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MEDIDAS DE PREVENGAO PARA AS DOENGAS CRONICAS NAO TRANSMISSIVEIS (DCNTs) NON-COMMUNICABLE DISEASES (NCDs).

RESUMO: As Doengas Cronicas Néo
Transmissiveis (DCNTSs) atingem milhares de
pessoas mundialmente, e constituem em um dos
maiores indices de causa de mortalidade. A
pandemia do COVID-19 é uma fase que
necessita de cuidados continuos de pacientes
afetados com DCNTs, considerados mais
susceptiveis as fragilidades presentes ao cenario
epidemioldgico.  Objetivo:  Analises de
levantamento de dados a partir de uma revisédo
bibliografica sobre as medidas de prevencao das
DCNTs, para demonstrar a importancia de como
enfrentar e agir diante do cenario pandémico.
Resultados: Foi analisado dados entre o periodo
de 2011 a 2021 com probabilidade até 2030.
Acompanhado de doencas multifatoriais que séo
desenvolvidas no decorrer da vida, observando
0s aspectos até 2020 nos requisitos como
sedentarismo, etilismo e o tabagismo.
Conclusdo: A identificacdo dos fatos dessa
pesquisa € um modo de compreender e de
melhorar para habitos saudaveis contribuindo
para manutencdo da salde e bem estar de toda
populacdo  brasileira, destacando pontos
essenciais para uma melhor qualidade de vida.
Desse modo, se faz necessério a realizagdo de
novas investigagoes voltadas para as medidas de
prevencdo das DCNTSs no decorrer dos proximos

anos.
PALAVRAS-CHAVE: Doencas

multifatoriais; Fatores de risco; Desafio;

Prevencao.

ABSTRACT: Noncommunicable Diseases
(NCDs) affect thousands of people worldwide,
and constitute one of the largest cause of
mortality rates. The pandemic of COVID-19 is a
phase that requires continuous care of patients
affected with NCDs, considered more
susceptible to the weaknesses present in the
epidemiological scenario. Objective: Analysis of
data survey from a literature review on NCDs
prevention measures, to demonstrate the
importance of how to face and act in the face of
the pandemic scenario. Results: Data between
the period 2011 to 2021 with probability until
2030 was analyzed. Accompanied by
multifactorial diseases that are developed during
life, observing the aspects until 2020 in
requirements such as sedentary lifestyle,
alcoholism and smoking. Conclusion: The
identification of the facts of this research is a way
to understand and improve healthy habits
contributing to the maintenance of health and
well-being of the entire Brazilian population,
highlighting essential points for a better quality
of life. Thus, it is necessary to carry out new
investigations focused on prevention measures

for NCDs in the coming years.

KEYWORDS: Multifactorial diseases; Risk

factors; Challenge; Prevention.
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INTRODUCAO

Doencas Cronicas Nao Transmissiveis (DCNTSs)
séo caracterizadas como multifatoriaise afetam
varios sistemas do nosso  organismo.
Classificadas como congénitas, onde a pessoa
nasce com a condicdo ou desenvolve nos
primeiros meses de vida; e ndo congénitas,
quando séo desenvolvidas ao decorrer da vida.
Na literatura tém sido descrito varias DCNTs
que atingem diferentes pessoas, em diversas
faixas etarias e frequentemente tem
sido associado ao estilo de vida (MALTA,
2019).
De acordo com o Ministério da Saude (2020),
cerca de 57,4 milhdes de brasileiros séo
acometidos por algum tipo de DCNTSs, como
diabetes (5%) e neoplasias (18%). Com base
em dados da literatura, verifica-se um
aumento  expressivo  dessas  doengas,
relacionada a qualidadede vida dos cidad&os,
sedentarismo e outros fatores, ocasionando
impactos na saude (Ministério da Salde,
2011).
As DCNTs representam um conjunto de
condicgdes que requerem esforgos continuos,
sustentaveis e de longo prazo como apoio ao
tratamento e aos cuidados exigidos pela
doenca, acOes de educacdo em saude, apoio
social e emocional (EDWARDS; GABBAY,
2007).
Diante dessa problematica o presente trabalho

¢ de suma importancia para intervencdo em

salde voltada ao controle e reducdo da
incidéncia das DCNTSs, contribuindo para
conscientizacdo da populacdo brasileira, a
respeito ao tratamento de doencas
vivenciadas no cotidiano, mas que muitas
vezes passam despercebidas. Sendo assim, o
objetivo é transmitir a importancia das

