FAd

FACULDADE IRECE

FACULDADE IRECE
CURSO DE BACHARELADO EM ENFERMAGEM

BRENDA DA ROCHA CARVALHO
GIOVANA ALECRIM ROCHA

AVALIACAO DA FUNCAO RENAL EM HIPERTENSOS ASSISTIDOS NA
ESTRATEGIA DE SAUDE DA FAMILIA: reviso integrativa

IRECE
2021



BRENDA DA ROCHA CARVALHO
GIOVANA ALECRIM ROCHA

AVALIACAO DA FUNCAO RENAL EM HIPERTENSOS ASSISTIDOS NA
ESTRATEGIA DE SAUDE DA FAMILIA: reviso integrativa

Trabalho de conclusdo de curso apresentado
ao curso de Enfermagem da Faculdade Irecé
como requisito parcial para obtencéo do titulo
de Bacharel em Enfermagem, sob a orientacéo
da Profa. Ms. Kelle Karolina Ariane Ferreira
Alves mestra em salde publica.

IRECE
2021



BRENDA DA ROCHA CARVALHO
GIOVANA ALECRIM ROCHA

AVALIACAO DA FUNCAO RENAL EM HIPERTENSOS ASSISTIDOS NA
ESTRATEGIA DE SAUDE DA FAMILIA: reviso integrativa

BANCA EXAMINADORA

Kelle Karolina Ariane Ferreira Alves
Mestra em Saude Publica
Docente da Faculdade Irecé - FAI

Claudio José Dourado de Almeida
Enfermeiro Nefrologista
Docente da Faculdade Irecé - FAI

(/7 | iy )
< g . -~ ]

/
g i — “ o By B [
L AAT I~ L Oy b T2 0 7 —~ e

Lucas Barreto Pires Santos
Mestre em Enfermagem

Docente da Faculdade Irecé - FAI

IRECE
2021



SUMARIO

INTRODUGAOQ ...t see e es et 06
IMIETODOS. ..ottt sttt aen st 06
RESULTADOS.......ooiieieeiieiesisseeseesie s sessses s sssssssss s ssssnssssssesssssssssnssssssnssnneons 08
DISCUSSAO. ...ttt ansanes 12
CONCLUSAO........ooceeeeeeeeeeeee ettt 14
REFERENCIAS. .......coiviiieeieie ettt 15



AVALIACAO DA FUNCAO RENAL EM HIPERTENSOS ASSISTIDOS NA
ESTRATEGIA DE SAUDE DA FAMILIA: revisio integrativa

EVALUATION OF KIDNEY FUNCTION IN HYPERTENSIVE PATIENTS
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RESUMO: Objetivo: investigar a importancia da avaliagdo da fungdo renal do hipertenso na
Estratégia de Saude da Familia. Método: trata-se de uma revisao integrativa da literatura de
caracter descritivo e abordagem quantitativa. A coleta de dados foi realizada na Scielo,
PubMed, e BVS, os critérios de inclusdao foram artigos dos Gltimos cinco anos nos idiomas
portugués, inglés e espanhol que correspondem ao tema. Os critérios de exclusdo foram
artigos que ndo estdo disponiveis na integra de modo gratuito, que ndo respondem a pergunta
problematizadora e 0s que sdo estudos de revisdo integrativa, para coleta e analise dos dados
utilizou-se o instrumento validado de Ursi, adaptado pelas pesquisadoras para melhor
aplicabilidade ao problema do estudo, apds a coleta, os dados foram tabulados em uma
planilha do Microsoft Excel, para sua quantificacdo. Resultados: obteve-se 15 artigos, 0s
quais se relacionam com a tematica, com relacdo aos anos tem-se um (6,6%) artigo de 2016,
um (6,6%) do ano de 2017, quatro (26,7%) correspondente a 2018, cinco (33,3%) de 2019 e
quatro (26,7%) de 2020, os artigos de forma geral abordam a importancia de estudos que
contemplam a Doenga Renal Crénica. Para a analise de dados, observou-se oito variaveis
incluindo o idioma (inglés, espanhol e portugués), o ano de publicacdo dos estudos, a
instituicdo sede, os exames utilizados para rastreio da DRC, a presenca de comorbidades
hipertensdo arterial sistémica e diabetes mellitus como fatores de risco, a idade também como
fator de risco para a doenca renal cronica, a prevaléncia da doenca renal crénica por sexo,b e
por fim, exames solicitados para rastreio. Conclusdo: ocorreu analise das varidveis, 0s
resultados foram relevantes para a compreensdo da prevencdo da doenca renal cronica na
estratégia de saude da familia. Espera-se que essa prevencao seja cada vez mais evidenciada,
para que assim seja praticada a preservagdo da qualidade de vida, com o aprimoramento de
politicas publicas e supervisdo nos estabelecimentos de saude.

