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INTRODUGAO

A Hipertens&o Arterial Sistémica (HAS)
€ uma condig¢ao cronica de origem multifatori-
al, caracterizada pela elevacdo sustentada
dos niveis de pressao arterial, e reconhecida
como um dos principais fatores de risco modi-
ficaveis para doencas cardiovasculares, aci-
dente vascular cerebral (AVC), insuficiéncia
renal e morte prematura (Sociedade Brasileira
de Cardiologia, 2020; Brasil, 2006).

No Brasil, a HAS apresenta elevada
magnitude e relevante impacto na morbimorta-
lidade por Doencas Cronicas Nao Transmissi-
veis, configurando-se como importante desafio
para o sistema de saude (Brasil, 2025). Nesse
cenario, a Atencado Primaria a Saude (APS)
desempenha papel central no rastreamento,
diagnéstico, tratamento e acompanhamento
dos usuarios, especialmente no ambito do Sis-
tema Unico de Saude, onde a maior parte dos
individuos hipertensos ¢é assistida (Sociedade
Brasileira de Cardiologia, 2025).

A atuacdo das equipes multiprofissio-
nais, aliada ao uso de sistemas de informacgao
em saude, como o e-SUS APS, possibilita o
monitoramento continuo da condicdo, contri-
buindo para a qualificagao do cuidado e o pla-
nejamento de agcdes em saude.

Em Palmas, a analise dos dados de
Hipertensdo Arterial Sistémica no ano de
2025 permite compreender o perfil da popu-
lagdo acompanhada, identificar possiveis la-
cunas no cuidado e subsidiar estratégias vol-
tadas a melhoria da atengédo a saude no ter-
ritorio.

O objetivo deste boletim & analisar o
perfil e o acompanhamento dos usuarios
com Hipertensao Arterial Sistémica cadastra-
dos nas Unidades de Saude da Familia de
Palmas, no ano de 2025, com base nos re-
gistros do e-SUS APS.

Hipertensao Arterial: cenario atual

COMO ESTA A
SUA PRESSAO?

@ villlﬂllltn“u L e Alta prevaléncia na

TR M % populagéo adulta

o (=45% entre 30 e 70

512 anos)

¢ Cerca de 40 milhdes

de pessoas
hipertensas na APS
no Brasil

* Representa 22,2% da

Magnitude do
problema

populagao
cadastrada

Desafios no cuidado

Nem todos os
hipertensos estao
diagnosticados
¢ Parte dos usuarios

nao realiza
acompanhamento
regular
Apenas uma
parcela apresenta
pressao arterial
controlada
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Impacto na saude publica

Aumento da
mortalidade ao longo
dos anos
Importante fator de

FONTE DE DADOS
e-SUS APS (Bl e-SUS)
¢ Registros das USF

APLICACAO DOS
RESULTADOS
* Vigilancia em saude
* Planejamento da APS
» Qualificagao do cuidado

risco para:

Doencas

cardiovasculares
o Acidente Vascular

Cerebral (AVC) -

o Insuficiéncia renal
o Morte prematura

Metodologia

POPULAGCAO ANALISADA
Usuarios com diagnéstico
de HAS cadastrados na
APS

ANALISES REALIZADAS
* Prevaléncia cadastrada
* Distribuigao territorial
* Esperado x registrado
* Lacunas no
acompanhamento

Papel da Atencdo Primaria
a Saude

Porta de entrada e
principal local de
acompanhamento

Responsavel por cerca
de 75% do cuidado a
HAS no SUS

Atuacao
multiprofissional é
essencial

Integracdao com
Vigilancia em Saude
fortalece o
monitoramento

RECORTE DO ESTUDO
Palmas - TO
3° quadrimestre de 2025

REFERENCIA (PNS 2019)
Prevaléncia: 7,7% (=18
anos)

TRATAMENTO DOS DADOS
Organizacao no Excel
Consolidagao por territério
e USF
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Panorama: Prevaléncia e estimativa

Este boletim apresenta a analise da
prevaléncia estimada de Hipertensdo Arterial
Sistémica (HAS) na rede de Ateng¢ao Primaria
a Saude (APS) de Palmas, composta por 34
Unidades de Saude da Familia (USF), organi-
zadas em oito territorios de saude.

Os territorios — Apinajé, Kanela, Krahd,
Xambioa, Karaja, Javae, Xerente e Pankararu
— abrangem areas urbanas e rurais, distribui-
das nas regides Central, Sul e Norte do muni-
cipio.

