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Resumo: Os estabelecimentos prisionais sdo locais propicios a concentragao de situagdes
de risco para a satide e muitos reclusos sao diagnosticados com doengas cronicas,
tais como Hipertensao Arterial (HAS). A vivencia objetivou relatar a experiéncia por
meio da consulta de enfermagem no Estabelecimento Prisional de Lisboa no controle
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da pressao arterial, adesao ao tratamento de reclusos. Foi realizado um relato de
pratica realizado de junho de 2021 a abril de 2022, pela equipe de enfermagem no
Estabelecimento Prisional de Lisboa, Portugal, junto aos 99 reclusos com hipertensao
arterial, por meio da consulta de enfermagem e atividades de educagao em satide. Na
viveéncia da equipe de enfermagem, foram realizadas 307 consultas, com uma média
de 3 consultas por individuo. O grupo etario que prevaleceu foi de 50-60 anos. Grande
parte dos reclusos tem atividade profissional no setor secundario. A maioria sabem
que sao hipertensos. Observa-se que a consulta de enfermagem desempenha um
papel fundamental na avaliacao e transmissao de conhecimentos sobre a Covid-19, na
promogao da satide e prevenc¢ao de forma a preparar os reclusos para o autocuidado,
capacitando-os para a adogao de comportamentos saudaveis. A experiéncia mostrou a
importancia da consulta de enfermagem na implantacao de medidas preventivas para
evitar e/ou controlar a hipertensao arterial nesse ambiente, e da implementacao de
acoes educativas e normativas voltadas para os reclusos.

Palavras-chave: hipertensao; enfermagem; educa¢ao em satde; cuidados de
enfermagem; prisoes.

1 INTRODUCAO

Em todo o mundo, o niimero de adultos com Hipertensdo Arterial (HAS)
entre 30 e 79 anos aumentou de 650 milhdes para 1,28 bilhdes nos ltimos 30
anos. A hipertensao arterial afeta mais de 30% da populagao adulta e constitui
o principal fator de risco para as doengas cardiovasculares, das quais se destaca
a doenga coronaria e o acidente vascular cerebral (OPAS, 2020; OMS, 2023).

A prevaléncia de HAS na populagao portuguesa foi de 42,2% no de 2014,
compativel a prevaléncia registrada em 2003, sendo mais acentuada no género
masculino, verificando-se uma maior incidéncia com o aumento da idade.
Dados da Dire¢ao Geral de Satide de Lisboa (2016), apontam que a HAS (13%)
é o segundo fator de risco, logo depois dos habitos alimentares inadequados
(16%), a concorrer para o total de anos de vida saudavel perdidos da populagao
portuguesa.

A Hipertensao Arterial caracteriza-se pela elevagao da pressao do
sangue na parede das artérias durante a circulagao. Em regra, considera-se
que existe hipertensao arterial, quando a pressao maxima (sistdlica) & maior
ou igual a 140mmhg e a pressao minima (diastdlica) é maior ou igual a 90
mmhg. Trata-se de uma doenga silenciosa, que na maior parte das situagoes
nao provoca sintomatologia. Daf a importancia de avaliar a tensao arterial por
um profissional de satide (OPAS, 2021; OMS, 2023).

A promogao da satide, prevengdo, detecgao e tratamento precoce e eficaz
da HAS estao entre as estratégias mais econdmicas para os sistemas de satide
em todo mundo. Segundo a OPAS, os beneficios no tratamento e controle da
tensao arterial para pessoas com menos de 60 anos de idade, reduz os Acidentes
Vasculares Cerebrais (AVC) e redugao de doengas coronarias. O aumento no
niimero de pacientes tratados efetivamente para hipertensdo, poderia evitar 76
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milhoes de mortes, 120 milhdes de derrames, 79 milhdes de ataques cardiacos e
17 milhdes de casos de insuficiéncia cardiaca até 2050 (OPAS, 2023).

O controlo da pressao arterial possibilita aumento de ganhos em satide
e a diminui¢ao da morbilidade e mortalidade associados a esta doenca, sendo
uma evidencia para implementagao da consulta de enfermagem de hipertensao
arterial no estabelecimento prisional de Lisboa.

