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RESUMO
Introducio: As Doengas Cronicas Nao Transmissiveis (DCNTs) sdo um importante problema de saude publica,
com destaque para hipertensdo, diabetes e doencas cardiovasculares. A Atengdo Primaria a Satude (APS) ¢
fundamental para sua prevengdo e acompanhamento continuo. Objetivo: Analisar a atuacdo da APS no
enfrentamento das DCNTSs, considerando estratégias de cuidado, prevencdo e desafios. Método: Revisdo
bibliografica, descritiva e qualitativa, com artigos publicados entre 2016 e 2026, em portugués e inglés, nas
bases SciELO, PubMed e Google Académico. Resultados: A APS apresenta papel central por meio da
prevencdo, promogdo da saude, educacdo em saude, incentivo a atividade fisica, orientagdo alimentar e atuagdo
multiprofissional. Apesar dos beneficios do acompanhamento longitudinal, persistem desafios como sobrecarga
das equipes, limitagdes estruturais, fragmentacdo da rede e baixa adesfo ao tratamento. Conclusido: O
fortalecimento da APS, da qualificagdo profissional e da integracdo da rede de atencdo € essencial para garantir
um cuidado integral e resolutivo as pessoas com DCNTs.
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ABSTRACT

Introduction: Non-communicable diseases (NCDs) represent a major public health issue, notably hypertension,
diabetes, and cardiovascular diseases. Primary Health Care (PHC) is fundamental to their prevention and
ongoing management. Objective: To analyze the role of PHC in addressing NCDs, considering care strategies,
prevention, and challenges. Method: A descriptive, qualitative literature review covering articles published
between 2016 and 2026 in Portuguese and English, sourced from SciELO, PubMed, and Google Scholar.
Results: PHC plays a central role through prevention, health promotion, health education, the encouragement of
physical activity, dietary guidance, and multidisciplinary action. Despite the benefits of longitudinal follow-up,

challenges persist, such as team overload, structural limitations, network fragmentation, and low treatment



adherence. Conclusion: Strengthening PHC, professional training, and the integration of the care network is
essential to ensure comprehensive and effective care for individuals with NCDs.
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INTRODUCAO

As Doengas Cronicas Nao Transmissiveis (DCNTs), como hipertensdo, diabetes,
doencas cardiovasculares, doengas respiratorias cronicas e neoplasias, constituem um
importante problema de saude publica no Brasil, sendo responsaveis por elevada
morbimortalidade e impactos socioeconomicos. Seu desenvolvimento estd relacionado a
fatores de risco modificaveis, como sedentarismo, alimentacdo inadequada, obesidade,
tabagismo e consumo abusivo de alcool, além de fatores como envelhecimento populacional,

urbanizagio e determinantes sociais de satde.!”

Outro aspecto relevante refere-se a influéncia dos determinantes sociais da saude sobre
o desenvolvimento e agravamento das doencgas cronicas. Estudos demonstram que individuos
em situacao de vulnerabilidade social, baixa escolaridade e menor renda apresentam maiores
indices de multimorbidade e dificuldades de acesso aos servigos de saude, comprometendo o
controle clinico dessas condigdes. Dessa forma, as DCNTs nao devem ser compreendidas
apenas sob perspectiva bioldgica, mas também como fendmenos fortemente influenciados

pelas condi¢des sociais, econdmicas e culturais da populagio.?