DCNTSs, bem como os métodos de prevencao.
METODO

Para obter os resultados e respostas acerca da
problematizagdo apresentadas neste artigo de
revisdo quantitativa, foram realizada andlises de
DCNTs no Brasil com bases em 40 artigos
selecionados entre o periodo de 2011 a 2020, destes
apenas 15 se encaixaram nos critérios de incluséo e
25 foram excluidos pela leitura de resumo e titulos.
No levantamento de dados principal foi verificado o
aumento ou a diminuicdode DCNTSs em criancas,
adolescentes e idosos. Para tanto esta pesquisa foi
realizada na base de referéncia  Google
Académico, National Library of Medicine
(PubMed), Scientific Eletronic Library Online
(SCIELO), e Educational Resources Information
(ERIC), utilizando os seguintes descritores para
busca bibliografica: Doengas multifatoriais;

Desafio; Fatores de risco; Prevengéo.

RESULTADOS

Foram selecionados para analise, com bases nos
critérios de incluséo e excluséo, 15 artigos, dos
quais 6 eram dados descritos mundialmente e 9

realizados no pais.
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Fatores de Risco

No contexto das DCNTs conhecer o
comportamento populacional reflete nos impactos
na saude, tais como as condices em que as
pessoas vivenciam e trabalham influenciam
também a respeito de qualidade vida (WHO,
2013). A maioria dos fatores de risco sdo
modificaveis, como inatividade fisica, tabagismo,
etilismo e salde mental. Para isso o fator de
Politicas de Prevencdo auxiliam em estabelecer
metas saudaveis e acessiveis como motivacdo de
bons comportamentos em sua rotina, visando
reduzir a incidéncia das DCNTs (OPAS, 2017).
Sedentarismo

As principais DCNTs relacionadas ao
sedentarismo tem desencadeado quadros graves
como Insuficiéncia Cardiaca e AVC (Acidente
Vascular Cerebral) pela falta de atividade fisica
levando ao aumento de obesidade e a incidéncia
de complicagbes como Diabetes Mellitus e
Hipertensdo, afetando milhdes de pessoas,
principalmente as pessoas mais velhas. O excesso
de peso entre os adultos estdo neste ambito em
todas as regides e paises atingindo quase 2 bilhdes
de pessoas em 2016, sendo 650 milhdes (13% da
populagdo mundial) sdo considerados obesos
(WHO, 2019).

Etilismo
O avanc¢o do consumo de &lcool tem causado

impactos na satde em relagdo ao seu aumento de

uso abusivo na populacdo. Tem sido evidenciada
a associacdo da substancia com a taxa de
mortalidade e outras ocorréncias de DCNTSs,
desde neoplasias, doengas cardiovasculares,
doencas hepéticas (WHO, 2018). Estimativas do
Global Burden Disease (GBD, 2017) aponta que
6% dos 0bitos no Brasil estavam relacionados ao
etilismo, estas comprovacles indicam que a
contribuicdo negativa ocorre constantemente
como acidentes de transito, quedas e violéncia

interpessoal e autoprovocada (WHO, 2018).

Tabagismo

Outro fator de risco importante para DCNTSs €
0 uso do tabaco, contribuindo para 0 aumento de
uma série de doencas cronicas, como doengas
pulmonares e cardiovasculares. A evolugdo de
indicadores do tabagismo por meio da analise do
Vigitel, entre 2006 a 2014, permitiu avaliar as
tendéncias de fumantes e verificou-se uma
reducdo de 15,6 % em 2006 paral0,8 % em 2014,
espera-se gue nos proximos anos essa meta seja
superada diminuindo a incidéncia das DCNTSs
relacionadas ao tabagismo (MALTA, 2017).

Meramente associados as DCNTs esta a
interatividade do auxilio de profissionais da satde
e pacientes fumantes, um estudo relata que estes
foram instruidos psicologicamente a interromper
0 uso de tabaco, e foi verificado que 43,8% dos
homens fizeram a tentativa por 12meses, entre
as mulheres o alcance foi de 50,8% e 15,9%
fizeram a utilizacdo de aconselhamento médico
(PNS, 2019).
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Para que ocorra um declinio na questdo do
tabagismo anual o Ministério da Saude (2014),
realiza um monitoramento entre morbidade e
mortalidade e avaliacbes das assisténcias da
salde. Esse acompanhamento é essencial, pois,
permite a identificacdo das possiveis causas e
solucdes para ter o controle buscando medidas
que usam a redugdo.