Essa organizagao territorial possibilita
um planejamento mais equitativo e sensivel as
especificidades locais, contribuindo para o mo-
nitoramento qualificado dos indicadores de sa-
ude e para o direcionamento das acbes de
promocao, prevengao e cuidado na APS.

Para melhor compreensao dessa distri-
buicdo, a Figura 1 apresenta a localizagdo dos
territério nas regiées do municipio.

Figura 1—Composicao dos territérios de saude, segundo area de abrangéncia. Palmas, Tocantins,

Fonte: Palmas, 2020.

Legenda

[] Territério ndo abrangido
(matas, rios, lagos, estradas)

Territorios de Saude
[ Apinajé

] Javaé

] Kanela

I Karaja

B Krahd

] pPankararu

] Xambioa

[ Xerente
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Prevaléncia de Hipertensao em Palmas

Panorama geral Destaques por
territério

36.630 pessoas com

e Maior prevaléncia:
diagnéstico de HAS

0,
Populagdo cadastrada Pankararu (18%)

274.318 usuarios
Menor prevaléncia:
Prevaléncia geral: 13%
Xambioa e Apinajé
(11%)

l ‘ 7 / Interpretacdo
: e Diferenca de até 7

pontos percentuais
entre territorios

° Indica
desigualdades
territoriais no perfil
— ou no registro da
HAS

. o Reforca a
} necessidade de

‘ ' = analise local e a¢bes
direcionadas na APS
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REGIAO CENTRAL

Territorio Kraho

Com base na populagao estimada do
territorio (35.227 pessoas), projeta-se cerca
de 4.481 individuos com hipertensao, consi-
derando prevaléncia de 13%. Esse percentu-
al, inferior as estimativas nacionais, sugere
possivel subnotificacéo.

Dentre os casos estimados, 78% en-
contram-se vinculados e em acompanhamen-
to na rede de saude, indicando que uma par-
cela dos hipertensos ainda permanece sem
cadastro ou seguimento adequado.

Os dados evidenciam um cenario de
subcadastramento relevante de Hipertensao
Arterial Sistémica (HAS), comprometendo o
monitoramento, a vigilancia e a oferta de cui-
dado integral nas Unidades de Saude da Fami-
lia.

Nesse contexto, torna-se essencial in-
tensificar as acdes de rastreamento, cadastro
e qualificagao das informacgdes em saude, for-
talecendo o planejamento, o monitoramento e
a efetividade das acdes na Atengao Primaria.

Grafico 1. Prevaléncia individuos cadastrados com a condicdo de saude saude Hipertensao Ar-
terial Sistémica, segundo Unidade de Saude da Familia no territério Krahd, Palmas—TO

18,0

16,0

Satilo Alves

Albertino Santos

1304 sul (Heder de
Oliveira Silva)

Valeria Martins

Fonte: Bi-Esus, atualizado em 6 de marco de 2026
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USF Valéria Martins

Cobertura: 71% (menor
do territorio)

Prevaléncia: 16%
Atencgdo: Muitos
hipertensos ainda nao
acompanhados
Desafio: Reforcar

cadastro ativo e vinculo
com a populacao

USF Satilo Alves

Cobertura: 80%
Prevaléncia: 11%

Situagdo: Bom
desempenho

Oportunidade: Avangar
no rastreio e ampliacao
do cadastro

”’

USF Heder de Oliveira

Cobertura: 82% (maior do
territorio)

Prevaléncia: 13%
Destaque: Melhor

desempenho geral

Ponto forte: Estratégias
eficazes de identificagao
e registro

USF Albertino Santos

Cobertura: 76%
Prevaléncia: 11%

Atencdo: Espaco para
melhoria

Desafio: Fortalecer busca
ativa e acompanhamento
continuo
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Territorio Xambioa

A populacado do territério de Xambioa é
de 42.551 pessoas, com estimativa de 4.762
individuos com hipertensdo. Observa-se que
as unidades apresentam prevaléncia abaixo da
meédia municipal, o que pode indicar menor de-
teccéo de casos ou possivel subregistro.

Das quatro Unidades de Saude da Fa-
milia do territorio, trés alcangam cobertura su-
perior a 80%, evidenciando bom desempenho
no acompanhamento dos casos estimados.
Em contrapartida, uma unidade apresenta mai-
or numero de casos ndao registrados do que

registrados, sinalizando fragilidades no pro-
cesso de identificagao e cadastro.

