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RESUMO

Objetivo: relatar a experiéncia de professores e alunos do curso Técnico em Enfermagem
da Escola de Saude da UFRN por meio da realizacdo de monitoramento da pressdo
arterial, a fim de promover o autocuidado e prevenir complicag¢fes cardiovasculares em
trabalhadores terceirizados com hipertensao arterial. Método: estudo descritivo do tipo
relato de experiéncia de acdo de vigilancia em saude desenvolvido pelos professores e
alunos da Escola de Saude da UFRN. As afericdes da pressdo arterial foram realizadas
em sala reservada no Restaurante Universitario da UFRN, no periodo de janeiro a julho
de 2017, as segundas, quartas e sextas-feiras através da técnica de mensuracdo da pressdo
arterial com esfigmomandmetro e estetoscopio devidamente calibrado, nas posicoes
deitado, sentado e em pé, apds trinta minutos de repouso, sem ingestao recente de cafe,
com bexiga esvaziada e abstencéo de tabaco, de acordo com as normas do Ministério da
Saude. O presente trabalho foi desenvolvido com 56 trabalhadores do restaurante de uma
universidade federal no municipio de Natal/RN. Descricdo da Experiéncia: Em um
restaurante universitario foram realizados encontros semanais regulares de forma
interativa, com acolhimento das demandas dos trabalhadores, énfase nos cuidados de
enfermagem como verificacdo da pressdo arterial e orientacGes educativas sobre a
importancia da mudanca de habitos na alimentacdo, pratica de atividade fisica regular,
controle dos fatores de riscos cardiovasculares e da importancia da adesdo ao tratamento
e a prevencdo de sequelas evitaveis. Conclusdo: A extensdo mostrou-se relevante, pois
possibilitou uma escuta qualificada, a identificacdo de problemas relacionados aos
habitos de vida e das condic¢des de trabalho que comprometem a qualidade de vida dos
trabalhadores. Além disso, foi possivel desenvolver algumas atividades de promocdo a
salde além dos cuidados por meio da atividade de monitoramento da pressdo arterial dos
trabalhadores hipertensos. Por fim, foram feitas recomendacgdes quanto as formas de
controle, prevencdo e promogdo do autocuidado por meio de orientagdes sobre habitos
saudaveis de vida e da importancia da adesdo ao tratamento da doenca como estratégias
de reducéo de danos e sequelas.

Palavras-chave: Saude do Trabalhador, Hipertensdo, Educacdo em Saude, Restaurante.

ABSTRACT

Obijective: to report the experience of teachers and students of the Technical Course in
Nursing of the Health School of UFRN by performing blood pressure monitoring in order
to promote self-care and prevent cardiovascular complications in outsourced workers
with hypertension. Method: descriptive study of the experience report type of health
surveillance action developed by teachers and students of the School of Health at UFRN.
Blood pressure measurements were performed in a reserved room at the University
Restaurant of UFRN, from January to July 2017, on Mondays, Wednesdays and Fridays
through the technique of blood pressure measurement with sphygmomanometer and
stethoscope properly calibrated, in the lying, sitting and standing positions, after thirty
minutes of rest, without recent coffee intake, with empty bladder and abstention from
tobacco, according to the standards of the Ministry of Health. The present study was
developed with 56 workers from the restaurant of a federal university in Natal/RN.
Description of Experience: Regular weekly meetings were held in a university restaurant
in an interactive way, with reception of the workers' demands, emphasis on nursing care
such as checking blood pressure and educational guidelines on the importance of
changing eating habits, regular physical activity, control of cardiovascular risk factors
and the importance of adherence to treatment and prevention of avoidable sequelae.
Conclusion: The extension proved to be relevant because it enabled a qualified listening,
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the identification of problems related to life habits and working conditions that
compromise the quality of life of workers. In addition, it was possible to develop some
health promotion activities besides the care through the activity of monitoring the blood
pressure of hypertensive workers. Finally, recommendations were made regarding the
forms of control, prevention, and promotion of self-care through orientations about
healthy habits of life and the importance of adherence to the treatment of the disease as
strategies to reduce damages and sequels.

Keywords: Occupational Health, Hypertension, Health Education, Restaurant.

1 INTRODUCAO

As doencas do aparelho circulatdrio se caracterizam como a principal causa de
morte em paises da Unido Europeia e Estados Unidos da América e também no Brasil.
Dados do DATASUS revelam que das mortes ocorridas no municipio de Natal em 2015,
24,74 % foram provocadas por essas doencas (PANNAIN, 2019).

