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1) Apresentação 

 

O presente trabalho será elaborado no município de Juiz de Fora. A sua 

origem, segundo narra a história, na verdade, o Juiz de Fora era um magistrado, do 

tempo colonial, nomeado pela Coroa Portuguesa que veio para a região para atuar 

onde não havia Juiz de Direito. Assim, em Juiz de Fora esteve de passagem na 

região e hospedou-se por algum tempo numa fazenda e que, mais tarde, próximo a 

ela, surgiria o povoado de Santo Antônio do Paraibuna que daria origem, 

posteriormente, à cidade de Juiz de Fora (PREFEITURA MUNICIPAL DE JUIZ DE 

FORA, 2015).  

Nesta época, o Império passou a distribuir terras na região, para pessoas de 

origem nobre, denominada sesmarias, facilitando o povoamento e a formação de 

fazendas que, mais tarde, se especializariam na produção de café. Em 1853, a Vila 

de Santo Antônio do Paraibuna é elevada à categoria de cidade e, em 1865, ganha 

o nome de cidade do Juiz de Fora (PREFEITURA MUNICIPAL DE JUIZ DE FORA, 

2015). 

 Juiz de Fora é uma das cidades brasileiras com melhores índices de 

qualidade de vida. Com cerca de 500 mil habitantes, o município conta com o 

trabalho da administração pública para vencer as dificuldades financeiras com 

criatividade, determinação e vontade política (PREFEITURA MUNICIPAL DE JUIZ 

DE FORA, 2015).  

Juiz de Fora tem uma área territorial de 1.435.664 km2, comum total de 

516.247 habitantes dos quais 244.024 são homens e 277.223 são mulheres. Deste 
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total populacional, 466.190 são pessoas alfabetizadas de acordo com o Instituto 

Brasileiro de Geografia e Estatística (IBGE, 2014). A cidade tem um Produto Interno 

Bruto (PIB) per capita de R$ 6,2 mil e uma das mais altas expectativas de vida do 

Brasil. Encontra-se localizada entre os maiores mercados consumidores do País, é 

dotada de toda a infraestrutura exigida para modernos empreendimentos. 

(PREFEITURA MUNICIPAL DE JUIZ DE FORA, 2015).  

Juiz de Fora ocupa lugar de destaque em Minas em qualidade de vida e 

investimentos, e também se destaca no ranking de desenvolvimento humano da 

Organização das Nações Unidas – ONU (PREFEITURA MUNICIPAL DE JUIZ DE 

FORA, 2015).  

Nesse sentido, o presente trabalho abordará a implantação de um centro 

hiperdia no Município de Juiz de Fora. O centro hiperdia destina-se ao 

cadastramento e acompanhamento de portadores de hipertensão arterial e/ou 

diabetes mellitus atendidos na rede ambulatorial do Sistema Único de Saúde (SUS). 

(DATASUS, 2018) 

A hipertensão arterial trata-se de um dos maiores problemas de saúde pública 

da atualidade. Nesse sentido, é um dos principais fatores de risco para doenças 

cardiovasculares, as quais na última década representam as principais causas de 

mortalidade em todo o mundo. (SILVA, OLIVEIRA, PIERIN, 2016) 

As doenças do coração e dos vasos constituem a primeira causa de morte no 

Brasil, levando-se em consideração todas as faixas etárias e ambos os sexos, e 

representa 34% do total de óbitos. (MAGALHÃES, 2014) 

A hipertensão arterial sistêmica (HAS), um dos fatores de risco 

cardiovascular, é a condição mais prevalente, mais democrática, que tem um 

diagnóstico fácil e barato por meio do esfigmomanômetro, com tratamento eficaz e 

podendo ser realizado com baixo custo. (MAGALHÃES, 2014) 

Nesse sentido, entre os fatores de prevenção da HAS, estão evitar 

sobrepeso/obesidade, a ingesta de sódio acima de 6 g nos alimentos 

industrializados, disponibilização e acessibilidade de frutas e verduras frescas com 

preços compatíveis para a população em questão e estímulo, por meio de políticas 

públicas para combater o sedentarismo. (MAGALHÃES, 2014) 

O diagnóstico da HAS sofreu mudanças com o advento das medidas de 
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pressão arterial fora do consultório, quer por meio da Monitorização Ambulatorial da 

Pressão Arterial de 24 horas (MAPA), quer pela Monitorização Residencial da 

Pressão Arterial (MRPA). (NOBRE, 2015) 

A hipertensão arterial atinge 32,5% de brasileiros adultos, mais de 60% dos 

idosos, contribuindo direta ou indiretamente para 50% das mortes por doenças 

vasculares. Estima-se que 25% da população mundial adulta, cerca de 1,56 bilhões 

de pessoas ira apresentar hipertensão em 2025, que será responsável por 

aproximadamente 13% da mortalidade global. (SCALA, 2014) 

Nessa perspectiva, no Brasil a hipertensão arterial é a doença vascular mais 

prevalente, e o acidente vascular cerebral (AVC) sua complicação mais grave. Em 

2001, o AVC foi a principal causa de morte no Brasil, responsável por 86.424 óbitos. 