De forma geral, a cobertura de hipertensos
cadastrados no territorio atinge 77%. As varia-
¢bes entre as USFs evidenciam desigualda-
des nos processos de identificagdo, registro e
acompanhamento, reforcando a necessidade
de intensificar estratégias de busca ativa e
qualificacdo do cadastro, com vistas a amplia-
cao do acesso e a continuidade do cuidado.

Grafico 2. Prevaléncia individuos cadastrados com a condicdo de saude saude Hipertensao Ar-
terial Sistémica, segundo Unidade de Saude da Familia, no Territério Xambioa. Palmas—TO.

14

12
1
3

712 sul [Rita
Aparecida)

[

[==)

[=4]

(=)

A

Francisco Junior

Fonte: Bi-Esus, atualizado em 6 de marco de 2026

BOE& sul Isabel Auler
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USF 806 Sul USF 712 Sul

Cobertura: 88% ‘ . Cobertura: 87%

(melhor do
territorio) Prevaléncia: 10,6%

Prevaléncia: 12,2% Py )" Situagdo: Alta
| = cobertura e bom
Destaque: Excelente A | | controle do cadastro
desempenho no 4 '
cadastro e
acompanhamento

- USF Isabel Auler (207

s ™ USF Francisco Jr (403 : Sul)

Sul)
Cobertura: 35% (menor do

‘ -~ W N ! territério)
Cobertura: 81%

Prevaléncia: 9,5%
Prevaléncia: 12,3%

(maior do territério) y Situacao critica: 510
: ipertensos estimados nao

cadastrados

Destaque: Forte
atuacdo na
identificacao e
registro dos casos

Prioridade: Intensificar
busca ativa e qualificar
registros

Recomendacoes:

Reduzir as
desigualdades entre as
unidades de saude e
ampliar o cadastro, bem
como o
acompanhamento das
pessoas com
hipertenséo, sao
estratégias
fundamentais para
qualificar o cuidat{o %
fortalecer a atencao a
saade no territorio.
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REGIAO NORTE

Territorio Kanela

No territério Kanela, estima-se a exis-
téncia de 5.660 pessoas com hipertensao ar-
terial entre as 40.218 residentes, o que corres-
ponde a uma prevaléncia média de 14%.

Esse percentual encontra-se ligeira-
mente acima da média municipal estimada
(13%), indicando um perfil de maior risco car-
diovascular e a necessidade de atencao quali-
ficada no planejamento de acbes voltadas a
prevencao, detecgdo precoce e acompanha-
mento continuo dos casos.

A cobertura de pessoas hipertensas
cadastradas atinge 91%, evidenciando um ce-
nario favoravel de vigilancia e cuidado. No en-
tanto, observam-se variagdes importantes en-
tre as Unidades de Saude da Familia (USFs),
especialmente na Regido Norte, 0 que sinaliza
a necessidade de estratégias direcionadas pa-
ra redugao das desigualdades na atengéo.

Grafico 3. Prevaléncia individuos cadastrados com a condicdo de saude Hipertensao Arterial
Sistémica, segundo Unidade de Saude da Familia no territério Kanela, Palmas—TO

15,0

'.J\.l
'..l'l

r-\.!
'.J'I

403 N 03N-SA
LEIL--LNE

&035 NORTE
(GianCarlo)

J0SE LUIS
OTAVIAME 307
M

Fonte: Bi-Esus, atualizado em 6 de marcgo de 2026
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USF 403 Norte:

Prevaléncia: 14% (acima
da média municipal)

(i

T A Cobertura: 93%
el )\

79 hipertensos nao
cadastrados —
necessidade de ampliar
acesso e qualificar o
cadastro

USF 603 Norte - Gian
Carlo

Prevaléncia: 14,4%
Cobertura: 92%
64 nao cadastrados —

fortalecer inclusao e
monitoramento

USF 409 Norte

Prevaléncia: 13%
(equivalente a média
municipal)

37 nao cadastrados —
manter e qualificar a¢ée
de vigilancia

USF 503 Norte - Sarah
Leylane

Prevaléncia: 13,4% (acima
da média)

Cobertura: 94%

49 nao cadastrados —
reforcar busca ativa e
acompanhamento

USF 405 Norte

Prevaléncia: 14%
Cobertura: 92%

79 nao cadastrados —
necessidade de qualificar
cadastro e ampliar
acompanhamento

USF 307 Norte - José
Luis Otaviani

Prevaléncia: 15,5% (maior
do territorio)