Descritores: Insuficiéncia renal cronica; Hipertensdo; Fatores de risco; Atengdo Priméria a
Saude.
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ABSTRACT: Objective: to investigate the importance of evaluating the renal function of
hypertensive patients in the Family Health Strategy. Method: this is an integrative literature
review with a descriptive character and a quantitative approach. Data collection was
performed at Scielo, PubMed, and BVS, the inclusion criteria were articles from the last five
years in Portuguese, English and Spanish that correspond to the theme. The exclusion criteria
were articles that are not available in full free of charge, that do not answer the
problematizing question and those that are integrative review studies. For data collection and
analysis, the validated Ursi instrument was used, adapted by the researchers to best
applicability to the study problem, after collection, the data were tabulated in a Microsoft
Excel spreadsheet for quantification. Results: 15 articles were obtained, which relate to the
theme, in relation to the years there is one (6.6%) article from 2016, one (6.6%) from the year
2017, four (26, 7%) corresponding to 2018, five (33.3%) from 2019 and four (26.7%) from
2020, the articles in general address the importance of studies that address Chronic Kidney
Disease. For data analysis, eight variables were observed, including language (English,
Spanish and Portuguese), year of publication of the studies, host institution, tests used for
CKD screening, presence of comorbidities, systemic arterial hypertension and diabetes
mellitus as risk factors, age as a risk factor for chronic kidney disease, the prevalence of
chronic kidney disease by sex, and finally, tests requested for screening. Conclusion: there
was an analysis of the variables, the results were relevant for understanding the prevention of
chronic kidney disease in the family health strategy. It is expected that this prevention is
increasingly evidenced, so that the preservation of quality of life is practiced, with the
improvement of public policies and supervision in health establishments.

Descriptors: Chronic renal failure; Hypertension; Risk factors; Primary Health Care.



INTRODUCAO

O contexto das doencas vigentes no Brasil mudou no decorrer do tempo, em decadas
passadas prevaleciam as doencas infecciosas, ja atualmente prevalece as Doengas Cronicas
N&o Transmissiveis (DCNT), correspondendo a cerca de 70% das causas de morte. Sendo que
houve uma diminuicdo de 20% das taxas de morte oriundas da prestacdo de cuidados na
Atencdo Primaria a Saude atuando em fatores de risco modificaveis, trabalhando assim o
Plano de AgOes Estratégicas para o Enfrentamento das DCNT, 2011-2022, no qual é citado a
Doenca Renal Cronica como uma das patologias que podem vir a ser oriunda da Hipertenséo
Arterial Sistémica (HAS), sendo assim € preciso avalia-la com novos estudos e estratégias de
prevencdo (BRASIL, 2011).

A Doenca Renal Cronica (DRC) apresenta-se como um problema mundial de saude
publica devido a sua repercussdo e crescimento. Entende-se que ela possui grande impacto
sobre a qualidade de vida como também proporciona custos elevados ao Sistema Unico de
Saude (SUS), dessa forma, enfatiza-se a importancia da prevencéo e da educagdo em saude no
ambito dos servicos de satide mantendo foco para a Atencdo Priméaria como principal porta de
entrada para o servico (BRASIL, 2020).