Segundo a Ordem dos Enfermeiros de Portugual (2021) a consulta é um
ato em satide, em que o profissional de satide avalia a situagao clinica da pessoa
e planeia a prestagao de cuidados de satide.

O papel do(a) enfermeiro(a) é fundamental na transformagao do
cuidado ao utente com doenca cronica. Pois este estabelece uma relagao
terapéutica privilegiada em que o utente é envolvido no seu tratamento e fica
detentor de informagao sobre a sua doenga. Estudos demonstram que utentes
informados adotam comportamentos saudaveis e tém melhores resultados
clinicos (Teixeira; Mantovani, 2009).

Para a implementagao da consulta de enfermagem de hipertensao
arterial foi desenvolvido um projeto para aprovagao pela direcao, para o qual foi
elaborado um instrumento de registo individual da consulta, com os seguintes
parametros: dados sociodemograficos; antecedentes familiares; conhecimento
sobre a hipertensao; adesao a medicagao; habitos de vida saudaveis.

A reclusdo constitui uma oportunidade para trabalhar esta problematica,
pois o ambiente controlado possibilita um facil acesso a populagao, permitindo
a promocao de estilos de vida saudaveis em consulta de enfermagem. Perante
esta contextualizagdo, a vivencia tem como objetivo relatar a experiéncia da
equipe de enfermagem do Estabelecimento Prisional de Lisboa, no controle
da pressao arterial, adesao ao tratamento e a um estilo de vida saudavel pelos
reclusos detidos.

2 METODO

Foi realizado um relato de pratica ou relato de experiéncia realizado de
junho de 2021 a abril de 2022, pela equipe de enfermagem no Estabelecimento
Prisional de Lisboa, Portugal, junto aos reclusos com hipertensao arterial.

O relato é a descri¢ao que o autor ou uma equipe de trabalho fazem
de uma vivencia profissional exitosa ou nao, apresentando as potencialidades,
limita¢des e realidades que contribuam com a discussao, a troca e a proposigao
de ideias, com a finalidade de descrever uma experiéncia vivida que pode
contribuir com a construg¢ao de conhecimento na area de atuagao. A vivéncia
é sempre descrita com detalhes e de modo contextualizado com aporte tedrico
(Mussi; Flores; Almeida, 2021).

No Estabelecimento Prisional de Lisboa, a consulta de enfermagem foi
implementada em junho de 2021. Tem como principais objetivos, promover
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a reducao e controle da pressao arterial para valores inferiores a 140/90
mmHg; promover a adogao de estilos de vida saudaveis; fomentar a adesao ao
tratamento.

O Estabelecimento Prisional de Lisboa (EPL) esta localizado na capital
de Lisboa, Portugal. O EPL tem uma lotagao de 1300 reclusos sob a tutela
do Tribunal de Execuc¢ao das Penas de Lisboa. Em relacao as instalagcdes, o
EPL é composto pelos seguintes edificios: Edificio da Portaria e Instalagoes
de Atividades e de Permanéncia de Guardas Prisionais; Edificio Principal,
onde funcionam a Dire¢ao do Estabelecimento Prisional, as Chefias do
Corpo de Guardas, os Técnicos de Diversas Areas Funcionais e os Servigos
Administrativos e de Apoio; Zona Prisional- Redondo e Alas Prisionais; Zona
de Servigos (Cozinha, Despensa, Lavandaria, Casa das Caldeiras, Oficinas,
etc.); Servigos Clinicos; e Messe do Pessoal (Pereira, 2014).

Integram os servigos clinicos do Estabelecimento Prisional, 17
enfermeiros, com diferentes cargas horarias, que variam entre 15 e 35 horas
semanais. Tres médicos de clinica geral; dois psiquiatras; tres psicdlogos; dois
dentistas; dois farmacéuticos; um administrativo e dois técnicos auxiliares de
satide.

A populagao reclusa é do género masculino, flutuante. Atualmente
permanecem diariamente no estabelecimento prisional, em média 900 reclusos,
destes 99 s@o hipertensos e realizam a sua vigilancia na consulta de enfermagem
de hipertensao arterial, constituindo 9,8% da populagao.

