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Introducdo: a Organizacao Mundial da Saude define as patologias crénicas como doencas com desenvolvimento
lento e com longa duragdo, podendo acompanhar a pessoa durante a vida. No Brasil, essas doencas estdo
relacionadas a 72% das causas de morte. Neste contexto, as Redes de Atencdo a Saude sao fundamentais para a
coordenacao e a integracao dos servicos e acbes de Salde, assim como para a integralidade e a qualidade do cuidado
a salde. Objetivos: apresentar o cendrio das Doencas Cronicas Nao-Transmissiveis e fatores de risco associados nas
trés Regides de Salde do Estado do Amapa. Metodologia: pesquisa descritiva com abordagem quantitativa, utilizando
dados secundarios do sistema de informacao e-SUS/e-Gestor dos 16 municipios do Estado do Amapa. Resultados: o
Amapda com suas trés regides de salde (norte, central e sudoeste) segue a tendéncia mundial e nacional quanto ao
cenario DCNT de acordo com os usudrios cadastrados e acompanhados pela Atencao Primaria em Saude, sendo a
Hipertensdo Arterial Sistémica (52.757 usuérios) e o Diabetes Mellitus (19.110 usudrios) as patologias com maior
prevaléncia, bem como o excesso de peso (22.713 usuarios) e o tabagismo (15.316 usuarios) como fatores de risco
associados. Este cenario reflete o estilo de vida da populacdo amapaense, sugerindo que as praticas alimentares sao
inadequadas com consumo elevado de carboidratos, produtos industrializados e ultraprocessados, embutidos e
enlatados, principalmente por populacbes em areas de dificil acesso, como as ribeirinhas, somado ainda a inatividade
fisica, fatores hereditdrios, estresse, e ainda a fragilidades no acompanhamento do usuario na Atencdo Priméria a
Saude e na Rede de Atencao as Pessoas com Doencas Crdnicas Nao-Transmissiveis no que diz respeito aos
componentes de apoio-diagndstico, apoio-logistico, assisténcia farmacéutica e governanca. Conclusdo: o
fortalecimento da Rede com vistas a adesdo, vinculagdo e retencdo destes usuarios a partir de um caminho clinico
bem estabelecido na APS, principalmente no que tange aos componentes supracitados caracterizam-se como
estratégias potentes para mudanca do cenério atual e melhoria dos indicadores de saude.