Em vista disso, e por compreender que a DRC é uma patologia que na sua maioria
apresenta diagnostico tardio, o que proporciona impacto no prognostico, ressalta-se a
relevancia do trabalho para o0 meio académico devido a DRC ter alta prevaléncia, enfatizando
que 0 seu rastreio e prevencdo devem ser realizados na Estratégia de Saude da Familia (ESF)
e para isso é preciso capacitacdo da equipe multidisciplinar, como também encaminhamento
precoce ao servigo secundario visando a resolutividade (PAULA et al., 2016).

Compreende-se que é fundamental entender e destacar a importancia do rastreio da
funcdo renal, visando a prevencdo do desenvolvimento da DRC em pacientes que apresentam
fatores de risco. Acredita-se que esse trabalho pode contribuir para o conhecimento da
tematica utilizando-se da revisdo da literatura, assim objetiva-se: Investigar a importancia da

avaliacdo da funcéo renal do hipertenso na ESF.

METODO

O presente estudo trata-se de uma revisdo integrativa da literatura de caracter

descritivo e com abordagem quantitativa. Enfatiza-se sobre a importancia da pesquisa
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integrativa por possibilitar uma revisdo bibliografica da literatura de maneira critica,
confrontando ideias, tracando um panorama cientifico, fazendo a sintese e andlise do
conhecimento ja produzido (BOTELHO; CUNHA; MACEDO, 2011).

A coleta de dados foi realizada através de busca de artigos cientificos em bases de
indexacdo, sendo estas: Scientific Eletronic Library Online (Scielo), United States Nacional
Library of Medicine (PubMed), como também no portal Biblioteca Virtual em Saude (BVS) e
revista Elsevier. Para isso, utilizou-se combinagdes dos DeCS (Descritores em Ciéncia de
Saude) e seus respectivos MeSH (Medical SubjectHeading): Insuficiéncia renal crénica
(Renal Insufficiency, Chronic), Hipertensdo (Hypertension), Fatores de risco (Riskfactors) e
Atencdo Priméria a Saude (Primaryhealthcare). Em uso dos operadores booleanos “AND” e
“OR” na busca por artigos que contemplem esses descritores, trabalhando com a questéo
norteadora: como é realizada a avaliacdo da funcdo renal de hipertensos assistidos na
Estratégia de Saude da Familia?

Como critérios de inclusdo utilizou-se o0s artigos que apresentam periodo de
publicacdo entre os anos de 2016 a 2021, nos idiomas portugués, inglés e espanhol que
correspondem ao tema. Seguido de leitura dos resumos para selecdo, apds isso, houve uma
leitura completa dos artigos sublinhando as partes mais relevantes do texto para melhor
compreensdo. Os critérios de exclusdo foram artigos que ndo se encontram disponiveis na
integra de modo gratuito, que ndo estdo de acordo com a pergunta problematizadora do
referido estudo e os que sdo estudos de reviséo integrativa.

Para coleta dos dados, utilizou-se o instrumento validado de Ursi (2005), adaptado
pelas pesquisadoras para melhor aplicabilidade ao problema do estudo, de maneira precisa e
qgue culmine na resposta do objetivo. Ap6s a coleta, os dados foram tabulados em uma
planilha do Microsoft Excel, para sua quantificacdo, posteriormente realizou-se a analise
descritiva, na qual através da leitura houve a analise com a identificacdo dos artigos, o local
do estudo, o tipo de revista de publicacdo, as caracteristicas dos métodos, identificando o
objetivo, se obtém solicitagdo dos exames para o rastreio, 0s resultados, contribui¢des dos
autores, e quais 0s exames mais solicitados para o rastreamento.

Para melhor descrever as fases de selecdo dos artigos conforme os critérios de incluséo
e exclusdo citados anteriormente, a figura 1 demostra em fluxograma a andlise dos dados para
a realizacéo do estudo, identificando as bases de dados, quantidade de artigos encontrados, 0s

excluidos e os selecionados para compor a amostra do estudo.



