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Abstract 
This observational, cross-sectional, descriptive methodological study, with a quantitative approach, based on the 

database on patients with Arterial Hypertension and Diabetes Mellitus followed by the Psychosocial Care Center 

(CAPS) II of the Municipality of Santa Inês, in Maranhão, presents the epidemiological profile of patients served 

by the endorsed health center. This is a study with a population of 48 patients, of which 16 have Has, 27 have 

DM and 5 have comorbid health conditions, with both health complications. The general objective of this study 

was to delimit the epidemiological profile of patients at CAPS II in Santa Inês MA-Brazil, with Has and DM, the 

results point to a female majority who present the health problems mentioned and alert to the fact that these two 

conditions of Health causes considerable deaths in Brazil and needs to be treated properly. 
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I. Introducão 
A diabetes mellitus (Dm), assim como a Hipertensão arterial sistêmica (Has), comprometem um número 

sigificativo de pessoas no Brasil e no mundo (Muzy et al., 2021). A baixa produção ou a absorção inadequada de 

insulina, o hormônio que dá energia ao corpo e controla os níveis de glicose no sangue, é a causa principal do 

diabetes (Cesarin et al., 2022). Ele se enquadra nas categorias 1 e 2. A primeira é normalmente causada pela 

morte das células produtoras de insulina durante a infância ou a adolescência. A segunda diz respeito à resistência 

à insulina e afeta principalmente adultos com sobrepeso ou com histórico familiar de Dm tipo 2 (Castro et al., 

2021) A gravidez ou as anormalidades genéticas podem causar outras formas de diabetes. Os fatores de risco 

comuns para as Doenças Crônicas Não Transmissíveis (DCNTs) primárias, incluindo obesidade, tabagismo, maus 

hábitos alimentares, uso excessivo de álcool e inatividade física, têm impacto sobre essa doença (Perivolaris et 

al., 2021;.Tello & Toffoletto, 2020). Esses fatores podem ser alterados por ajustes comportamentais ou por ações 

tomadas pelo governo. Elas podem ser alteradas por ajustes comportamentais ou por iniciativas do governo para 

controlar e limitar coisas como a promoção, o uso e a exposição de produtos que fazem mal à saúde (Silva et al., 

2024). 

No que diz respeito à Hipertensão arterial sistêmica (Has), a pressão arterial elevada nas artérias é a sua 

marca registrada, geralmente conhecida como pressão alta, que é uma doença crônica (Nogueira et al., 2021). Ela 

ocorre quando a pressão nos pontos máximo e mínimo é igual ou superior a 140/90 mmHg, ou 14 por 9. O coração 

precisa bater mais forte do que o normal para bombear o sangue para todo o corpo nas quantidades adequadas 

quando a pressão arterial está alta (Prado, 2022). Um dos principais fatores de risco para ataques cardíacos, 
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derrames, aneurismas arteriais, insuficiência renal e insuficiência cardíaca é a pressão arterial elevada. Noventa 

por cento dos casos são herdados dos pais, embora o estilo de vida de uma pessoa seja apenas uma das muitas 

variáveis que afetam os níveis de pressão arterial (Silva et al., 2024). 

A hipertensão arterial sistêmica e o diabetes mellitus, que são fatores de risco conhecidos para doenças 

cardiovasculares e causas de morte na população idosa, são dois dos cinco principais riscos globais de mortalidade 

em todo o mundo (Freire et al., 2019; Ribeiro et al., 2021). Eles estão entre os problemas de saúde pública mais 

importantes da era moderna devido à sua alta frequência, correlação com morbidade e mortalidade e, mais 

importante, com as principais síndromes geriátricas (Ribeiro et al., 2020). 