Nesse cenario, a Aten¢do Primaria a Saude (APS) assume papel fundamental no
enfrentamento das DCNTs, principalmente por constituir a principal porta de entrada do
Sistema Unico de Saude (SUS) e possibilitar cuidado continuo, integral e territorializado. Por
meio da Estratégia Satde da Familia (ESF), a APS favorece a identificagdo precoce dos
fatores de risco, além de desenvolver agdes de prevencdo, promog¢ao da saude, educagao,
incentivo ao autocuidado e acompanhamento longitudinal, contribuindo para a redugdo de
complicagdes, melhoria da qualidade de vida e fortalecimento do cuidado integral.**

Apesar de sua importancia, persistem desafios como sobrecarga das equipes, limitagdes
estruturais dos servicos, fragilidade na articulacdo entre os niveis de atencdo e baixa adesdo
dos usudrios ao tratamento e as mudancas de estilo de vida, o que dificulta o controle

adequado das condi¢des cronicas.>®



Diante desse cendrio, o presente estudo tem como objetivo analisar o papel da Atencao
Primaria a Saude no enfrentamento das Doengas Cronicas Nao Transmissiveis, enfatizando
estratégias de prevencao, promocao da saude, acompanhamento longitudinal e os principais

desafios relacionados a efetivagdo do cuidado integral e multiprofissional dessas

enfermidades.

METODO

Trata-se de uma revisdo bibliografica, descritiva e qualitativa, elaborada a partir da
analise critica de evidéncias cientificas relacionadas as Doengas Cronicas Nao Transmissiveis
(DCNTs) e a atuagao da APS no enfrentamento dessas condigdes. A busca foi realizada nas
bases SciELO, PubMed e Google Académico, utilizando os descritores: “Doengas Cronicas
Nao Transmissiveis”, “Atencao Primaria a Saude”, “Estratégia Satde da Familia”, “Promogao
da Sautde”, “Multimorbidade” e “Cuidado Longitudinal”, combinados pelos operadores

booleanos AND e OR.

Foram incluidos artigos originais, revisdes de literatura e documentos oficiais,
publicados entre 2016 ¢ 2026, em portugués ou inglés, com texto completo e relagcdo direta
com a tematica. Foram considerados estudos sobre prevengdo, promogao da saude,
acompanhamento longitudinal, autocuidado e atuagdo multiprofissional na APS. Excluiram-se
estudos duplicados, sem acesso ao texto completo ou com enfoque exclusivamente hospitalar
ou especializado. Apds a selecdo, os estudos foram analisados e sintetizados, com foco no
papel da APS, nas estratégias de cuidado e nos desafios relacionados ao manejo integral das

DCNTs.

RESULTADOS

A anélise dos estudos selecionados evidenciou que a Atengdo Primdria a Saude (APS)
possui papel central no enfrentamento de Doengas Cronicas Nao Transmissiveis (DCNTs),
principalmente por meio de agdes de prevengdo, promog¢do da satde, acompanhamento
longitudinal e fortalecimento do vinculo entre profissionais e usuarios. Os estudos analisados
demonstraram que a Estratégia Satide da Familia (ESF) contribui significativamente para a
ampliacdo do acesso aos servigos de saude, monitoramento continuo das condi¢des cronicas e
desenvolvimento de a¢des educativas voltadas ao autocuidado e a reducao de fatores de risco

associados as DCNTs.”



Ademais, observou-se que as principais DCNTs acompanhadas na APS sdo hipertensdo
arterial sistémica (HAS), diabetes mellitus (DM), obesidade e doencas cardiovasculares,
condi¢des frequentemente relacionadas a habitos de vida inadequados e vulnerabilidades
sociais.® Nesse contexto, os artigos destacam que individuos em situagio de baixa renda,
menor escolaridade e maior vulnerabilidade social apresentam maiores indices de
multimorbidade e dificuldades na adesdo ao tratamento, evidenciando a influéncia dos
determinantes sociais no processo saude-doenca. Esses achados corroboram estudos nacionais
e internacionais que apontam a desigualdade social como fator importante para o agravamento

das doencas cronicas e para o aumento das complica¢des clinicas.’