Figura 1 — Fluxograma de revisdo integrativa.

BASE DE DADOS

wL wlv v 4

BVS SCIELO EL SEVIER. PUEMED

v v v v

IDENTIFICACAD Arfigos Arfigos Arfigos Artigos
) i enconfrados: enconftrados: encontrados: encontrados:
938 134 183 NEHEY

v

Total: 7266
v

Agtipos selecienados apds a ulilizgio
de filtros de pesquiza: 300

v

Artizos selecionados apos leifura dos
SELECAO finlos: 20

¥

Artigos selecionados apos leitura dos
resumos: 18

v

ELEGIBILIDADE Arfigos completos avaliados: 18

4

INCLUIDOS Artigos incluidos na revisior 13

Fonte: Elaborado pelos autores a partir da revisdo da literatura, 2021.

RESULTADOS

Em anélise obteve-se um total de 15 artigos, os quais se relacionam com a tematica
abordada, em relagdo aos anos tem-se um (6,6%) artigo de 2016, um (6,6%) do ano de 2017,
quatro (26,7%) correspondente a 2018, cinco (33,3%) de 2019 e quatro (26,7%) de 2020. Os
artigos de forma geral abordam a importancia de estudos que contemplam a DRC, visando o
seu rastreamento, com foco na prevencao do desenvolvimento de tal patologia. Para a melhor
visualizagdo os artigos da amostra foram expostos na Tabela 1, segundo titulo, autor, ano e
periddico.

Tabela 1 — Artigos utilizados na revisdo com o autor, ano e periodico de publicacao.

Titulo Autor Ano Periédico




Doenca Renal Cronica e Doenca
Cardiovascular: existe alguma
relacéo?

Conscientizagdo do  paciente,
prevaléncia e fatores de risco de
doengas crénicas, Doenga Renal
entre  Diabetes mellitus e
hipertensos pacientes do
JimmaUniversity Medical Center,
Etiopia.

Biomarcadores de danos renais e
DRC incidente durante o sangue,

reducdo de pressdo: um estudo de
caso-controle dentro do SPRINT.

Variabilidade e risco da pressdo

arterial de visita a visita da
doenga renal cronica: uma
revisdo sistematica e meta-
analises.

Funcdo renal alterada:

prevaléncia e fatores associados
em pacientes de risco

Fatores associados a doenca renal
crénica: inquérito epidemioldgico
da Pesquisa Nacional de Saude

Prevaléncia da doenca renal
crénica em uma populacéo do Sul
do Brasil (estudo Pro-Renal)

Detecgéo precoce de doenga renal
crbnica:  trabalho coordenado
entre  atencdo  primaria e
especializada em uma rede
peruana de atencdo renal
ambulatorial

Prevaléncia das causas primarias
de doenca renal crénica terminal
(DRCT) validadas clinicamente
em uma capital do Nordeste
brasileiro

Aplicagdo  do  questionério
SCORED para rastreamento da
doenca renal cronica entre
pacientes hipertensos e diabéticos

A gestdo de ndo dependentes de
didlise- Doenca renal cronica na
aten¢do primaria

Identificacdo de subdiagnostico

VALLIANOU, N.G et
al.

GORO, K.K et al.

ZHANG, W.R et al.

LI, Hetal.

CASTRO, T.L.B etal.

AGUIAR, L.K et al.

PICCOLLI, A. P;
NASCIMENTO, M.
M.; RIELLA, M. C.

ZUNIGA, J.Betal.

SARMENTO, L.R et
al.

SANTOS, P.R;
MONTE NETO, V.L.

WECKMANN, G,
CHENOT, JF.;
STRACKE, S.

SERRANO, C.G et al.

