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Resumo: A adesdo do paciente ao tratamento médico

¢ um pilar fundamental para a boa pratica clinica. O
projeto ESTARTE teve como objetivo estimular o
cuidado continuo e domiciliar, buscando dar mais
autonomia aos pacientes acompanhados no HUAC nos
cuidados com a saude, por meio do uso de um aplicativo
gratuito de monitoramento de saude. Durante a vigéncia
do projeto, multiplos pacientes foram abordados pelos
extensionistas, o que representou uma grande
oportunidade para contribuir para a educagdo em satde
de uma consideravel populagio.

Palavras-chaves: Educacdo em Saude, Adesdo
Terapéutica, Doengas Cronicas.

1. Introducdo

A adesdo do paciente ao tratamento médico ¢ um
pilar fundamental para a boa pratica clinica. Podemos
definir a adesdo ao tratamento como o quanto o
comportamento de uma pessoa (tomar medicamentos,
seguir uma dieta, e/ou execugdo de mudangas no estilo
de vida) corresponde as recomendagdes acordadas de
um prestador de cuidados de saude. Esse conceito
considera a participagdo do paciente de forma mais ativa
no tratamento, € ndo apenas como um seguidor passivo
de instrugdes médicas. (WHO, 2003) A ndo adesdo ao
tratamento representa um problema de satde evitavel e
uma barreira importante para melhorar os resultados
clinicos, principalmente relacionado a doengas cronicas.
(ALHAZAMLI, 2020)

A adesdo pode ser medida por autorrelato, por
dispositivos de monitoramento objetivos (por exemplo,
sistemas de monitoramento de eventos de medicagdo)
ou por métodos indiretos. (MCQUAID; LANDIER,
2018) Normalmente, se leva em consideracao para
avaliar a adesdo ou a propor¢do de dias cobertos pela
medicacdo ou a taxa de posse de medicagdo, os quais
possuem limitagdes. Usar tais pardmetros resulta em nao
considerar que a nao adesdo ¢ um fendmeno dindmico
que ¢ influenciado por multiplos fatores. Nesse
contexto, realizar uma modelagem de trajetoria baseada
em grupo ¢ uma opg¢do para identificar a complexidade
que envolve essa questdo. (ALHAZAMI, 2020)

Multiplos fatores influenciam a adesdo ou ndo do
paciente ao tratamento, podendo ser individuais (baixa

renda, financiamento individual de medicagoes,
necessidade de multiplos remédios), culturais
(linguagem, experiencias familiares, crengas sobre a
doenca) ou fatores relacionados ao sistema de saude,
sejam estes relacionados ao medicamento (efeitos
adversos, custo), médico (comunicagdo ineficaz) ou
acesso a saude (dificuldade de acessar servigos de
saude). (MCQUAID; LANDIER, 2018) (NAFRADI,
2017) Com o envelhecimento é natural que ocorra um
aumento na prevaléncia de doencas e,
consequentemente, haja a necessidade de intervengdes
terapéuticas para multiplas condi¢des clinicas. A
populagdo idosa é acometida pelos fatores citados
anteriormente também, entretanto, muitos outros podem
acometé-los, como a perda de memoria, depressdo,
déficit cognitivo, auséncia de acompanhamento,
auséncia de cuidador, dentre outros. (YAP, 2015)

Multiplas intervengdes podem ser aplicadas, como
instrugdes escritas sobre medicamentos, integragdo de
cuidados de saude, definicdo de metas de adesdo,
formacao de apoio social, automonitoramento da adesao
a medicagdo, calendarios de medicagdo, melhoria das
habilidades de  comunicacdo  dos  pacientes,
fornecimento de consequéncias/recompensas para a
adesdo a medicacao, entre tantas outras. Uma metanalise
apontou que o Unico componente de intervengdo
associado a melhores resultados de adesdo foi a analise
de habitos e a ligacdo da adesdo a medicagdo com os
habitos existentes. Fatores como o contetido da
intervencdo, a via de entrega, a individualidade do
paciente ¢ os métodos de pesquisa da efetividade da
intervengdo podem resultar em um maior ou menor
adesdo terapéutica. (CONN, 2018)

O empoderamento do paciente pode ser visto como
uma alternativa para melhorar a adesdo ao tratamento,
podendo ser compreendido como as percepcdes dos
pacientes sobre sua propria capacidade de gestdo da
doenca e suas crengas sobre quanto controle eles tém
sobre seus proprios resultados de satde. E preciso se ter
cuidado, pois um empoderamento forte, sem a
necessaria capacidade de tomar decisoes
adequadamente, pode levar a diminui¢do da adesao,
efeito contrario ao desejado. O empoderamento do
paciente pode promover a adesdo a medicacdo, mas
requer um senso de controle construido conjuntamente
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na relacio  médico-paciente, ou  seja, um
empoderamento conjunto. (NAFRADI, 2017)

