo atendida pela Clinica da Familia pode revelar importantes
disparidades e vulnerabilidades, que interferem no controle clinico dessas doencas. Assim,
emerge a seguinte questdo norteadora: quais condicionantes sociais influenciam, de fato, a
prevaléncia de hipertensdo, diabetes e hipercolesterolemia na populacdo adscrita a essa
unidade de satde?

Este estudo tem como objetivo geral analisar a influéncia dos condicionantes sociais
na prevaléncia de hipertensdo arterial, diabetes mellitus e hipercolesterolemia entre os
usuarios da Unidade Bésica de Satde. Como objetivos especificos, busca-se: identificar os
principais fatores sociais associados a essas doencas; discutir de que maneira esses fatores
interferem no acompanhamento clinico dos pacientes; e compreender como os condicionantes
sociais influenciam a percepcao individual acerca da propria condicao de saude, considerando
ainda a relevancia da APS como estratégia central no enfrentamento das DCNTs.

A relevancia desta pesquisa reside na possibilidade de fortalecer agdes de saude
voltadas para a prevengdo e o controle das DCNTs na Atengdo Primaria. Ao evidenciar a
relacdo entre fatores sociais e a prevaléncia dessas doencas, espera-se contribuir com gestores,
profissionais de saiude e pesquisadores na formulagdo de estratégias mais eficazes e
equitativas. Dessa forma, o estudo pretende colaborar para a melhoria da qualidade de vida da
populacdo e para a ampliagdo da producdo de conhecimento no campo da saude coletiva.

2 MATERIAL E METODOS

O presente estudo ¢ descritivo, observacional e de corte transversal, com abordagem
qualiquantitativa, realizado no periodo de fevereiro a maio do ano de 2025, nas areas de
abrangéncia de uma Clinica da Familia localizada na zona Oeste do estado do Rio de Janeiro.
A populagdo-alvo foi composta por 92 moradores, majoritariamente idosos, dessa localidade.

A coleta de dados foi realizada por meio de entrevistas semiestruturadas, executadas por
estudantes do primeiro periodo do curso de medicina da faculdade Afya Unigranrio Campus
Barra da Tijuca-RJ, orientados por professores da universidade por meio de aulas praticas
acerca da maneira como a coleta de dados deveria ser realizada. O roteiro da entrevista abordou:
dados de identificacdo (nome, idade, sexo, area de abrangéncia e ocupagdo), historico de satide
(cirurgias realizadas, doengas preexistentes, como diabetes mellitus, hipertensdo arterial e
hipercolesterolemia, uso de medicamentos e proteses) e condigdes socioeconOmicas €
ambientais (acesso a saneamento basico e infraestrutura do local). Antes das entrevistas, os
universitarios visitaram uma das areas de abrangéncia, para observar o ambiente e entender a
sua influéncia na vida dos moradores.

As informagdes obtidas foram analisadas de forma descritiva e manual,sendo utilizadas
apenas entre as autoras e a equipe da clinica, a fim de discutir a realidade local sobre o assunto,
considerando a prevaléncia das doengas citadas e a interpretacao qualitativa das respostas sobre
fatores sociais, estilo de vida e condi¢des ambientais. Os resultados foram entdo representados
em graficos para melhor visualizag¢do. O estudo observou os principios éticos estabelecidos pela
Resolugdo n°510/2016, que garante participagdo voluntaria, anonimato e confidencialidade
dos participantes.

3 RESULTADOS E DISCUSSAO
Entende-se como prevaléncia os dados epidemioldgicos com fun¢do de compreender a
complexidade ¢ a magnitude de um problema de saude em uma determinada populacio,
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utilizando, nesse estudo, prevaléncia de periodo, entre fevereiro e maio de 2025.

No Brasil, a prevaléncia das Doencas Cronicas Nao Transmissiveis (DCNTs) ¢
crescente, uma vez que, no periodo de 2006 a 2019, a prevaléncia de diabetes mellitus e da
hipertensdo arterial aumentou 1,9%. (Brasil. Ministério da Saude, 2020).

Nesse sentido, avaliando o cenario da pesquisa desse projeto, os resultados revelam uma
prevaléncia expressiva de hipertensdo arterial (32,61%), seguida por diabetes mellitus (22,83%)
e hipercolesterolemia (11,96%). Diante disso, nota-se que alguns moradores da area de
abrangéncia da UBS apresentam dificuldades em perceber que estdo doentes, informando que
ndo possuem nenhuma das trés doencas investigadas, mas relatam tomar medicagdes
relacionadas as condigdes - 5,43% no caso da hipertensao, 2,17% para diabetes e 4,35% para
hipercolesterolemia. Essa andlise aponta para fragilidades na consciéncia do diagndstico,
principalmente quando associadas a fatores sociais como desigualdade no acesso aos servigos
de saude e quebra do vinculo entre profissionais de saude e usudrios, observada pela falha na
comunicagdo muitas vezes gerada pela auséncia desses usuarios na clinica, o que os afasta da
orientacdo sobre o assunto. Assim, percebe-se que a falta de informagdo qualificada e a
dificuldade de garantir servigos de saide empaticos e que fornecem uma escuta ativa fortalecem
o cenario de falta de percepcao acerca da propria condi¢ao de satude (Ferreira, 2020).