Segundo a OMS, chega a 74% o nUumero de
mortes pela DCNTs no Brasil (2019) e ndoexiste
uma unica causa determinante para uma doenca
crbnica, ainda que a prevaléncia venha
diminuindo ao passar dos anos, o tabagismo
continua sendo responsavel por um extenso
nimero de mortes evitaveis. 1sso vai além de
comportamento e estilo de vida, entre outros
fatores que possam colaborar com o surgimento

de novas enfermidades.

Haébitos alimentares e Obesidade

A Organizacdo Mundial de Saude (WHO,
2018) comenta que esses fatores também estdo
interligados com a alimentacdo. Sabe-se que
habitos alimentares ndo saudaveis podem
contribuir para hipertensdo arterial (HAS),
estatisticas apontam que 60% tenham casos até
2025(MALTA et al., 2018), acompanhada pelas
dislipidemias (18%) e diabetes (6%). Dessa
maneira por meio dos dados do Vigitel (2019),
observou-se uma correlacdo no qual 34% da
populacéoadulta (> 18 anos), fazem o consumo

reqular de frutas e hortalicas, 18% ingerem

alimentos ultraprocessados e 57% consumos de
bebidas adocadas (BRASIL, 2019). O consumo
de alimentos industrializados pode acarretar
problemas de salde futuros como, desregulacéo
hormonal, resisténcia & insulina e obesidade
(COLLINO, 2011) contribuindo para o
descontrole das DCNTs. Como observado em
relacdo ao Diabetes Mellitus, em que hd uma
prevaléncia de um teor elevado de acucar
(MALIK, 2006), isso tem alcancado grandes
proporcBes em ambos os sexos de todas as idades

e grupos socioeconémicos (SBCBM, 2018).

DCNTs e suas relagdes com COVID-19

A pandemia da COVID-19 causada
pelo novo coronavirus (SARS-CoV-2) tem sido
um dos maiores desafios mundial. Houve
mudangas no quadro de DCNTs com novas
decisbes imediatas buscando poupar vidas e
garantir uma perspectiva melhor para esses
pacientes. No Brasil o principal desafio em um
contexto de desigualdade social, estdo as
situacOes de aglomeracdo que costuma ocorrer a
transmissdo do virus pelo ar através de tosse,
espirro, contato fisico com alguém infectado,
objetos contaminados (Ministério da Saulde,
2020).

Diante deste novo contexto, por varios motivos
muitas pessoas tem elevado o consumode bebidas
alcodlicas em suas residéncias, funcionando
como uma valvula de escape, em meioa diversas

preocupagOes e perdas de entes queridos. Um
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exemplo a ser seguido é ter um equilibrio,
substituir a ingestdo alcoolica por praticas de
atividade fisica, fazer video chamada para
alguém, ajudar o préximo e até mesmo encontrar
um novo hobby para que a incidéncia seja
reduzida em todos os grupos de riscos. Fica claro
que por ser um assunto atual e fazer parte do
cotidiano, as pessoas tomem consciéncia de como
enfrentar e agir diante desses acontecimentos no
Brasil.

As demandas pelo Sistema Unico de Saude
(SUS), ndo estdo conseguindo ser atendidascom a
piora dos casos de COVID-19 no pais e gerando
a sobrecarga das UTIs (ESTRELA, 2020).
Recomenda-se a colaboracao de toda populacédo
para minimizar os nameros crescentes,com base
nas analises o método da educagdo pos-
pandemia, se aplicado tende a promover a
populacdo em criar o habito de continuar
utilizando mascara e alcool gel, elementos
essenciaisda nossa rotina e com isso estabelecer
um padrdo, assim todos estardo preparados para
futuras pandemias, ja& que as prevaléncias de
doencas crdnicas s6 aumentam, agindo de forma
com quedebilitam o organismo e enfraguecem o

sistema imunologico.

Inovacdo Tecnolodgica na Deteccdo das DCNTSs
durante a Pandemia
A telemedicina € um meio tecnoldgico, que

utiliza a comunicacdo na salude ampliando a

atencdo de assisténcia médica, podendo substituir
a presenca fisica (MALDONADO et al., 2016).

Durante a pandemia o acompanhamento de
pacientes  diagnosticados com  Doencas
Cardiovasculares (DCV) e Cancer, o método
sugerido e implantado afim de reduzir as idas
frequentes aos servicos, ja que estdo propensos a
riscos de maior suscetibilidade a exposicao.
Diante disso, as consultas podem ser feitas por
video-consulta, uma estratégia importante
enquadrando em uma forma de atender os
pacientes com riscos e proporcionando 0
monitoramento necessario. O auxilio tem como
finalidade ndo perder a interagdo entre médico
paciente e diminuir a exposicdo, sendo uma
ferramenta Util para que a avaliacdo seja realizada
de forma segura e regular (KAWAHARA et al.,
2020).