2019

2019

2018

2020

2020

2020

2017

2019

2018

2016

2020

2019

Bentham Science
Publishers

BioMed Research

International

HHS Public Access

PLOS ONE

Revista Cuidarte

Revista Brasileira de
Epidemiologia

Revista Brasileira de
Nefrologia

Jornal Brasileiro de
Nefrologia
Jornal Brasileiro de
Nefrologia
Caderno Salde
Coletiva

DeutschesArzteblatt
International

Revista de
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de doenca renal crénica na laSociedadEspariola de
atencéo primaria Enfermeria Nefroldgica
Marcadores de dano renal em CASTILLO, Y.C.etal. 2018 Medisan

pacientes com fatores de risco
para doenca renal cronica

Deteccdo e classificacdo de LABRADOR,P.Jetal. 2018 Sociedade  espanhola
doenca renal crénica na atencdo de médicos da atencédo
basica e a importancia de primaria- SEMERGEN
albumindria

Pessoas  que  sofrem de MARTINS, R.Setal. 2019 Revista Portuguesa de
hipertensdo arterial: implicagBes Cardiologia

na atividade médica das
diferengas entre os controlados e
0s ndo controlados
Fonte: Elaborado pelos autores a partir da revisao da literatura, 2021.

Para a andlise de dados a partir do instrumento, verificou-se oito variaveis que
apresentam caracteristicas de destaque, incluindo o idioma (inglés, espanhol e portugués), o
ano de publicacédo dos estudos, a instituicdo sede, os exames utilizados para rastreio da DRC,
a presenca de comorbidades (HAS e DM) como fatores de risco, a idade também como fator

de risco para a DRC, e por fim, a prevaléncia da DRC por sexo.

Tabela 2 —Variéveis selecionadas para analise do estudo

Caracteristicas N %
Idioma
Portugués 06 40,0
Inglés 06 40,0
Espanhol 03 20,0
Total 15 100
Ano de publicacio
2016 01 6,6
2017 03 20,0
2018 03 20,0
2019 04 26,7
2020 04 26,7
Total 15 100
Instituicéo sede do estudo
ESF 05 33,33
Hospital 04 26,67
Atencéo especializada 03 20,0
N&o se aplica 03 20,0
Total 15 100

Uso de exames para rastreio
ESF 05 33,3
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Hospital 02 13,3

Outros 01 6,7

Na&o se aplica 07 46,7
Total 15 100

Presenca de comorbidades (Hipertenséo e
Diabetes Mellitus) como fatores de risco

para DRC

Sim 12 80

Néo 03 20
Total 15 100

Idade como fator de risco para DRC

> 60 anos 10 66,7

> 65 anos 02 13,3

Né&o se aplica 03 20,0
Total 15 100

Prevaléncia de DRC por sexo

Sexo feminino 09 60

Sexo masculino 03 20

Na&o se aplica 03 20
Total 15 100

Fonte: Elaborado pelos autores a partir da revisdo da literatura, 2021.

Assim percebe-se que os idiomas mais utilizados foram o portugués (40%) e o inglés
(40%), seguido pelo espanhol (20%), ja os anos de publicacdo foram predominantemente em
2019 (26,7) e 2020 (26,7). Observa-se que os dados apresentados nos estudos foram oriundos
predominantemente de pesquisas realizadas na Atencdo Basica (33,33%), seguido por a rede
hospitalar (26,67%), utilizando também informacdes de servigcos da atencdo especializada
(20%). Assim, a amostra do estudo apresenta que o estabelecimento que mais solicita exames
para rastreio da DRC é a UBSF (33,3%), posteriormente os hospitais (13,3%), e outros
servicos (6,7%), porém (46,7%) indicaram que a variavel de exames ndo se aplica no estudo.

A maioria dos estudos (80%) apontam a presenca de comorbidades, principalmente
DM e HAS, como fatores de risco para o desenvolvimento da DRC, trazendo ainda a idade
também como fator de risco, sendo os idosos acima de 60 anos os mais afetados, estando
presente em um quantitativo de dez estudos (66,7%). Além disso, evidenciou-se 0 sexo
feminino como o mais sujeito ao desenvolvimento da DRC (60%).