Cobertura: 81% (menor
do territorio)

142 nao cadastrados —
intensificar busca ativa,
cadastro e cuidado
continuo
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Territério Apinajé

Atualmente, no territorio Apinajé, estima-
se a existéncia de 3.983 pessoas com hiperten-

~ . PP Por que é importante
sao arterial sistémica ntre as 35.226 cadastra-

cuidar?
das, o que corresponde a uma prevaléncia de : - =
11,3%, situando-se abaixo da média municipal - Y * Pode evoluir de
13% forma silenciosa,
( o). W \ sem apresentar
Observa-se que a cobertura de cadastro & ; . ’ stamas
. ~ . PP ' \ Aumenta o risco
de pessoas com hipertenséo arterial sistémica =4, de infarto, AVC e
no territério alcanca 84%, indicando boa capta- G B doenca renal
~ . . | t
¢do dos casos, embora ainda haja margem para diret’;‘m::‘e -
ampliagao do registro e qualificagdo do acompa- i~ A : qualidade de vida

nhamento longitudinal.

Grafico 4. Prevaléncia individuos cadastrados com a condicao de saude Arterial Sistémica, se-
gundo Unidade de Saude da Familia no territério Apinajé, Palmas—TO

15,0

11,0

10,0

Lr:l
I.."I

Deizede Fatima Loiane Moreno 406 M

Fonte: Bi-Esus, atualizado em 6 de margo de 2026
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USF Deise de Fatima

Prevaléncia de 10% e boa
cobertura (84%).

Apesar dos bons
indicadores, 150 pessoas
ainda nao cadastradas
sinalizam a importancia
de reforcar a busca ativa
e estreitar o vinculo com
a comunidade.

Prevaléncia de 11% e
melhor cobertura do
territério (91%).

Resultado positivo!
Ainda assim, 90 pessoas
nao cadastradas indicam

£ anecessidade de manter
o ritmo das agoes.

Pagina 15

cadast
é essencial pa

Mesmo com a
ninguém pode

fora— identificar,
rar e acompanhar
raum

vangos,

ficar de

cuidado integral e
continuo!

USF Loiane Moreno

Prevaléncia de 10%,
porém com cobertura de
apenas 73%.

O desafio é claro:

207 pessoas ainda fora
do cadastro,
possivelmente sem o
devido
acompanhamento.

USF 508 Norte

Maior prevaléncia do
territério (12%) e
cobertura de 78%.

184 pessoas nao
cadastradas reforcam a
importancia de
intensificar o cuidado e
fortalecer o vinculo com
o territorio.
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Territério Karaja

O territério Karaja possui uma popula-
¢ao adulta estimada em 35.680 pessoas. Den-
tre essas, projeta-se que 5.324 individuos con-
vivam com hipertensdo arterial. No entanto,
apenas 3.946 encontram-se cadastrados e em
acompanhamento nas unidades de saude, o
que corresponde a uma cobertura de 74%.

A existéncia de 1.378 pessoas ainda
nao cadastradas evidencia a necessidade de
intensificagdo das estratégias de busca ativa,
com vistas a ampliacdo do acesso ao acom-
panhamento continuo e ao tratamento oportu-
no, contribuindo para a prevencao de compli-
cacodes associadas a condicao

Grafico 5. Prevaléncia individuos cadastrados com a condicdo de saude Hipertensao Arterial
Sistémica, segundo Unidade de Saude da Familia no territério Karaja, Palmas—TO

14,0
12,0
10,0

o
8,0
&,0
2,0

EUGENIO NOVO ALTO BONITO AURENY I SAMTA BARBARA

PINHEIRO HORIZONTE

Fonte: Bi-Esus, atualizado em 6 de margo de 2026
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USF Eugénio
Pinheiro (Aureny I)

Prevaléncia de 14,9%
(acima da média) e
cobertura de 81%.

Bom desempenho, mas
262 pessoas ainda fora
do cadastro pedem
continuidade na busca
IR

USF Alto Bonito

Destaque positivo!

Cobertura de 93% e
prevaléncia de 14,4%.

Excelente identificacao,
com apenas 32 pessoas
fora do cadastro.

USF Aureny Il

Maior prevaléncia do
territorio (16,5%) e baixa
cobertura (56%)

381 pessoas fora do
radar, reforcando a
urgéncia da busca ativa.
a urgéncia da busca
ativa.

