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Resumo: A Atenção Primária à 

Saúde (APS) é um grande dife-

rencial na prevenção de doenças 

cardiovasculares, visto que sua 
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efi cácia contribui para a diminui-

ção da piora nos problemas de 

saúde e, consequentemente, na 

hospitalização do paciente. Com 

base nessa inter-relação, foram 

incorporadas evidências presen-

tes em bases de dados que cor-

relacionavam o acolhimento rea-

lizado na APS com a prevenção 

de Doenças Cardiovasculares 

(DCV). À luz dos artigos esco-

lhidos, foram expressas não só 

as consequências de defi ciências 

na APS, como também, os des-

fechos satisfatórios que ocorrem 

quando sua dinâmica é bem es-

truturada e efi ciente, construída 

concomitantemente em princí-

pios que envolvem prevenção de 

agravos e promoção em saúde, os 

quais se desenham em resultados 

expressivos como menores taxas 

de mortes evitáveis, assim como 

a diminuição no número de inter-

nações por Insufi ciência Cardía-

ca e Acidente Vascular Cerebral.

Palavras-chave: Atenção Pri-

mária à Saúde.  Doenças Cardio-

vasculares. Promoção. Preven-

ção.

Abstract: Primary Health Care 

(PHC) is a great diff erential in 

the prevention of cardiovascu-

lar diseases, as its eff ectiveness 

contributes to reducing the wor-

sening of health problems and, 

consequently, in the patient’s 

hospitalization. Based on this 

interrelationship, evidence from 

databases that correlated the re-

ception performed in the PHC 

with the prevention of Cardiovas-

cular Diseases (CVD) was incor-

porated. In the light of the chosen 

articles, not only the consequen-

ces of defi ciencies in PHC were 

expressed, but also the satisfac-

tory outcomes that occur when 

its dynamics are well structured 

and effi  cient, concomitantly built 
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on principles involving disease 

prevention and health promotion, 

which they draw in expressive 

results such as lower rates of pre-

ventable deaths, as well as the 

decrease in the number of hos-

pitalizations due to Heart Failure 

and Stroke.

Keywords: Primary Health 

Care. Cardiovascular Diseases. 

Promotion. Prevention.

INTRODUÇÃO

A Política Nacional de 

Atenção Básica (PNAB) inclui 

diversos fatores que podem con-

tribuir concomitantemente para 

a diminuição das internações, 

como a abordagem assistencial 

e longitudinal do paciente, por 

intermédio da oferta de equipes 

interprofi ssionais, suporte tera-

pêutico e políticas e protocolos 

preventivos e de tratamento (CA-

VALCANTE et al., 2018).

A grande expansão da 

Atenção Primária à Saúde (APS) 

no Brasil por meio do Progra-

ma Saúde da Família (PSF) de-

monstrou resultados efi cazes na 

melhoria da saúde da população. 

A Estratégia Saúde da Famí-

lia (ESF) pode ser conceituada 

como a principal estratégia de 

governo para qualifi car a APS no 

Brasil, possibilitando uma gran-

de variedade de serviços na APS, 

onde cada equipe é responsável 

por uma área geográfi ca local 

para registrar e monitorar o esta-

do de saúde da população dessa 

área, de modo a prestar serviços 

de nível primário e fazer enca-

minhamentos a outros níveis de 

atenção, de acordo com a neces-

sidade (CAVALCANTE et al., 

2018).

O ingresso aos serviços, 

a constância da atenção e a efi cá-

cia das ações dentro da atenção 

básica, contribuem para a dimi-
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nuição da piora nos problemas 

de saúde e, consequentemente, 

a hospitalização do paciente. Por 

outro lado, o alto nível de inter-

nação representa os entraves no 

funcionamento e na cobertura da 

atenção básica (CAVALCANTE 

et al., 2018).

Desse modo, apesar do 

declínio das taxas de Doenças 

Cardiovasculares (DCV) (CA-

VALCANTE et al, 2018), ela se 

mantém como a principal causa 

de mortalidade em todo o mundo 

(LIN et al., 2016). Não obstante, 

o manejo, a gestão e a prevenção 

de DCV, assim como de outras 

doenças não transmissíveis, se 

combinados com diversos recur-

sos encontrados em um sistema 

efi caz de atenção primária à saú-

de caracterizam-se como uma 

importante estratégia para redu-

zir a carga de DCV em países em 

desenvolvimento (RASELLA et 

al., 2014), do mesmo modo que 

o aumento de investimentos na 

APS também contribuem para a 

diminuição das taxas de mortes 

evitáveis (GREER et al., 2016).

OBJETIVOS

Diante disso, tendo em 

vista os altos índices de indivídu-

os com doenças cardiovasculares 

e a importância da APS no cuida-

do integral e longitudinal dos pa-

cientes, a presente revisão siste-

mática tem o objetivo de associar 

dados que revelam a importância 

do acolhimento para a prevenção 

de doenças cardiovasculares na 

APS, a partir da análise de pro-

duções literárias disponíveis em 

bancos de dados.

