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INTRODUCAO: O HiperDia consiste em um programa da Unidade Bésica de Satide (UBS)
eficaz no desenvolvimento de acdes de prevengao e controle de agravos ao Diabetes Mellitus
(DM) e a Hipertensdo Arterial Sistémica (HAS). Estes programas proporcionam o
conhecimento da situacdo e mapeamento dos riscos dos individuos assistidos pelos
profissionais da atengdo primdaria e assim tracar metas e objetivos ao tratamento destes
usuarios do Sistema Unico de Satde. A Equipe de Satde da Familia possui papel
fundamental no desenvolvimento das a¢des de prevengdo e controle de agravos. Sabe-se que
os usudrios atendidos por este programa apresentam lesdes em 6rgdos alvos e quando ndo
acompanhados, s3o responsaveis por grande uso de recursos de saude, pela necessidade de
um elevado investimento em consultas, exames complementares de diagnostico,
medicamentos, densidades tecnoldgicas e tratamentos de complicagdes agudas e cronicas.
OBJETIVO: Descrever e relatar a importancia do programa HiperDia promovido pelas UBSs
distribuidas nos municipios brasileiros, bem como sua contribuig¢do para a promogao de saude
e melhor qualidade de vida aos portadores de doengas cronicas nao transmissiveis (DCNT).
METODOS: Trata-se de uma pesquisa bibliografica, do tipo revisdo integrativa de literatura.
Os artigos foram buscados nas bases de dados da Biblioteca Virtual em Satde, Scielo e
Google Académico. Foram incluidos trabalhos completos escritos no idioma portugués, entre
os anos de 2016 e 2020. De acordo com os critérios de elegibilidade aplicados, foram
utilizados trés artigos publicados. RESULTADOS: Em comunidades com usudrios portadores
de doengas cronicas ndo transmissiveis, medidas de promogdo em saude e o reconhecimento
precoce destes devem ser efetivados. As DCNT representam a maior carga de
morbimortalidade no mundo e sdo responsaveis por 63% das mortes no mundo. Com a
equipe multiprofissional atuando na divulgacao dos grupos de DM e HAS, a adesdo nas
reunides aumentam e trazem beneficios principalmente quanto a assiduidade no uso do
tratamento farmacologico, bem como a melhora dos habitos alimentares. Porém para se obter
resultados satisfatorios ¢ necessario realizar busca ativa dos usudrios faltosos as consultas e
criar um grupo de apoio aos hipertensos e diabéticos para que se crie um vinculo junto a
UBS. CONCLUSAO: Referente a andlise realizada pelos artigos consultados, pode-se
observar que as UBSs que contam com o programa HiperDia, apresentam melhoras
significativas nas estatisticas quanto a adesao de seus assistidos ao programa, identificando
precocemente faltas as consultas ou aos grupos operativos, bem como controlar de forma
mais eficaz a dispensagao de medicamentos e coordenar o cuidado dos usuarios em todos os
niveis de atencdo. Por ser doengas que levam a grandes riscos quando ndo controladas, o
acompanhamento multiprofissional promovido pelo programa reduz os riscos do
acometimento que levem a internacdes, amputacdes e morte.
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