Os estudos também evidenciaram que o cuidado integral ofertado pela APS favorece a
identificacdo precoce de fatores de risco, permitindo intervencdes preventivas antes do
agravamento das doencas. Nessa perspectiva, as acdes de educagcdo em saude, incentivo a
pratica de atividade fisica, orientacdo alimentar e combate ao tabagismo mostraram-se
estratégias relevantes para redugiio da incidéncia e progressio das DCNTs.!? Além disso, a
atuacdo multiprofissional foi frequentemente citada como elemento essencial para
qualificacdo do cuidado, especialmente pela integracdo entre médicos, enfermeiros,
nutricionistas, psicologos, fisioterapeutas e agentes comunitarios de saide (ACS) no

acompanhamento continuo dos usuarios.'!

Outro aspecto identificado foi a importancia do acompanhamento longitudinal realizado

pela APS no controle clinico das doengas cronicas. Jesus et al.'”

apontam que usuarios
acompanhados regularmente pelas equipes da ESF apresentam melhores indicadores de
controle pressorico e glicémico, além de menor nimero de internagdes por condig¢des
sensiveis a atencdo primdria. Dessa forma, a APS demonstra potencial para reduzir
complicagdes, minimizar custos hospitalares ¢ melhorar a qualidade de vida da populacao

acometida por DCNTs.*

Entretanto, apesar dos avangos identificados, os estudos analisados também apontaram
importantes desafios enfrentados pela APS. Entre os principais obstaculos destacam-se a
insuficiéncia de recursos materiais, elevada demanda assistencial, sobrecarga das equipes,
dificuldades na continuidade do cuidado e limitacdes estruturais dos servicos de satde.” Além
disso, verificou-se fragilidade na adesdo dos usuarios as mudangas no estilo de vida e ao

tratamento continuo, principalmente em populagdes socialmente vulneraveis.®



A literatura também ressalta que a fragmentagdo da rede de atengdo e as dificuldades de
articulagdo entre os diferentes niveis assistenciais comprometem a integralidade do cuidado as
pessoas com DCNTs. Em muitos casos, hd demora no acesso a consultas especializadas e
exames complementares, dificultando o manejo adequado das condi¢des cronicas.'®> Somado a
isso, a deficiéncia em ag¢des permanentes de educagdo em saude e capacitagdo profissional

pode limitar a efetividade das interven¢des realizadas pelas equipes da APS.”

Diante desse cenario, os estudos reforcam a necessidade de fortalecimento das politicas
publicas voltadas a promocao da satide e preven¢ao das DCNTs, especialmente por meio da
ampliacao da cobertura da ESF, qualificagdo das equipes multiprofissionais e fortalecimento
das acdes intersetoriais. Além disso, destaca-se a importincia do desenvolvimento de
estratégias que incentivem o autocuidado, a participacao ativa dos usudrios no tratamento e a
implementagdo de ag¢des comunitdrias voltadas a melhoria das condi¢cdes de vida da

populagdo.'*

Desse modo, os achados demonstram que a APS constitui importante eixo para o
enfrentamento das DCNTSs, contribuindo para o cuidado integral, prevencdo de agravos e
promocado da qualidade de vida. Contudo, torna-se fundamental ampliar investimentos em
infraestrutura, qualificacdo profissional e fortalecimento da rede de atengdo a saude, visando
garantir assisténcia continua, humanizada e resolutiva as pessoas acometidas por doencgas

cronicas.
CONCLUSAO

As DCNTs representam um importante desafio para a satide publica, e a APS exerce
papel essencial em seu enfrentamento por meio da promocao da satde, prevencao de agravos,
educacdo em satde e acompanhamento longitudinal. A ESF contribui para ampliar o acesso,
fortalecer o vinculo com os usuarios e estimular o autocuidado e habitos saudaveis. Apesar
dos avancgos, persistem desafios como sobrecarga das equipes, limitagdes estruturais,
fragmentacdo da rede e baixa adesdo ao tratamento. Portanto, ¢ fundamental fortalecer
politicas publicas, qualificar os profissionais e ampliar os recursos para garantir um cuidado

integral, continuo e resolutivo.
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