Os fatores de risco para as doencas do aparelho circulatorio configuram-se:
envelhecimento, urbanizacdo, mudancas sociais e econdmicas e globalizacdo, os quais
impactam o modo de viver, trabalhar e se alimentar dos brasileiros. Como consequéncia,
tem crescido a prevaléncia de fatores de risco como a obesidade e o sedentarismo,
concorrentes diretos para o desenvolvimento das doencas cronicas ndo transmissiveis
(DCNT). Em 2011, quase metade dos adultos (> 18 anos de idade) em capitais brasileiras
relataram excesso de peso (48,5%), 17,0% referiram consumo abusivo de alcool
(HERNANDEZ et al, 2016).

Neste contexto, observa-se que as acdes de educacdo em salde mostram-se como
campo fértil de possibilidades na promocdo da satude. Um estudo desenvolvido por
Sampaio et al (2021) corrobora essa afirmativa ao mencionar que a educacdo em salde
deve envolver os mais variados temas que podem englobar desde o tipo de alimentacédo
que o paciente deve adotar, assim como estilo de vida de uma maneira geral e do
tratamento farmacoldgico.

Considera-se hipertenso o individuo que possui persistentemente uma pressdo
arterial sistolica (PAS) > 140mmHg e/ou pressao arterial diastdlica (PAD) > 90mmHg.
A Hipertensdo Arterial Sistémica (HAS) como doenca multicausal apresenta fatores
genéticos, socioambientais, etnicos, alimentares em relagéo a habitos e outros envolvidos
na sua etiologia, uma vez que no transcurso da vida, quando ndo tratada pode acarretar

outras enfermidades, por exemplo, a Diabetes Mellitus, insuficiéncia renal, cardiopatia
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hipertensiva entre outras (BRASIL, 2016; MALACHIAS et al, 2016; MARCELO et al
2020; MOL MAL et al, 2019).

Além disso, a superlotacdo dos servicos de saude e unidades hospitalares, bem
como a necessidade de recursos humanos especializados, revelaram-se como desafios
para a promocao da saude e o controle de doencas cronicas de tratamento prolongado.

Dessa forma, o projeto de extensdo mostrou-se como ferramenta eficaz para
favorecer a prevencdo das sequelas cardiovasculares dos participantes por meio da
promocdo de bons habitos de vida e alimentacdo, controle do peso, exercicios fisicos
regulares e a adesdo ao tratamento medicamentoso como meio de evitar as crises agudas
de hipertensdo e a busca constante aos hospitais de urgéncias ja sobrecarregados por
situacdes diversas passiveis de controle por meio das atividades de promogdo a salde, de
controle e prevencao de sequelas.

Nesse sentido, essa extensao tem uma caracteristica de dualidade, pois além de
promover acdes que visam o autocuidado, por meio das relacbes de troca de
conhecimento, os discentes e docentes contribuem com uma enfermagem que deve
apoiar, educar e orientar os participantes, para que eles compreendam a importancia de
aderir as mudancas no estilo de vida (SIQUEIRA, 2015).

Ressalta-se que a realidade do ambiente de trabalho dos trabalhadores de
alimentos mostra-se de certa forma, insalubre, dado a exposicdo as altas temperaturas,
permanéncia em posi¢do de pé por tempo prolongado, e a necessidade de “experimentar”
o alimento preparado. Além dos aspectos relacionados ao tipo de vinculo empregaticio
terceirizado que, em sua maioria, conforma-se como um contrato precarizado e sem as
garantias de um trabalho decente proposto pela Organizacdo Internacional do Trabalho
(OIT, 2021) .

Nesta perspectiva, objetivou-se relatar a experiéncia de professores e alunos do
curso Técnico em Enfermagem da Escola de Saude da UFRN por meio da realizacao de
acOes de rastreamento e de educacdo em saude, a fim de promover o autocuidado e
prevenir complicagOes cardiovasculares em trabalhadores hipertensos terceirizados de um

restaurante universitario.
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2 METODO

Trata-se de um estudo descritivo do tipo relato de experiéncia. A extenséo foi
realizada no periodo de janeiro a dezembro de 2017, as segundas, quartas e sextas-feiras
a partir de um agendamento prévio.

O projeto de extensdo foi desenvolvido com um grupo de 56 cozinheiros e
auxiliares de cozinha do Restaurante Universitario (RU) da Universidade Federal do Rio
Grande do Norte (UFRN).

Quanto a caracterizacdo do perfil dos participantes da extensdo, eram
trabalhadores hipertensos, de ambos os sexos, sendo a maioria do sexo masculino
(89,2%), e compreendiam a faixa etéria entre 40 e 60 anos de idade, sendo mais frequentes
individuos acima de 50 anos (64,3%).