Nesse sentido, vale ressaltar que ambas as condições de saúde, além de isoladas, aparecem juntas 

(condições comórbidas), e com frequência significativa. Nesse sentido, é possível destacar o que a literatura 

científica aponta quando postula que o número médio de mortes por diabetes mellitus e hipertensão arterial 

sistêmica ficou acima das taxas globais, em uma comparação dos dados de mortalidade entre os anos de 2015 a 

2019 e 2020 a 2022 no Brasil.  As tendências para diabetes mellitus, hipertensão e doenças cardiovasculares 

mostraram um aumento entre 2020 e 2022, embora mais suave. O aumento do diabetes mellitus e da hipertensão 

começou nas faixas etárias mais jovens (0-19 e 20-29, respectivamente). No geral, em comparação com 2015 a 

2019, as taxas de mortalidade ajustadas foram, respectivamente, 9% e 24% mais altas em 2020 e 2021, enquanto 

em 2022 foram 2% mais baixas.No geral, em comparação com 2015 a 2019, as taxas de mortalidade ajustadas 

foram, respectivamente, 9% e 24% mais altas em 2020 e 2021, e em 2022, 2% mais baixas (Ministério da Saúde, 

2022). 

Acerca dessas doenças, este trabalho se propôs a apresentar o perfil epidemiológico de portadores de 

hipertensão arterial sistêmica (Has) e diabetes mellitus do CAPS II de Santa Inês-MA. Desde sua libertação 

política em 1966, Santa Inês, no Maranhão, teve um crescimento significativo, principalmente devido à sua 

localização às margens das BRs 222 e 316 e da MA 320, que oferece acesso a várias outras cidades do país em 

vários estados. Devido à sua localização geográfica vantajosa, o município tem crescido consideravelmente. Isso 

se deve principalmente à sua economia comercial robusta, que atende às necessidades tanto dos moradores locais 

quanto dos que vivem nas proximidades, em lugares como Igarapé do Meio, Monção, Pindaré-Mirim, Bela Vista 

do Maranhão, Tufilândia, Santa Luzia e outros (Querois et al., 2023). 

Devido às suas qualidades únicas, Santa Inês possui um dos mais extensos sistemas de saúde da região, 

atendendo não apenas às necessidades médicas da cidade, mas também às de algumas comunidades vizinhas. Há 

cerca de nove estabelecimentos de saúde privados e 28 públicos no município. Essas instalações incluem 

hospitais, Unidades Básicas de Saúde (UBS), Centros de Atenção Psicossocial (CAPS) e outras instalações 

semelhantes. Destaca-se o fato de o município abrigar o Hospital Municipal Tomaz Martins e o Hospital 

Macrorregional Tomás Martins, que são os dois estabelecimentos médicos mais bem conceituados (Querois et 

al., 2023). 

Especificamente quanto a esta pesquisa, o público de dados matriz deste estudo é decorrente do Centro 

de Atenção Psicossocial (CAPS) II, de Santa Inês, MA. Assim, os serviços de saúde acessíveis à comunidade são 

fornecidos pelos Centros de Atenção Psicossocial (CAPS). Em geral, eles empregam uma equipe variada que 

colabora para tratar dos problemas de saúde mental dos indivíduos, especialmente daqueles que lutam com 

questões resultantes do uso destrutivo de álcool e outras substâncias. Esses serviços, que são oferecidos na área, 

são especialmente voltados para apoiar aqueles que estão passando por momentos desafiadores ou em processo 

de reabilitação psicossocial. Deve-se mencionar que os CAPS são alternativas destinadas a dignificar  e tornar 

mais humanizado o tratamento para as populações que vivem com transtornos mentais graves ou outros desafios 

psíquicos; eles são um projeto para a dignidade da vida humana para aqueles que sofrem dessas condições. Os 

CAPS são o resultado da luta antimanicomial (Pinheiro et al., 2022; Souza & Padula, 2020). 