METODOLOGIA

Com o escopo de sele-

cionar os artigos revisados, fo-

ram efetuadas buscas nas bases 

de dados PubMed, Biblioteca 

Virtual de Saúde (BVS)  e Co-
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chrane Library a partir dos des-

critores “Primary Prevetion”, 

“Cardiovascular Diseases” e “In-

ternational Classifi cation of Pri-

mary Care” separados pelo ope-

rador booleano “AND”, no qual 

foi aplicado os seguintes critérios 

de inclusão: artigos publicados 

nos últimos dez  anos e estudos 

realizados com humanos na base 

de dados PubMed, e artigos pu-

blicados nos últimos 10 anos na 

BVS e Cochrane Library. Desse 

modo, com a realização da bus-

ca, foram encontrados 44 resul-

tados na plataforma PubMed, 

dos quais 40 foram excluídos por 

título, de forma a não contempla-

rem o tema proposto, e 2 artigos 

excluídos após leitura completa, 

por não relacionar-se à APS, res-

tando apenas 2. Na base de dados 

BVS, 31 artigos foram identifi ca-

dos, dos quais 25 foram retirados 

pela análise de título e 2 após 

leitura completa, restando 4 ar-

tigos selecionados. Já na base de 

dados Cochrane Library, foram 

encontrados 11 artigos, sendo es-

tes excluídos por não abrangerem 

os critérios de inclusão. Assim 

sendo, 6 artigos foram utilizados 

para compor a amostra fi nal des-

te estudo.

RESULTADOS E DISCUS-

SÃO

A partir dos 6 estudos 

examinados, correlacionou-se 

em todos eles menores taxas de 

internações e mortalidade por 

qualifi cação da atenção primária, 

incluindo melhorias na estrutura-

ção e maior proporção de pessoas 

atingidas por esse serviço. Tais 

pontos estão melhor descritos no 

Quadro 1.
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Quadro 1 - Descrição dos artigos selecionados.
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A partir da análise do 

referencial teórico selecionado 

encontram-se evidências que re-

lacionam o acolhimento realiza-

do na APS com a prevenção de 

DCV. Nesse sentido, a detecção 

tardia e as defi ciências na APS, 

como a falta de preparo da equipe 

e a presença de uma infraestrutu-

ra precária, podem levar a com-

plicações relacionadas ao risco 

de vida no que tange às Doenças 

Não Transmissíveis (DNTs), em 

especial as DCV, foco de estudo 

do presente artigo (SWE et al., 

2020). 

Nesse mesmo enfoque, 

sistemas de atenção primária 

bem estruturados com foco na 

prevenção de fatores de risco 

cardiovasculares e complicações 

futuras corroboram para redução 

da morbimortalidade resultan-

te de DCV (BRUTHANS et al., 

2020; RASELLA et al., 2014). 
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Frente a esse cenário, um estudo 

longitudinal realizado no Brasil 

entre os anos de 1998 e 2003 de-

monstrou que a cobertura popu-

lacional da ESF é proporcional 

à redução dos índices de inter-

nações e consequentemente de 

mortalidade, relativamente às 

doenças cardiovasculares e cere-

brovasculares (CAVALCANTE 

et al., 2018).

Desse modo, ações de 

promoção e prevenção que vi-

sem amenizar os fatores de risco, 

como o aumento de atividades 

educativas no corpo social, um 

melhor acompanhamento e su-

pervisão a nível preventivo (RA-

SELLA et al., 2014), suporte te-

rapêutico (GREER et al., 2016) e 

abordagem longitudinal do aten-

dimento ao paciente com equipes 

interprofi ssionais bem capaci-

tadas (LIN et al., 2016), podem 

reduzir a morbidade e morbi-

mortalidade por DCV (CAVAL-

CANTE et al., 2018; RASELLA 

et al., 2014). Além disso, estudos 

relatam que maiores gastos com a 

saúde em nível primário está di-

retamente relacionado a menores 

taxas de mortes evitáveis, assim 

como no número de internações 

por insufi ciência cardíaca e Aci-

dente Vascular Cerebral (AVC), 

demonstrando efi cácia na abor-

dagem da APS (CAVALCANTE 

et al., 2018).

Ademais, sabe-se que as 

DCV possuem importantes fa-

tores de risco, que estão intima-

mente relacionados a hábitos de-

senvolvidos, como o tabagismo, 

consumo de álcool (LIN et al., 

2016), sedentarismo e alimenta-

ção pouco saudável; aspectos 

que se ligam e estão enraizados 

a englobamentos educacionais e 

econômicos. Por consequência, a 

defi ciência em artifícios relacio-

nados à esfera educacional e a es-

fera econômica se mantém como 
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fatores decisivos na prevenção de 

DCV (GREER et al., 2016).

CONCLUSÃO

O acolhimento na aten-

ção primária exerce grande infl u-

ência nos índices de prevenção às 

DCV, assim como nas taxas de 

internações e prognósticos des-

favoráveis. Nesse sentido, ações 

de prevenção e promoção, equi-

pe interprofi ssional qualifi cada, 

atendimento longitudinal, supor-

te terapêutico efi caz e ampliação 

dos recursos disponíveis são fa-

tores que estão diretamente rela-

cionados com a diminuição dos 

fatores de risco cardiovasculares, 

do mesmo modo em que impli-

cam na melhoria no prognóstico 

geral e cardiovascular da comu-

nidade.
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