A saude eletronica (eHealth) tornou-se uma forma
popular de fornecer aos pacientes informagdes de saude
e recomendacdes para autogerenciar sua saude. A
eHealth ¢ um termo abrangente utilizado para descrever
a aplicagdo das tecnologias de informagdo e
comunica¢do no setor da saude. Abrange toda uma
gama de finalidades, desde puramente administrativas
até a prestacdo de cuidados de saude. Foi encontrada
uma quantidade modesta de evidéncias, demonstrando
que as ferramentas de eHealth podem melhorar a
autogestdio e a autoeficicia dos  pacientes.
(LANCASTER, 2018)

Os aplicativos de smartphones voltados para o
controle e monitoramento da saude sdo cada vez mais
utilizadas como ferramenta complementar. Dentro do
contexto de doengas cronicas, muitas sdo alvo desses
aplicativos, como por exemplo o diabetes. Uma analise
conjunta sobre o efeito dos aplicativos de smartphones
para o autocontrole do diabetes encontrou uma redugao
geral de 0,5% nos niveis de hemoglobina Alc (HbAlc).
(HUANG, 2019)

Nesse cenario, a participacdo do paciente ¢ de suma
importancia para um bom resultado. O paciente deve
atuar de forma mais ativa em prol da melhora do seu
quadro clinico. Isso pode ser feito de algumas formas e
por meio de algumas ferramentas. No atual contexto
tecnoldgico, muitos ja estdo familiarizados com o uso
de aplicativos voltados para a satde, entretanto, ndo sdo
todos que utilizam essas ferramentas para otimizar seu
tratamento.

Diante desse cenario, promover um empoderamento
conjunto no atendimento ambulatorial de pacientes com
doengas cronicas (hipertensdo arterial sistémica,
diabetes, dislipidemias, dentre outras) se mostra uma
alternativa 1til para melhorar a adesdo dessa populacdo
ao tratamento. Visando estimular a automonitoriza¢do
domiciliar, esta proposta tem como objetivos estimular
o registro de atividades de cuidado proprio dos
pacientes acompanhados ambulatorialmente no Hospital
Universitario Alcides Carneiro (HUAC) em sua
residéncia, por meio do uso do aplicativo gratuito para
smartphones Elfie™ - Satde & Remédios.

2. Metodologia

O projeto ESTARTE teve como objetivo estimular o
cuidado continuo e domiciliar, buscando dar mais
autonomia aos pacientes acompanhados no HUAC
processo de cuidado com a satde, por meio do uso de
um aplicativo gratuito de monitoramento de satde.

Visando esse objetivo principal, os extensionistas
foram capacitados e treinados por meio de reunides na
plataforma virtual Google Meet®, sendo informados a
respeito  das  orientagdes  iniciais = sobre o
desenvolvimento do projeto, carga horaria necessaria,
normas a serem cumpridas ¢ divisdo de tarefas. Além
disso, foram sugeridos estudos tedricos, pesquisas em
livros, revistas, ferramentas eletronicas de busca e
leituras de textos sobre a adesdo terapéutica e

funcionamento do aplicativo Elfie™ - Saiude &
Remédios.

Foi idealizado a criacdo de redes sociais para
fortalecimento do vinculo com a comunidade, além de
eventualmente ocorrer o compartilhamento de
informacgoes para os familiares. Para isso, um perfil no
Instagram® (rede social gratuita) foi criado para o
projeto.

Foram produzidos materiais e organizado um
cronograma a ser seguido pelos extensionistas, os quais
abordaram, em carater regular, pacientes nos
ambulatorios e corredores do HUAC. A abordagem foi
baseada nos beneficios de se realizar uma adequada
adesao terapéutica, na orientagdo os pacientes sobre uso
inicial do aplicativo e na disponibiliza¢dao de perfil em
rede social do projeto para sanar eventuais duvidas.

Na pratica, apds a consulta, j4 com orientacdo
médica adequada, o paciente era convidado a otimizar
sua adesdo ao tratamento por meio do aplicativo Elfie
™ _ Saude & Remédios. Diante do consentimento, os
extensionistas orientavam a abertura de uma conta ¢
passavam orientagdes iniciais sobre quadro do paciente.
Concomitante, o projeto ficou disponivel por meio de
canais em redes sociais para a promocao de educagdo
em saude sobre adesdo terapéutica farmacoldgica e
comportamental.