Além disso, durante a visita de campo feita pelos universitarios aos condominios da
area de abrangéncia da Clinica da Familia, foi relato a presenga de academias e areas de lazer
nos condominios, mas ndo eram devidamente utilizadas pelos moradores, tornando evidente,
portanto, a importdncia no investimento e incentivo em ac¢des de saude, com
acompanhamento continuo e fortalecimento do vinculo comunitario na Atengdo Primaria, a
fim de garantir uma adesao terapéutica adequada, evitar a automedicagdo e promover o pleno
entendimento dos sujeitos acerca dos problemas de satde e da melhor forma de prevengao e
tratamento.

Esse cenario também foi analisado pelo servigo de cardiologia do Centro Ambulatorial
de Barbacena, percebendo que aproximadamente 4% dos pacientes afirmaram ndo ser
portadores de doenca cronica, mas, ao serem questionados, tomavam regularmente
medicamento para a condi¢do negada, exemplificado no paciente que negava ter Hipertensao
Arterial Sistémica (HAS), mas usava regularmente anti-hipertensivos como Hidroclorotiazida
ou Losartana (Rebougas et al., 2020).

Proporgéo entre o numero total de individuos doentes e o grau de consciéncia que possuem sobre sua condigéo
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Outro ponto a ser analisado € que cerca de metade dos pacientes ja apresenta hipertensao
no momento do diagndstico do diabetes mellitus (Cosenso-Martin et al., 2021). Nesse sentido,
por se caracterizarem como condigdes que estdo frequentemente associadas aos mesmos fatores
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de risco, como tabagismo, alimentagdo desbalanceada, auséncia de atividade fisica e uso
inadequado de alcool (Chen et al., 2022), os sujeitos, frequentemente, possuem pelo menos
uma das trés doencas, entre diabetes mellitus, hipertensdo arterial e hipercolesterolemia.
Coletando dados de 92 usudrios da Unidade Basica de Satde que participaram da pesquisa,
observou-se que quase metade da populacdo estudada (46,7%) apresenta pelo menos uma
DCNT, com destaque para a hipertensdo arterial como a mais prevalente. A intersecdo de
diabetes e hipertensos em 9 usuarios, aliado a presenca em 2 individuos adoecidos com as trés
condicdes, fortalece a relevancia de construir uma abordagem integrada no cuidado, como ¢
proposta pela Rede de Atencao a Saude (APS), visando garantir uma abordagem integrada no
cuidado, com monitoramento continuo e acompanhamento com equipes multiprofissionais
(CONASS, 2015).

Portanto, evidencia-se que o surgimento, o agravamento e o desconhecimento acerca
das proprias condig¢des de saude se correlacionam intimamente com os condicionantes sociais.
A baixa renda e o limitado acesso a educagdo, presentes no territorio, contribuem no controle
das doencas e agravam suas condigdes, pois dificultam a compreensdo da gravidade das
comorbidades, influenciando na baixa qualidade de vida.

(92)

Diabetes Hipertensao

Hipercolesterolemia
49

Diagrama de analise de 92 usuarios da Clinica da Familia José de Souza Herdy

4 CONCLUSAO

Os resultados deste estudo evidenciam que os condicionantes sociais exercem
influéncia direta tanto na percep¢do dos individuos acerca de sua propria saide quanto na
prevaléncia da hipertensdo arterial, diabetes mellitus e hipercolesterolemia na comunidade
analisada. Fatores como baixa renda, escolaridade limitada e condi¢des inadequadas de
moradia contribuem para a manutencao e o agravamento desses agravos cronicos.

Verificou-se, ainda, que a falta de informagdo e de conscientizacdo sobre os efeitos
dos medicamentos utilizados no tratamento compromete o entendimento do diagnostico e a
adesdo terapé€utica. Alguns usudrios ndo reconhecem sua condi¢do como uma doenca que
requer acompanhamento continuo e intervengdes para além do tratamento medicamentoso, o
que favorece um ciclo de vulnerabilidade e amplia os impactos sociais no processo de
adoecimento.

Nesse contexto, ressalta-se a relevancia de iniciativas educativas, de campanhas de
saude e do fortalecimento do vinculo comunitario como estratégias para a promog¢ao do
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cuidado integral e do uso racional de medicamentos. Tais medidas podem contribuir para
reduzir a prevaléncia das DCNTs e minimizar seus impactos sobre a qualidade de vida.

Adicionalmente, o desenvolvimento de acdes nesse sentido também fortalece a
formac¢do médica e amplia o foco sobre a pratica da satde coletiva, gerando repercussdes
positivas tanto para os profissionais em formacao quanto para os pacientes acompanhados na
Atengdo Primaria.
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