O cenario desta extensdo foi no RU da UFRN situado no Campus Central que
funciona diariamente e oferece mais de 4.500 refei¢Ges por dia, sendo trés refeicbes de
segunda a sexta-feira. Aos sabados, domingos, feriados e no periodo de férias, as refeicdes
sdo servidas somente aos alunos residentes que justificam sua permanéncia na
universidade. Regras referentes ao horario de refeicdes e valores, uso do cartdo,
identificacdo do usuario perante o refeitdrio, entre outros, constam da Resolucdo n.
21/2012, do Conselho Superior de Administracdo-CONSAD, documento que aprova o
Regulamento dos Restaurantes Universitarios da UFRN.

O relato foi baseado na experiéncia docente no componente curricular Satde do
Adulto e Idoso I (clinica médica). Esse componente aborda tematicas sobre doencas
cardiovasculares e as estratégias de promocao a salude, diagndstico precoce por meio de
rastreamento e prevencdo de sequelas, além de dar énfase nas medidas de controle da
Pressdo Arterial (PA) e de prevencdo dos seus fatores de risco como o sedentarismo,
habitos alimentares deletérios, tabagismo e abuso de alcool entre outros.

A Diretoria do Restaurante Universitario solicitou junto a Escola de Saude da
Universidade Federal do Rio Grande do Norte (ESUFRN) uma agéo regular no RU, a fim
de aferir regularmente os niveis pressoricos de seus trabalhadores em razéo da elevada
ocorréncia de episadios de picos hipertensivos e do aumento do absenteismo ao trabalho
por esse motivo.

Uma vez que os trabalhadores ja eram sabidamente hipertensos e estavam atuando
na area de alimentos, optou-se pelo método pedagdgico da Aprendizagem Baseada em
Problemas. Nesta perspectiva, os docentes e discentes tinham como referencial para

discussdo e embasamento dos didlogos, os relatos e vivéncias que esses cozinheiros
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estavam experimentando na sua rotina de vida diaria, habitos de vida e sinais e sintomas
apresentados em razdo do stress e do estilo de vida e das condi¢des de trabalho, além da
afericdo da pressdo arterial nas posi¢des sentado, deitado e em pé, em ambiente reservado

para esse fim de acordo com a descri¢do no quadro abaixo:

Quadro 1. Procedimentos utilizados para a afericdo da pressdo arterial dos trabalhadores do RU/UFRN
(n=56), Natal, Rio Grande do Norte, 2017.
Critérios protocolares para afericdo da presséo arterial

1 - Explicar o procedimento ao paciente, orientando que néo fale e descanse por 5-10 minutos em ambiente
calmo, com temperatura agradavel. Promover relaxamento, para atenuar o efeito do avental branco (elevacao
da presséo arterial pela tensdo provocada pela simples presenca do profissional de salide, particularmente do
médico).
2 - Certificar-se de que o paciente ndo estd com a bexiga cheia; ndo praticou exercicios fisicos hd 60-90 minutos;
ndo ingeriu bebidas alcodlicas, café, alimentos, ou fumou até 30 minutos antes; e ndo estd com as pernas
cruzadas.
3 - Utilizar manguito de tamanho adequado ao brago do paciente, cerca de 2 a 3 cm acima da fossa antecubital,
centralizando a bolsa de borracha sobre a artéria braquial. A largura da bolsa de borracha deve corresponder a
40% da circunferéncia do braco e 0 seu comprimento, envolver pelo menos 80%.
4 - Manter o braco do paciente na altura do coragdo, livre de roupas, com a palma da méo voltada para cima e
cotovelo ligeiramente fletido.
5 - Posicionar os olhos no mesmo nivel da coluna de mercurio ou do mostrador do manémetro anerdide.
6 - Palpar o pulso radial e inflar o manguito até seu desaparecimento, para a estimativa do nivel da presséo
sist6lica; desinflar rapidamente e aguardar um minuto antes de inflar novamente.
7 - Posicionar a campanula do estetoscopio suavemente sobre a artéria braquial, na fossa antecubital, evitando
compressdo excessiva.
8 - Inflar rapidamente, estimado de 10 em 10 mmHg, até ultrapassar, de 20 a 30 mmHg, o nivel da pressado
sistolica. Proceder a deflagdo, com velocidade constante inicial de 2 a4 mmHg por segundo. Apds identificacéo
do som que determinou a pressao sistélica, aumentar a velocidade para 5 a 6 mmHg para evitar congestdo
venosa e desconforto para o paciente.
9 - Determinar a pressao sistolica no momento do aparecimento do primeiro som (fase | de Korotkoff), seguido
de batidas regulares que se intensificam com o aumento da velocidade de deflacdo. Determinar a presséo
diast6lica no desaparecimento do som (fase V de Korotkoff). Auscultar cerca de 20 a 30 mmHg abaixo do
altimo som para confirmar seu desaparecimento e depois proceder a deflagéo rapida e completa. Quando os
batimentos persistirem até o nivel zero, determinar a pressao diastolica no abafamento dos sons (fase 1V de
Korotkoff).
10 - Registrar os valores das pressdes sistolica e diastolica, complementando com a posi¢do do paciente, o
tamanho do manguito e o brago em que foi feita a medida. N&o arredondar os valores de presséo arterial para
digitos terminados em zero ou cinco.
11 - Esperar 1 a 2 minutos antes de realizar novas medidas.
12 - O paciente deve ser informado sobre os valores obtidos da pressdo arterial e a possivel necessidade de
acompanhamento.