Assim, esta pesquisa buscar apresentar o perfil epidemiológico do público de pessoas que são atendidas 

pelo CAPS II, na cidade de Santa Inês-Ma. Esta pesquisa possui caráter metodológico observacional, transversal, 

descritiva, com uma abordagem quantitativa, baseada no banco de dados sobre os pacientes com Hipertensão 

Arterial e Diabetes Mellitus acompanhados pelo Centro de Atenção Psicossocial (CAPS) II. 

 

Objetivos Do Estudo 

1) Apresentar dados sobre Dm e Has do Caps II em Santa Inês – MA; 

2) Compilar dados sobre Dm e Has em Santa Inês – MA; 

3) Traçar o perfil epidemiológico da Dm e da Has do Caps II em Santa Inês-Ma. 

 

II. Metodologia 
Esta pesquisa possui caráter metodológico observacional, transversal, descritiva, com uma abordagem 

quantitativa (Lima-Costa & Barreto, 2003), baseada no banco de dados sobre os pacientes com Hipertensão 

Arterial e Diabetes Mellitus acompanhados pelo Centro de Atenção Psicossocial (CAPS) II do Município de Santa 

Inês, no Maranhão. O estudo foi realizado a partir da disponibilização dos dados epidemiológicos do serviço de 
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saúde durante o período de janeiro a agosto de 2024. Nesse sentido, não houve a análise de prontuários de 

pacientes ou outras informações que pudessem identificá-los, apenas a disposição de informações quanto aos 

dados necessários para a composição desta pesquisa. Os dados foram organizados com o auxílio do software da 

Microsoft, Excel, que possibilitou também a categorização dos dados quanto ao gênero, além do agrupamento 

quanto aos pacientes com as doenças estudadas. 

 

III. Resultados 
A estimativa, segundo o CAPS II, é de que foram disponibilizados dados de 100 pacientes (a amostra), 

dos quais obteve-se resposta positiva ou não quanto à presença de quadros de diabetes mellitus, hipertensão 

arterial sistêmica ou comóbido, com ambos os problemas de saúde.   O número de pacientes que apresentavam 

Hipertensão Arterial ou Diabetes Mellitus ou um quadro comórbidos com ambas as doenças no local estudado 

pode ser observado na tabela abaixo: 

 

Tabela 1: Distribuição dos pacientes quanto à doença que apresentavam 
Doenças N° total de pacientes 

Hipertensão Arterial 16 

Diabetes Mellitus 27 

Hipertensão Arterial e Diabetes Mellitus 5 

 

Do total de particpantes (100) desta pesquisa, segundo informações do CAPS II, os demonstrativos de 

cada um dos pacientes com os problemas de saúde referendados pode ser visualizado acima. Desse modo, 27%, 

o maior percentual, dos pacientes possuem diabetes mellitus (Dm), embora as especificações quanto a que tipos 

de diabetes cada um possui não tenham sido disponibilizadas. O número de pacientes com Hipertensão arterial 

sistêmica (Has) corresponde a 16% e os pacientes que apresentam esses quadros de saúde de maneira comórbida 

representam 5% do percentual. Na tabela abaixo, é possível observar também a distribuição dos pacientes afetados 

em função do gênero. 

 

Tabela 2: Distribuição dos pacientes quanto à doença que apresentavam em relação ao gênero 

 
Doenças N° total de pacientes Gênero 

Masculino Feminino 

Hipertensão Arterial 16 (100%) 7 (43,75%) 9 (56,25%) 

Diabetes Mellitus 27 (100%) 13 (48,14%) 14 (51,85%) 

Hipertensão Arterial e Diabetes Mellitus 5 2 (40%) 3 (60%) 

 

Na tabela acima com as especificações quanto ao gênero, é possível observer que as mulheres são as 

mais afetadas por ambos os problemas de saúde e são quem, também, os apresentam com maior incidência em se 

tratando dos quadros comórbidos. Quanto à Hipertensão Arterial Sistêmica (Has), as mulheres caracterizam 

56,35% do total de pacientes com a doença, 9 em números absolutos; em relação à diabetes mellitus, elas 

compõem 51,65%, 14, e 60% dos quadros comórbidos, 3 em números absolutos. Os homens por sua vez, tanto 

nesta pesquisa, quanto em comparação com a epidemiolgia geral, apresentam um número menor de complicações 

em relação a esses quadros de saúde. Neste estudo, eles são 43,75% dos pacientes com Hipertensão Arterial 

Sistêmica (Has), 48,14% dos pacientes com Diabetes Mellitus e 40% dos pacientes com quadros comórbidos. 