O grafico abaixo apresenta os principais exames solicitados para rastreamento da DRC
descritos na revisdo, observa-se que a TFG foi o exame mais realizado, em segundo lugar

encontra-se a creatinina e em terceiro o sumario de urina. Em analise, compreende-se que a
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ureia ndo é um exame de grande solicitacdo, e em alguns estudos ndo houve a solicitacdo de

exames para rastreio.

Grafico 1 — Exames solicitados para rastreio da DRC

14 13

12

10
10 9

2
2 1
; m B
Creatinina TFG Sumario de Ureia Né&o se aplica
Urina

Fonte: Elaborado pelos autores a partir da revisdo da literatura, 2021.

DISCUSSAO

Prezou-se pela diversidade de publicacbes da tematica em diferentes paises, trazendo
assim uma visdo holistica. Ressalta-se que os estudos analisados para a revisdo na sua maioria
sdo recentes, visando trabalhar em um periodo que englobe os Ultimos cinco anos com o
objetivo de obter na revisdo dados atuais. Com relacdo a varidvel instituicdo sede do estudo,
observou-se que a maioria dos estudos foram realizados em ESF, por ser na atencdo bésica
onde h4 acompanhamento e monitoramento dos individuos, tornando assim possivel realizar o
rastreamento e identificacdo precoce da DRC (SANTOS; NETO, 2016).

Sendo assim, destaca-se acfes de rastreamento, como a aplicacdo do SCORED no
estudo do inquérito populacional realizado em Juiz de Fora por favorecer a identificacdo com
base em fatores de risco para o desenvolvimento da DRC, neste enfatiza-se a analise das
patologias cronicas, em especial no publico assintomatico. Assim, ressalta-se a importancia
das ac@es direcionadas ao rastreio por favorecer o diagnostico precocemente, pois a regressao
da DRC e o prognostico do paciente associam-se ao encaminhamento prévio ao especialista
(VANELLI et al., 2018).
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Rastreamento esse preconizado pelo Ministério da Salde, orientando que seja feito
preferencialmente na ESF, compondo assim a Rede de Atencdo a Saude (RAS). Com a alta
prevaléncia de DRC em estagios iniciais na ESF, portanto individuos adultos com fatores de
risco precisam de rastreamento e monitoramento (PEREIRA et al., 2016).

Destaca-se ainda que a presenca de comorbidades que séo fatores de risco para a DRC,
na revisao, encontra-se um dado alarmante, sendo que a maioria dos individuos possui alguma
doenca cronica. Portanto, nessa busca para prevencdo ressalta-se a HAS e a DRC possuem
impacto significativo na qualidade de vida, e sabe-se que para o enfrentamento da DRC ¢é
crucial a acdo dos profissionais de saude, trabalhando a promocao da salde, detec¢cdo precoce
e vigilancia da HAS, agindo no controle da mesma de modo a prevenir lesées em 6rgaos alvo
(PINHO; OLIVEIRA; PIERIN, 2015).

Estudo realizado no Acre, mostra que a DRC obteve uma prevaléncia de 21,4% em
idosos, com a diminuicdo da TFG verificada em 13,0% dos idosos e a presenca de
albumindria em 11,6%, este estudo faz relacdo com a HAS e o DM associando-0s com a
DRC. Dessa forma, compreende-se a importancia do monitoramento da funcéo renal dos
idosos, primordialmente os que apresentam doengas cronicas (AMARAL et al., 2019).

Na presente revisdo observou-se que o fator idade foi citado como um fator de risco
para DRC, os individuos com idade superior ou igual ha 60 anos apresentam maior risco em
desenvolver a DRC, fato esse preocupante principalmente com o aumento da expectativa de
vida (VERAS; OLIVEIRA, 2018). Essa informacdo gera reflexdo para os servicos de salde,
pois o envelhecimento reflete em elevados indices de doencas cronicas, dessa forma, é preciso
trabalhar com a promocdo da salude e prevencdo de agravos, visando a prevencdo de
patologias e o decaimento de custos em atencdo especializada, proporcionando melhor
qualidade de vida para a populagéo idosa (MIRANDA; MENDES; SILVA, 2016).