Analise do Plano de Ac¢es Estratégicas

Malta et al. (2011) analisaram o Plano de Agdes
Estratégicas para o enfrentamento de DCNTSs no
Brasil entre 2011 a 2022, os autores obtiveram
como resultados acBes de promocdo da salde
custo-efetivas integrando sistemas de
informacOes  essenciais  para  protecdo,
envolvendo temas como o etilismo e tabagismo.
E esta intervencdo ajuda a cada ano no
fortalecimento a evitar fatores que ocasionam
DCNTSs, tornando-se exemplo para a diminuigdo
de séries de causas de mortalidades, bem como as

probabilidades no ano de 2025, destacando-se
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maiores quedas para as doencas respiratorias
cronicas, acompanhada das cardiovasculares, e
reducdo para diabetes e neoplasias (MALTA,
2019).

Em 2020, foi publicado um novo Plano de
Acdes atualizado, sendo uma Consulta Publica
aberta voltada para avaliar o Plano de Acdes
Estratégicas para Enfrentamento de Doencas
Cronicas e Agravos N&o Transmissiveis no pais
no periodo de 2021-2030. A inatividade fisica,
puberdade, ou até mesmo o isolamento social
devido a pandemia possibilitagerar um aumento
desses riscos em ambos os sexos. Como
comentado anteriormente 0 métodoa ser aplicado
seria uma acdo educativa poOs-pandemia para
futuramente em 2025 ter um declinio, sendo o
Plano de Acdes Estratégicas imprescindivel para
dar visibilidade, conscientizar a populagéo
afetada no decorrer dos anos e fazer o
monitoramento para evitar o agravamento de

Casos.

Politicas de Prevencao

As politicas de prevencdo de DCNTs (BRASIL,
2020) e a promocdo da saude estdo entre as
principais atividades, sendo monitoradas entre 0s
fatores de risco destas doencas na sociedade e
impactos das quais elas causam. O investimento
em intervengdes para prevenir as DCNTS seria a
melhor saida levando em consideracdo as acdes
educativas para as mudangas comportamentais da

populagédo, assim como todos os cuidados de

atencdo priméria a salde parte de uma futura
resolucdo de problemas, contando juntamente
com o apoio de sua familia se possivel. Os dados
obtidos por Malta et al., (2019) sdo similares aos
descrito pelo Ministério da Saude (2020) os quais
demostraram  exemplos  relevantes  que
contribuem para a diminuicdo de riscos
ocasionadas pela DCNTs.

Para prosseguir no combate das DCNTs além
de ter as assisténcias essenciais, estas politicas
devem ser associadas e igualadas com condutas
integradas (MALTA, 2014). Seguindoas metas
estabelecidas do Ministério da Saude (2020):
aumentar as praticas de atividades fisicas e
consumo de frutas e hortalicas (30%), agindo de
forma a reduzir a prevaléncia de obesidade em
criangas, adolescentes, adultos e idosos, com
reflexo na queda de consumo de bebidas adogadas
artificialmente (30%), bebidas alcodlicas (10%)
até 2030.

As acOes entre a vigilancia e atencdo a saude
tem como objetivo a estruturagdo de protecédo e
cuidados desde acbes antecipadas frente aos
fatores de risco das DCNTSs, acOes intersetoriais
que promovam intervencdes eficazes no pais
(Ministério da Saude, 2020).

CONSIDERACOES FINAIS

Conforme foi apresentado, as DCNTs
acometem milhares de pessoas mundialmente,
sendonecesséria a conscientizacdo da populacéo

quanto a prevencdo. Sabe-se que a maioria das
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doencas crdnicas ndo possuem causas definitivas
e cura, identificar os fatos dessa pesquisa € um
modo de compreender e de melhorar habitos
saudaveis contribuindo para manutencao da satde
e bem-estar. Logo, € possivel evitar o
desenvolvimento das DCNTs ou ter um
diagnostico precoce, que colabore para o melhor
tratamento a todas as idades.

A exploragéo neste artigo séo pontos essenciais
para uma abordagem sobre qualidade de vida.
Desse modo, se faz necessario a realizacdo de
novas investigacdes voltadas para as medidas de
prevencdo no decorrer dos proximos anos.
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