Fonte: Adaptado da Sociedade Brasileira de Cardiologia, 2016

3 RELATO DA EXPERIENCIA

Inicialmente foram realizados encontros semanais com o0s trabalhadores e
explicacdo dos objetivos da extensdo e solicitacdo de consentimento e agendamento de
horérios favoraveis para os demais encontros, considerando que esses trabalhadores
cumprem escala de trabalho de horarios alternados, a fim de abranger o maior nimero de

participantes possivel sem prejudicar a dindmica do servigo no restaurante.
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Além disso, os docentes e discentes realizaram pesquisas, leituras, selecdo e
elaboracdo/construcdo de material didatico, os quais foram utilizados na extensao com os
trabalhadores. Foi necessario conhecer os cargos/funcdes desses trabalhadores e
observou-se que dentre as fungdes exercidas pelos trabalhadores do RU, a funcdo de
cozinheiro e copeiro apresentaram o maior numero de hipertensos (31%), seguidos dos
auxiliares de cozinha (25%), sendo almoxarifes e auxiliares de servigos gerais com menor
proporcao (6%).

As afericGes da PA ocorreram de forma regular trés vezes por semana, em uma
sala reservada do RU/UFRN. Nessas ocasides o0s professores e alunos bolsistas levaram
material necessario as acfes: esfigmomanémetro, estetoscopio, maca dobravel, fita
métrica e balanca de precisdo para aferir peso, altura e circunferéncia abdominal, além de
insumos como algodao e alcool a 70% para desinfeccdo da campéanula e do diafragma do
estetoscopio.

Para realizacdo dos encontros utilizou-se como estratégias: acolhimento as
demandas e duvidas dos trabalhadores no controle da hipertensdo; realizacdo de
discussbes sobre sinais e sintomas de hipertensdo, fatores de risco e maneiras de
prevencdo e cuidados, tais como, praticas saudaveis, indicacdo de encaminhamentos as
Unidades Baésicas de Saude (UBS) proximas as residéncias dos participantes,
recomendacdo de permanéncia no controle de peso e alimentacdo saudavel e atencdo
quanto ingestdo de alcool e uso do tabaco.

Finalmente, o processo de avaliacdo da extensdo foi realizado a partir da
apresentacdo dos resultados dos acompanhamento do desempenho das etapas de tutoria,
do desempenho e participacdo no projeto de extensdo para os funcionarios do RU e, na
ocasido, reforcamos a necessidade de continuidade dessa extensdo no RU e de estabelecer
outras parcerias com os demais setores da UFRN, no sentido de ampliar as estratégias de
acOes de promocdo a salde com esses trabalhadores tais como orientacBes nutricionais,
ginastica laboral e utilizacdo da proposta de rodas de conversas para discussao sobre como
estabelecer habitos saudaveis de vida com os demais profissionais da salude como
educador fisico, nutricionista e médicos do trabalho e/ou clinico geral.

Esse processo de feedback dos trabalhadores a partir das atividades de extensédo
contribuiu para aprimorar, sob uma nova perspectiva, habilidades de comunicacéo efetiva
em uma perspectiva de promocdo da salde e de reducdo de danos e sequelas cuja
interacdo e vivéncia permitiram uma ressignificacdo para todos os atores envolvidos.

Além disso, o conhecimento construido e aprendido durante os encontros revelou a
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necessidade de redimensionar o projeto para acbes multiprofissionais que permitam uma
relagdo multidisciplinar e que favoregam resultados mais promissores e efetivos a longo

prazo.

4 CONSIDERACOES FINAIS

A experiéncia relatada com os trabalhadores do restaurante universitario envolveu
diferentes estratégias e ferramentas de ensino e aprendizagem. Os resultados dessa
extensdo poderdo contribuir para um melhor conhecimento da salde do trabalhador,
especialmente da area de alimentos, fornecendo subsidios a enfermagem e equipe
multiprofissional em saude para o planejamento e intervengdes necessarias uma vez que
apontam para a necessidade de melhores condicdes de trabalho a partir de mudangas em
habitos de vida e de melhores condicdes de trabalho como fatores condicionantes para a

melhoria da qualidade de vida dos trabalhadores.
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