Destaca-se que, quanto aos homenes, os números absolutos são sequencialmente: 7, 13 e 2. 

 

IV. Discussão 
Conforme é possível observar com base nos dados disponibilizados nas tabelas acima, o número de 

pacientes que possuem diabetes mellitus é o mais alto em comparação com a Hipertensão arterial sistêmica, outro 

quadro de saúde analisado neste estudo. O diabetes mellitus afeta 10,2% da população brasileira, segundo dados 

da pesquisa Vigitel Brasil 2023 (Vigilância de Fatores de Risco e Proteção para Doenças Crônicas por Inquérito 

Telefônico). Esses mesmos demonstrativos apontam que o diagnóstico é mais corriquiro entre as mulheres 

(11,1%), do que entre os homens (9,1%), fato observado também na epidemiologia desta pesquisa. Além disso, 

destaca-se que o diabetes mellitus é responsável pela morte de inúmeros de seus portadores, dados observados no 

levantamento epidemiológico do Ministério da Saúde no ano de 2022. Conforme aponta a pesquisa, foram 

causados 752.720 falecimentos decorrentes da diabetes entre os anos de 2010 e 2021, passando de 54.855 em 

2010 para 75.438 em 2021. Os dados da literatura apontam também, desde há muito, que as mudanças 

principalmente no modo de vida das populações, desde questões alimentares a práticas ou não de exercícios, estão 

relacionadas com o aparecimento do quadro de diabetes mellitus (Ministério da Saúde, 2022; 2024). 

Nesse estudo, do público investigado, 27 pessoas possuíam diabetes mellitus, um número expressivo 

para o contexto do número de pacientes do CAPS II, fonte dos dados, que atende em média 100 pacientes. O 
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percentual numa proporção 27/100 pode parecer baixo, todavia como a perspectiva é de que o número só aumente, 

fica o alerta quanto à condição de saúde dos usuários no serviço. Como suscitado anteriormente, as mulheres são 

as mais afetadas pela dibetes melllitus em território nacioal, fator verifciado também neste estudo, embora a 

diferença aqui seja significativamente menor. Destaca-se também, quanto à diabetes mellitus, que ela está entre 

os principais fatores de risco para a população brasileira, em conformidade com as informações disponibilizadas 

pelo próprio Ministério da Saúde no Brasil. Acerca disso, faz-se necessário destacar que a região nordeste, onde 

se localiza a cidade de Santa Inês, no estado do Maranhão, apresentou a segunda maior estimative de óbitos 

decorrentes da diabetes mellitus, ficando atrás apenas da região sudeste. Na região em que se encontra a cidade 

estudada, o número de mortes foi precisamente 9.790, enquanto na região sudeste, 11.108 (Silva et al., 2024). 

Acerca da Hipertensão arterial sistêmica (Has), esta pesquisa aponta que o principal número de pessoas 

afetadas pertence ao sexo feminino, o que é possível verificar também na literatura científica. (Ministério da 

Saúde, 2022). No Brasil, a hipertensão é a doença mais comum entre a população e a principal causa de 

mortalidade. O Ministério da Saúde informa que a hipertensão tira a vida de 300.000 brasileiros anualmente, ou 

seja, 820 pessoas por dia, 30 pessoas por hora ou uma pessoa a cada dois minutos. Trinta e dois milhões de adultos 

brasileiros, ou 32% da população total, sofrem de hipertensão. Apenas metade recebe medicação e somente 50% 

sabem que têm hipertensão. Outros dados epidemiológicos do ano de 2023, atualização mais recente, acerca da 

Hipertensão arterial sistêmica, afirmam que o número de pacientes com Hipertensão arterial sistêmica é o maior 

dos últimos 10 anos e que no ano de 2021 houve a ocorrência de 18,7 óbitos por 10.000 mil habitantes (Ministério 

da Saúde, 2023). 