USF Novo Horizonte
(Aureny 1V)

Prevaléncia de 13,6% e
cobertura de 65%.

421 pessoas hao
cadastradas indicam
necessidade urgente de
ampliar o rastreamento.

USF Aureny Il

Maior prevaléncia do
territorio (16,5%) e baixa
cobertura (56%)

381 pessoas fora do
radar, reforcando a
urgéncia da busca ativa.
a urgéncia da busca
ativa.

ro €

r no cadast

al para garantir
nuo —

Avanga
essenci :
cuidado contl )
jdentificar, v'mcula; )
acompanhar faz toda
diferenca!
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Territorio Javaé

Evidenciando avango relevante, a co-
bertura de cadastramento atinge 78%. Contu- 11 Bonte delatongde
do, 1.044 pessoas com hipertensao arterial '

ainda permanecem sem acompanhamento. iy

intensificar a busca ativa,

Considerando a estimativa de 4.915 in- ] _ ampliar o cadastro e
dividuos hipertensos, os dados reforcam a ne- - alesene

. . . ~ ~ . : acompanhamento
cessidade de intensificagao das agdes nas uni- P . s continiio,

dades de saude, com foco na ampliacdo do
cadastro e na garantia do cuidado continuo e

\ " Mais do que identificar, é

integral a populagéo. : > preciso vincular e cuidar

g continuamente para
reduzir riscos e
complicagoes.

Grafico 6. Prevaléncia individuos cadastrados com a condicdo de saude Hipertensao Ar-
terial Sistémica, segundo Unidade de Saude da Familia no territério Javaé, Palmas—TO

16,0

14,0
13,5
13,0
12,5
12,0
11,5

MORADA DO 0L BELA VISTA SANTA FE JOSE HERMES

%

Fonte: Bi-Esus, atualizado em 6 de margo de 2026
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USF Morada do Sol

Cobertura de 81% e
prevaléncia de 14%.

Bom desempenho, USF Bela Vista
mas 308 pessoas ainda |
fora do cadastro
indicam necessidade de
ampliar a busca ativa.

USF Santa Fé USF José Hermes -
Setor Sul

Cobertura de 76% e Melhor cobertura (89%)
prevaléncia de 13,9%. : | e prevaléncia de 15,7%.
265 pessoas fora do y Boa identificagcao dos
sistema, apontando ‘ e S casos, mas ainda com

para a necessidade de | % 110 pessoas nao
fortalecer a busca 3 A (ELENTELETS
ativa. y A |

Prevaléncias préximas ou
acima da média
municipal, reforcando a
magnitude do agravo no
territorio.

Necessidade de
intensificar a busca ativa,
qualificar o cadastro e
fortalecer o cuidado
continuo.

Prioridade: ampliar
identificagdo e garantir
seguimento regular dos

usuarios hipertensos.
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Territorio Xerente

Estima-se que o territério Xerente con-
centre 5.917 pessoas com hipertensao arterial,

Silenciosa e frequente

das quais 4.537 encontram-se cadastradas. Muitas vezes nio
- . . . . apresenta sintomas,
Nesse cenario, evidencia-se que 1.380 indivi- < dificultando o diagnéstico
duos ainda permanecem sem acompanhamen- / Ladedads
L . ‘ Grande impacto na satde
to adequado, indicando a necessidade de am- Principal fator de risco
liacdo d ~ de identifi ~ . | para infarto, AVC e
pliagdo das agbes de identificagdo e vincula- st
¢ao ao cuidado continuo. Cuidado comega na APS

Identificar, cadastrar e
acompanhar faz toda a
diferenca.

Grafico 7. Prevaléncia individuos cadastrados com a condicéo de saude Hipertens&o Arteri-
al Sistémica, segundo Unidade de Saude da Familia no territério Xerente, Palmas—TO
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Fonte: Bi-Esus, atualizado em 6 de margo de 2026
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USF José Lucio -
Lago Sul

Maior cobertura (91%) e
prevaléncia de 12,5%
(abaixo da média).

Apenas 108 pessoas
forado
acompanhamento, mas
ainda requer busca
ativa para cuidado
completo.

USF Laurides
Aureny Il

Boa cobertura (87%) e
prevaléncia de 14%.

178 pessoas fora do
cadastro, refor¢cando a
importancia de manter

a busca ativa.

e

USF Taquari

Prevaléncia elevada
(15,1%) e cobertura de
67%.