(LADEIA, LIMA, 2014) 

 

2) Justificativa 

 

Justifica-se o projeto devido ao aumento progressivo dos casos de 

hipertensão arterial sistêmica, bem como as suas morbidades e ao impacto social 

dessa patologia.   

Assim, abordagens preventivas mais efetivas sobre doenças como 

hipertensão e possíveis complicações relacionadas às doenças são necessárias. 

Sendo, assim, a intervenção poderá contribuir no desenvolvimento de 

estratégias de prevenção, melhoramento da saúde e reabilitação dos pacientes, pois 

a adesão ao programa Hiperdia possibilitará maior esclarecimento acerca das 

doenças, saber os cuidados necessários para evitar complicações, troca de 

experiência e apoio de uma equipe multidisciplinar. 

  

3) Objetivo Geral 

 

Implantar um centro de hiperdia.  
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4) Objetivos Específicos 

 

 Promover qualidade de vida. 

 Programar ações educativas e de acolhimento para os pacientes;  

 Desenvolver ações multiprofissionais visando potencializar o tratamento dos 

pacientes, como adoção de hábitos saudáveis, incentivando o autocuidado;  

 

5) Metodologia/Detalhamento do projeto 

 

Nesse sentido, a fim de dar início à implantação do projeto, será realizada 

uma reunião com o gestor municipal, a fim de apresentar o projeto e verificar a 

viabilidade de realização do mesmo, pela aprovação do gestor.  

Em seguida, será realizada uma reunião com os profissionais de saúde, tais 

como enfermeiros, técnicos em enfermagem, médicos, nutricionista e educador 

físico, os quais atuando coletivamente poderão contribuir para a realização do 

projeto, pois, entende-se, que são capacitados para a demanda em questão, já que 

o projeto visa levar às pessoas a entenderem a doença e como podem e devem 

mudar hábitos para melhor a qualidade de vida.  

Durante a implantação do projeto serão realizadas rodas de conversa a fim de 

definir as etapas da capacitação, com os profissionais de saúde.  

Por fim, será organizado o material necessário para a capacitação, a fim de 

se obter conteúdo para realização de consulta bibliográfica, priorizando-se os mais 

recentes.  

 

6) Resultados Esperados 

 

Os resultados esperados são: 

 A melhora do controle da Hipertensão nos pacientes envolvidos, a médio e 

longo prazo; 

 A redução de situações de urgência e emergência hipertensivas e 

complicações relacionadas a HAS nos pacientes acompanhados no posto; 
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 Desenvolvimento do autocuidado nos pacientes, bem como a prática de 

atividades físicas regulares e bons hábitos alimentares.  

 

7) Cronograma 

 

CRONOGRAMA DE EXECUÇÃO 

ITEM ATIVIDADE PERÍODO (MÊS) 

J 
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N 

F 
E 
V 

M 
A 
R 
 

A 
B 
R 

M 
A 
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J 
U 
N 

J 
U 
L 
 

A 
G 
O 
 

S 
E 
T 
 

O 
U 
T 
 

N 
O 
V 
 

D 
E 
Z 
 

1 Reunião com o gestor 
municipal. 

  x              

2 Reunião com os 
profissionais de 
saúde 

   x   x          

3 Realização de rodas 
de conversa. 

      x          

4 Organizar o material 
para a capacitação 

        x        

5 Implementar as 
atividades  

     x x x x x x  

6 Monitoramento/ 
resultados 

           x 

 

 

8) Orçamento  

 

ORÇAMENTO CUSTO 

ITEM ESPECIFICAÇÃO QUANTIDADE UNITÁRIO TOTAL 

1  Papel A4  500 folhas R$ 0,04 R$ 20,00 

2  Computador 1 R$ 2.000,00 R$ 2.000,00 

3 Cartuchos 4 R$ 75,00 R$ 300,00 

4 Pendrive 1 R$ 30,00 R$ 30,00 
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