A pandemia trouxe a necessidade de estabelecer medidas de
prevengao relacionadas ao atendimento desse piiblico com hipertensao no
estabelecimento prisional. A equipe de enfermagem instituiu rotinas a todos
os servidores da penitenciaria e os reclusos, a fim de padronizar e coordenar as
agdes preventivas. Embora, na rotina de trabalho, seja inevitavel o surgimento
eventual de situagbes imprevistas, as medidas adotadas provocaram uma
oportunidade para a coleta de informagdes e a vivéncia aqui declarada.

Os dados do diario de campo serviram para analise reflexiva da
experiéncia com base na literatura que discute sobre a tematica. Ressalta-se que
por se um relato de experiéncia nao precisa da aprovagao do Comite de Etica e
Pesquisa. Ressalta-se também que segundo a Resolugao N°510/2016, a vivéncia
utilizou informagdes de acesso pliblico, cujas informagdes sao agregadas, sem
possibilidade de identificagdo individual (Brasil, 2012; Brasil, 2016).

3 DESENVOLVIMENTO

A experiéncia tem o intuito de evitar ou reduzir a ocorréncia da
hipertensao de reclusos com hipertenséo arterial no Estabelecimento Prisional
de Lisboa, com o intuito de garantir o cuidado em satide e a integralidade dos
encarcerados. Logo, foi realizada a consulta de enfermagem para entender
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qual o perfil e o diagnostico situacional dos reclusos em relagdo a hipertensao
arterial com realizagdo de medidas preventivas.

Com as informagdes das consultas de enfermagem foram implantadas
medidas preventivas como: procedimentos para triagem e fluxos de atendimento
para os reclusos ingressantes e para os reclusos da unidade que apresentam
sintomas; normas, orientacdes de preven¢dao e recomendagdes de conduta
para o autocuidado com organizagao de ciclos informativos direcionados aos
plblico por meio da promogao da satide e a sensibilizagao de presos para uso
da medicag¢ao quando necessario, alimentagao saudavel e atividade fisica.

O(a) enfermeiro(a) assume um papel fundamental na promogao da
salide e na preveng¢ao da doenga, assim como no controlo e acompanhamento
dos casos de hipertensdo. Por meio do conhecimento cientifico e do seu papel
como educador, tem a possibilidade de instrumentalizar o portador da doenca
para o tratamento, melhorando sua qualidade de vida. Torna-se fundamental
que enfermeiros(as) conhecam as atitudes, crengas, percepgdes, pensamentos
e praticas realizadas no cotidiano do sistema penitenciario para que possa
incentiva-lo a uma participagao ativa na adesao ao regime terapeutico (Nobrega;
Figueiredo, 2020).

O perfil dos reclusos é um importante dado a ser analisado, pois
possibilita visualizar o diagnostico situacional e da uma melhor tomada de
decisdo da equipe de enfermagem em relagao aos cuidados que mudam de
acordo com a faixa etaria.

De junho de 2021 até abril de 2022, foram seguidos em consulta de
enfermagem 99 reclusos e efetuadas 307 consultas, com uma média de cerca de
3 consultas por individuo.

Figura 1. Distribui¢do dos reclusos por grupo etarios nas consultas de
enfermagem. Estabelecimento Prisional de Lisboa, Portugal, 2022.

Distribuicdo dos reclusos por grupo etario
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Fonte: autores (2023).
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A maioria dos reclusos acompanhados em consulta pertence ao grupo
etario dos 50-60 anos (40%), seguindo-se o grupo etario dos 40-50-anos (33 %),
e em terceiro lugar o grupo etario dos 50-60 anos (12%). Observa-se que essa
faixa etaria € a que mais acomete pessoas com hipertensao.

Um estudo realizado em Portugal corrobora com os dados apresentados
na experiéncia da consulta de enfermagem, uma vez que os resultados
mostraram que 33,3% da populagao estudada tinha HTA, e as diferencas
analisadas entre sexos e grupos etarios na prevalencia de Hipertensao Arterial
apresentam maiores valores no sexo masculino (M: 43,0% e F: 26,0%) e na faixa
etaria > 65 anos (76,2%) (Serafim et al., 2019).