736 pessoas nao
cadastradas, indicando
necessidade urgente de

ampliar o acesso e o
diagnéstico.

USF Liberdade

Menor cobertura (61%)
e prevaléncia de 14%.

562 pessoas sem
cadastro, evidenciando
fragilidade no
acompanhamento.
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Territéorio Pankararu

O territério Pankararu apresenta uma
estimativa de 1.588 pessoas com hipertensao
arterial, das quais 1.118 encontram-se cadas-
tradas. Considerando uma populacdo adulta
de 8.495 individuos e a elevada prevaléncia da
doenca, a regido configura-se como uma das
mais criticas.

Esse contexto reforca a necessidade
de atencédo prioritaria, com intensificagdo das
acoes de rastreamento, ampliagdo do cadas-
tro e fortalecimento do acompanhamento con-
tinuo das pessoas com hipertenséo.

Grafico 8. Prevaléncia individuos cadastrados com a condi¢cdo de saude Hipertensao Arterial
Sistémica, segundo Unidade de Saude da Familia no territério Pankararu, Palmas—TO
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Fonte: Bi-Esus, atualizado em 6 de margo de 2026
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USF Walter Pereira \ 1Y S /%% USF Mariazinha
Taquarugu €. W, o+ & Buritirana

S Alta cobertura (85%) e
prevaléncia (19,7%). = 5P ) & fie) boa captacdo dos casos.

340 pessoas fora do ‘A 3 Y 3 Destaque para a maior
cadastro, indicando &, > N prevaléncia (25,2%) do
necessidade urgente de BEE SN DY ) territério — exige
intensificar a busca __§ e a2 acompanhamento
ativa. B '\ / ' ¥ qualificado e continuo.

USF Walterly
Taquarucu Grande

Boa cobertura (82%) e
prevaléncia de 14,6%.

82 pessoas ainda ndo
cadastradas,
reforgando a
importancia de manter
a busca ativa.
Territorio com alta’
carga da doenr,:«? —e
essencial ampliar 0
cadastro € fortalecer 0
acompanhamento .
continuo para'redtmr
riscos € complicagoes:

I
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Consideracoes finais

As anadlises evidenciam que a hiperten-
sdo arterial permanece como um importante
problema de saude publica no municipio, com
prevaléncias, em sua maioria, préximas ou Ssu-
periores a média municipal, além de expressi-
vas variagdes entre os territérios e unidades
de saude. Observa-se avanco no cadastra-
mento e no acompanhamento dos usuarios,
porém ainda persistem lacunas relevantes,
com contingentes significativos de pessoas hi-
pertensas fora do sistema, o que pode com-
prometer o acesso ao cuidado e o controle
adequado da condicao.

Destacam-se, por um lado, unidades
com bom desempenho na captagéo e acompa-
nhamento, refletindo maior organizagédo do
processo de trabalho e efetividade das acdes
de Atencdo Primaria a Saude. Por outro, ha

Alimente-se melhor
Prefira alimentos

naturais, reduza o sal e r
evite ultraprocessados |

Movimente o corpo
Pratique atividade fisica
regularmente — vale
caminhar, dangar,
pedalar!

Cuide do seu peso
Manter o peso saudavel
ajuda a proteger o
coragao

cenarios que demandam atencgio prioritaria,
especialmente aqueles com baixa cobertura e
elevada prevaléncia, indicando possivel subdi-
agnostico e fragilidades no rastreamento. Nes-
se contexto, reforca-se a necessidade de in-
tensificar as estratégias de busca ativa, qualifi-
car o processo de cadastramento e fortalecer
o vinculo com a populagao adscrita. Além dis-
so, é fundamental garantir o acompanhamento
longitudinal e integral das pessoas com hiper-
tensdo, com foco na adesdo ao tratamento e
na prevengao de complicagdes.

Por fim, ressalta-se que o enfrentamen-
to da hipertensdo requer a consolidacdo de
praticas continuas e integradas na Atencgao
Primaria, com uso qualificado das informacdes
em saude para o planejamento de agées mais
resolutivas e equitativas nos territorios.

Diga néo ao cigarro
Parar de fumar reduz
significativamente os

riscos

Modere o alcool
O consumo excessivo
eleva a pressao arterial

Gerencie o estresse
Reserve momentos de
descanso e lazer no dia a

b - dia
§ ,  Acompanhe sua saude

Verifique a pressao
regularmente e procure a
- . unidade de sadde
-» L |
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