Nesta pesquisa, embora o número pareça significativamente pequeno, é possível a partir dos dados 

anteriores pontuar que esses são os casos em que se tem ciência e cujos pacientes têm acesso ao tratamento 

disponibilizado. Esse número pode ser maior, tendo em vista que há muitas pessoas que convivem com a Has, 

mas não têm conhecimento de sua existência , e outros que possuem, sabem, mas optam por não cuidar dos seus 

quadros de saúde. A amostra nesse estudo, para o contigente de Santa Inês, e considerando que há outros serviços 

de saúde, públicos e privados, que oferecem tratamento, é alta. Ao se adotar a perspectiva de que a existência do 

CAPS II, em essência, não é para o tratamento desses quadros de saúde, mas ainda assim oferecer tratamento a 

esse número de pessoas, pode corroborar o fato  de que esse é um número que merece atenção. 

Outro aspecto relevante a esta pesquisa diz respeito aos quadros comórbidos de Hipertensão arterial 

sistêmica e Diabettes mellitus. Conforme prenunciado, ambos integram fatores de risco significativos para a saúde 

de seus portadores, que são muitos no Brasil. Os números nacionais de pacientes com Hipertensão arterial diferem 

de maneira robusta dos dados desta pesquisa, pois as estimativas no Brasil apontam a hipertensão com um número 

bem maior de pacientes, em comparação com a diabetes mellitus. Neste trabalho, a proporção de pacientes (todos) 

é de 16/100 na Has e de 27/100 na Dm, logo é possível notar o descompasso frente aos parâmetros métricos 

nacionais de saúde. Acerca disso, algumas observações podem ser feitas na tentative de explicar a situação, a 

primeira sugere que pode haver mais pacientes com Has, todavia eles não sabe mou, segunda opção, se sabem, 

não informam e nem tratam. 

Por fim, é possível notar até então como o número de pacientes nesse centro de serviços de saúde tem se 

comportado em relação à hipertensão arterial sistêmica e à diabetes mellitus. Felizmente, o número de usuários 

refere-se àqueles que estão tratando seus quadros de saúde e têm acesso ao tratamento, à medicação e podem 

adotar métodos para viver melhor, de maneira mais saudável e longeva. 

 

V. Conclusão 
Este estudo descreve o perfil epidemiológico da Hipertensão arterial sistêmica (Has) e da diabetes 

mellitus em Santa Inês, MA. Especificamente, trata-se de pacientes com essas condições de saúde atendidos pelo 

Centro de Atenção Psicossocial (CAPS) II da referida cidade. Os demonstrativos, em parâmetros de pesquisa 

geral, podem não ser considerados altos, do ponto de vista estatístico, uma vez que dos 100 pacientes atendidos, 

em média, no serviço, apenas 43 reportaram sofrer com Hipertensão ou diabetes. Há ainda 5 que possuem ambos 

os quadros de saúde (quadro comórbido). A descrição aponta para uma maioria, mesmo sutil, feminina de 

prevalência dos quadros de saúde, ou seja, existem mais mulheres atingidas, seja pela hipertensão arterial, seja 

pela diabetes mellitus. Uma limitação da pesquisa, destaca-se, refere-se ao fato de que o tipo de diabetes que os 

pacientes possuem não pôde ser identificado e, dadas as presunções éticas concernentes, não foi possível obter 

maiores informações sobre a saúde dos pacientes de modo mais específico. 
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