O cuidado em satide reforca a ideia de que os presos estao privados
de liberdade e nao dos direitos humanos inerentes a sua cidadania. E preciso
refor¢ar que pessoas reclusas, em qualquer natureza da transgressao, mantém
todos os direitos fundamentais, e principalmente o direito a gozar dos mais
elevados padrdes de satide fisica e mental.

Figura 2. Distribui¢do dos reclusos por habilita¢des literarias. Estabelecimento
Prisional de Lisboa, Portugal, 2022.
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Fonte: autores (2023).

Em relagao a habilitagdo literaria foi possivel ver que 25 % dos reclusos
possuem o 12° ano, sendo este o grau de escolaridade mais comum, 20 % tem o
3° ciclo e 6 % dos reclusos nao possuem qualquer grau de escolaridade.

E fundamental que a equipe de enfermagem saiba qual o nivel de literacia
em satide da pessoa, a acuidade visual e/ou auditiva, o estilo cognitivo, a
afetagao do discurso, os aspetos linguisticos e culturais, para que a informagao
sobre a satide/doenga, tratamento e terapéutica seja abordada de forma plena
(Serrao, 2014).
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O papel do(a) enfermeiro(a) é imperativo para que a partilha de
conhecimentos junto aos reclusos com hipertensao, para que os mesmos
saibam conhecer a doenga, a fim de estabelecerem, juntos, decisdes precisas.
S6 com a sensibilizagao para que o paciente reconheca a doenga e como lidar
com ela. Deste modo, o conhecimento & um fator mediador entre a atitude
e a sensibilizagdo, podendo assim, o(a) enfermeiro(a) definir as melhores
estratégias de educacao para a satide junto ao publico (Nobrega; Figueiredo,
2020).

Figura 3. Distribui¢ao dos reclusos por grupo setores de atividade econdmica.
Estabelecimento Prisional de Lisboa, Portugal, 2022.

Distribuicdo dos reclusos por setores de atividade
econdmica

Setor Primario I

Desemprego H

Fonte: autores (2023).

Em Portugal as atividades econdmicas encontram-se reunidas em trés
setores: o primario (agricultura, caga e silvicultura), o secundario (indastria
transformadora, produgao e distribui¢do de eletricidade, gas e 4gua e construgao)
e o terciario (comércio por grosso/a retalho e alojamento e restauraczo).

Constatamos que 53% dos reclusos desempenhavam a sua atividade
profissional no setor secundario, 43% no setor terciario e 2% encontravam-se
desempregados.
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Figura 4. Ntimero de anos que sabem que s@o hipertensos. Estabelecimento
Prisional de Lisboa, Portugal, 2022.
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Fonte: autores (2023).

A maioria dos reclusos, 42% , sabe que & hipertenso no intervalo de
1 a 5 anos. Destacamos que 15% sabe que & hipertenso ha menos de 1 ano.
Apoiando-nos na nossa experiencia, podemos inferir que alguns reclusos so6
tomam conhecimento da doenga quando ingressam em meio prisional.

Relativamente a componente hereditaria, 52% desconhece quem é
hipertenso na familia, 29% refere-se a mae e 13% ao pai.

Embora a idade avancada e a genética possam aumentar o risco
de hipertensdo, fatores modificaveis como uma dieta rica em sal, falta de
atividade fisica ou consumo excessivo de alcool, podem impactar no aumento
da hipertensao. Mudangas no estilo de vida dos reclusos, como a adogao de
dieta saudavel, ser mais ativo e parar de fumar, podem ajudar a reduzir a
pressao arterial. Ressalta-se que algumas pessoas precisam de medicamentos
para controlar a hipertensao de forma eficaz e evitar complica¢des relacionadas
(OPAS, 2023).

A doenga associada com maior predominancia é a diabetes, e em
segundo lugar a doenga cardiaca. Verificamos que 15% nédo consegue identificar
a medica¢ao hipotensora que toma regularmente. Cerca de 18% dos reclusos
acrescenta sal a comida.

Avaliagdo do perimetro abdominal, 34 reclusos apresentavam
um perimetro abdominal superior a 102 ¢cm, o que constitui um risco de
aparecimento precoce de doenca cardiovascular, segundo a Fundagao
Portuguesa de Cardiologia.

