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Resumo:

Titulo: Classificacdo de risco cardiovascular numa Unidade Sadde da Familia em Arapiraca-AL.
Introducdo: Diante do aumento de pessoas com doencas cronicas que podem acometer o sistema
cardiovascular, como hipertensdo e diabetes, torna- se de suma importéincia a organiza¢do da
assisténcia prestada a esse publico no contexto da Estratégia Saude da Familia, de forma a reduzir
os riscos e as complicagdes. Objetivo: Classificar o risco de doenca cardiovascular nos hipertensos e
diabéticos atendidos na Unidade Saude da Familia (USF) Teotonio Vilela, no municipio de Arapiraca-
AL, a partir do escore de Framingham. Metodologia: Utilizando o Caderno de Atengdo Bdsica n® 14, a
equipe de saude elaborou um instrumento, seqguindo o escore de Framingham, para classificar todos
os pacientes hipertensos e diabéticos de acordo com o risco cardiovascular ao qual cada um estava
exposto. Tal classificagdo aconteceu durante as consultas médica e de enfermagem. Os pacientes
foram classificados nas cores verde, amarelo e vermelho de acordo com os riscos leve, moderado ou
grave, respectivamente. Apds a identificagdo do risco foi estabelecida uma frequéncia de consultas
podendo ser a cada dois, trés ou seis meses. Resultados: Ao organizar a assisténcia a estes
pacientes o acesso e a marcagdo de consultas se tornou mais efetivos e com usudrios mais
satisfeitos, facilitamos a detecgdo de situacdes de descompensagdo ainda em estdgio inicial,
aumentou o vinculo equipe-paciente. Conclusdo: Dado o exposto, percebemos como foi importante
organizar a assisténcia a estes pacientes que puderam ser acompanhados de forma que o
profissional de saude pudesse detectar alteracdes ainda no inicio contribuindo mais eficazmente na
prevencdo de danos e agravos. Contribuicdo para enfermagem: essa experiéncia contribuiu para o
melhor acompanhamento dos hipertensos e diabéticos pelo enfermeiro. Descritores: classificacdo,
hipertensdo e diabetes. Referéncias: Ministério da Saude (BR). Prevencdo clinica de doencas
cardiovasculares, cerebrovasculares e renais crénica. Brasilia: Ministério da Saude; 2006.
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