Destarte, a DRC promove modificacdo de forma geral na vida do individuo,
impactando na salde, de acordo as varidveis deste estudo essa patologia atinge com maior
frequéncia as pessoas do sexo feminino e com idade igual ou superior a 60 anos,
relacionando-se principalmente as caracteristicas presentes no envelhecimento, incluindo
alteracéo funcional no organismo, em especial do sistema renal (FREITAS, 2016).

Entende-se que, ha exames de rotina minimos preconizados para 0s hipertensos,
como destaque os exames para avaliagdo da funcdo renal vistos no caderno 37 da Atencdo
Basica. Neste, ha orientacdo para a dosagem de creatinina e urina tipo I, ja a 82 Diretriz

Brasileira de Hipertensdo Arterial aborda sobre a analise de urina, creatinina plasmatica,
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estimativa do ritmo de filtracdo glomerular, acido drico plasmético, e se necessario,
albumindria  ou relacdo  proteindria/creatinindria  ou  albumindria/creatinindria,
ultrassonografia renal ou com doppler (BRASIL, 2014; BARROSO et al., 2020).

J& um estudo realizado pelo projeto multinacional Global Kidney Health Atlas de
2006, identificou que tanto em paises de baixa renda, quanto nos de renda elevada, ndo €
realizado a dosagem de albuminuria e a realizacdo da Taxa de Filtracdo Glomerular Estimada
(TFGe), comprometendo assim a assisténcia ofertada ao paciente, e evidenciando dessa
forma, a necessidade de melhora dos servigos da Atencdo Bésica com a educacdo permanente
(HTAY et al.,, 2018). Com base neste estudo, compreende-se que o rastreamento, como
também encaminhamento precoce, € um desafio, visto as lacunas existentes no servico de
salde.

Entretanto, para que se tenham cuidados em salde satisfatorios na ESF, é
imprescindivel a transmissdo de confianca pelos profissionais. Nas orientacdes prestadas,
destaca-se o acolhimento, resultante da formacdo de vinculo e da escuta qualificada. Logo,
para que o sistema de promocao da salde, prevencdo de agravos e adesao terapéutica obtenha
sucesso, € necessario a formacgdo de vinculo (SILVA et al., 2019). Este estudo tem por
limitacdo a dificuldade para encontrar artigos que atendessem ao objetivo do estudo, bem
como houve complicacdes na composicdo de amostra com artigos atuais, porém essas
limitacGes foram superadas através de estratégias de pesquisa.

Desse modo, depreende-se a necessidade de aprimoramento dos servigos de salde,
sobretudo as ESF de modo a prevenir uma doenca altamente prejudicial na qualidade de vida
dos individuos, a partir do rastreamento em pessoas que possuam fatores de risco, portanto, o
fortalecimento dos servi¢os de salde com estratégias de prevencdo, Sd0 cruciais para a

diminuigéo da prevaléncia da DRC.

CONCLUSAO

Compreende-se que quando ocorre a detecgdo precoce e controle dos fatores de risco
na DRC tem-se a prevencéo da progresséo e de complicagdes, por isso, destaca-se o papel das
ESF por atuar com a promocéo da saude, busca ativa dos individuos e prevencao de doenca e
agravos a saude. Com a analise das varidveis, obteve-se resultados relevantes para a
compreensdo da prevencdo da DRC nos pacientes atendidos na ESF, sobretudo naqueles que
possuem HAS, tornando assim fator primordial para o prognéstico. O fato desse estudo
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abranger idiomas diversos, permitiu 0o conhecimento de como funciona a prevencdo dessa
patologia em diversos paises, apresentando achados semelhantes ao Brasil.

Dessa forma, o objetivo do estudo foi alcangando, fortalecendo o conhecimento da
patologia. Espera-se que o cuidado da DRC na ESF seja cada vez mais evidenciado, para que
assim seja praticada a preservacdo da qualidade de vida, com o aprimoramento de politicas
publicas e supervisdo nos estabelecimentos de saude, favorecendo um cuidado integral a

salide das pessoas.
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