Foi possivel observar pela equipe de enfermagem que o excesso de peso
constitui uma preocupagdo, pois muitos reclusos, ndo comem os alimentos
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fornecidos pela institui¢ao, mas alimentos processados, ricos em gordura e
aclicar, adquiridos no bar e cantina. Um dos constrangimentos & o facto de nao
existir o apoio de uma nutricionista.

N

Quanto a atividade fisica, 50% dos reclusos faz exercicio fisico,
destacando-se a caminhada. Destes, 32 % realizam esta atividade diariamente.

E preciso considerar que para intervir nos fatores de risco modificaveis
é de suma importancia que a equipa multidisciplinar saiba como se relacionar
com o utente e com sua familia, pois s6 através de vinculos de confianga é que
sera possivel a aceitagao de algumas mudangas nos habitos diarios. Por outro
lado, as competéncias e estratégias de comunicagdao nao devem ser utilizadas
a margem das caracteristicas individuais, culturais e ambientais dos sujeitos
(Costa; Aralijo; Almeida; Viegas, 2014).

No momento da consulta, a equipe de enfermagem apresentou
estratégias para que os reclusos possam adotar comportamentos saudaveis
como caminhada, alimentag¢ao saudavel e autocuidado na gestao da medicagao,
fatores de protecao e cuidado em relagao a hipertensdao e outras doengas
relacionadas, além de encaminhar quando necessario para outros profissionais
da equipe de satide. Os profissionais também sinalizam a disponibilidade de
pequenos ginasios nas diversas alas em que permanecem e tem apoio de um
profissional de atividade fisica.

Figura 5. Ntimero de cigarros fumados por dia pelos reclusos. Estabelecimento
Prisional de Lisboa, Portugal, 2022.
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Fonte: autores (2023).

A populagdo reclusa é maioritariamente fumadora. Apuramos que
44,2%, fuma entre 11 a 20 cigarros por dia e 29,5% fuma entre 6 a 10 cigarros
por dia.
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Para favorecer a adesdao ao regime terapeutico, é necessario que a
enfermagem junto a equipe de satide estabelecam com os reclusos um dialogo,
por meio de uma linguagem clara, que atenda as necessidades de informagéao
e esclarecimento, as capacidades cognitivas, crengas culturais e situagdo
socioecondmica dos reclusos. Deste modo, a relagdo empatica é fulcral para
o estabelecimento de regras e de um clima de confianga, que entendemos ser
de extrema relevancia para a aceitagao das orientagdes relativas ao tratamento
(Nobrega; Figueiredo, 2020).

Na consulta de enfermagem de hipertensao, sempre que foi necessario os
reclusos foram encaminhados para o médico. Logo, a reclusao &€ um momento
para trabalhar com esta populagdo, pois permite a intervengao nos fatores de
risco, relacionados com o tabaco, alimentagao equilibrada e atividade fisica. Os
habitos tabagicos sao muito acentuados, relacionados com o stress e a propria
vivencia da reclusao.

4 CONSIDERACOES FINAIS

A experiencia mostrou a importancia da implantagdo de medidas
preventivas para evitar e/ou controlar a hipertensao arterial nesse ambiente,
e da implementagdao de agdes educativas e normativas voltadas para esse
segmento da populagdo.

A hipertensdao arterial & uma doenga silenciosa, que ndo provoca
quaisquer sintomas, a exce¢ao de valores tensionais elevados, que soO se
detectam através da medig¢ao da tensao arterial. Este facto & muito relevante
pois muitos reclusos so6 tomam conhecimento da doenga quando ingressam em

meio prisional.

O(a) enfermeiro(a), desempenha um papel fundamental na avaliagao
e transmissao de conhecimentos sobre a doenga. No entanto, este deve ter a
capacidade para estabelecer uma relagdao terapéutica favoravel, de forma a
transmitir conhecimentos, tendo em vista o controlo da doenga cronica e a
melhoria da sua gestao.

A consulta de enfermagem aos reclusos com hipertensao arterial,
tem como objetivo a promogao da satide, a prevengao da doenga, de forma a
preparar a pessoa para aumentar o autocuidado, capacitando-a para a adogao
de comportamentos saudaveis, nas areas da alimentagao, gestao da medicagao,
habitos de sono, cessacdo tabagica e atividade fisica.
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