3. Resultados e Discussoes

No projeto estavam envolvidos cinco extensionistas,
um orientador e um coordenador. Durante a vigéncia do
projeto, multiplos pacientes foram abordados pelos
extensionistas, o que representou uma grande
oportunidade para contribuir para a educagdo em satde
de uma comunidade considerdvel. Essas atividades
podem repercutir de forma importante no cotidiano
desses individuos, podendo inclusive, influenciar
desfechos nesses individuos.

Em relag¢do ao contexto académico e cientifico essa
extensdo, que parte de uma premissa articulada e
baseada no tripé preconizado pelas Instituicdes Publicas
Federais de Ensino-Pesquisa-Extensdo, propde ser
agente de informacdo imprescindivel a populagdo geral.
Assim, por meio de momentos de conversa € com uso
de ferramentas digitais como redes sociais, buscamos
participar no cuidado longitudinal do paciente. Isso ¢ de
grande relevancia para a formagdo académica do
extensionista, favorecendo o conhecimento a respeito do
acompanhamento de doengas cronica, promog¢do de
empoderamento conjunto e estimulo a uma melhor
relagdo médico-paciente.

Com o uso do aplicativo, visamos estimular os
pacientes a se sentirem recompensados ao cuidar de sua
saude, aplicando o conceito de gamificagdo da saude e
estimulando que eles superem esses obstaculos. Além
disso, buscamos entender quais eram as principais
dificuldades da populagdo estudada, visando uma
atengdo direcionada.

Em uma metandlise (AL-ARKEE, 2021) que
incluiu 16 ensaios clinicos randomizados (ECRs) que
avaliaram a eficacia de intervencOes baseadas em



aplicativos méveis para melhorar a adesdo a medicacao,
foi possivel observar que os aplicativos moveis podem
melhorar a adesdo a medicagdo e os desfechos
relacionados a saude, mostrando boa usabilidade. No
entanto, as caracteristicas dos aplicativos que
promovem usabilidade e eficacia ainda sdo
indeterminadas. Contudo, eles podem ser uma parte util
do cuidado, se usados em conjunto com outras
intervencdes.

Com relacdo ao aplicativo utilizado no projeto,
algumas caracteristicas que podem influenciar
positivamente a adesdo incluem uma interface intuitiva,
mecanismos de gamificagdo da saude, ferramentas de
alarme e de educagdo em saide. Um estudo
retrospectivo (WIECEK, et al. 2020) que incluiu 130
usuarios de aplicativo que combina gamificagdo,
educagdo, lembretes, incentivos ¢ uma comunidade
social durante 6 meses, mostrou que essa abordagem
multicomponente ¢ eficaz para manter a adesdo a
medicacdo ao longo do tempo de forma satisfatoria.

Apesar do volume de pacientes abordados, a maioria
ndo optou por iniciar o uso do aplicativo, mesmo com as
vantagens oferecidas. Quando questionados ativamente,
dentre a populagdo que negou fazer parte do projeto, as
principais justificativas apresentadas foram acreditar
que ja fazem uso adequado e limitagdes no uso de
aplicativos e celulares. Isso pode se dar devido se tratar
uma amostra selecionada de um hospital terciario e de
referéncia, onde a maioria dos pacientes, por fazer
seguimento hd mais tempo, ja apresentarem desfechos
ou por serem mais esclarecidos sobre suas patologias, ja
julgam fazer uso de forma correta de suas medicagdes,
além de entenderem seus cuidados domiciliares como
adequados.

O status socioecondmico foi um desafio para os
extensionistas. Muitos pacientes afetados por doengas
cronicas sdo idosos e dentro dessa populagdo, muitos
referiram ter dificuldades de manusear seus
smartphones e outros apresentaram dificuldades para
ler, fatores que limitaram a adesdo ao projeto. Uma
revisdo abrangente (LIQUORI, et al. 2023) analisou os
fatores que contribuem para a ndo adesdo terapéutica em
idosos com multiplas doengas crénicas no ambiente
domiciliar e dentre os principais fatores identificados,
podemos incluir a complexidade do regime terapéutico,
fatores  socioeconémicos, fatores cognitivos ¢
psicologicos,  efeitos  adversos e  interagdes
medicamentosas: reacdes adversas levam os pacientes a
interromper a medicacdo e o relacionamento com
profissionais de satde.

Outro fator desafiador para nds foi a dificuldade de
seguimento presencial com os pacientes, o que
representaria uma oportunidade de reforcar o uso do
aplicativo e o autocuidado. Dessa forma, entende-se que
o projeto ESTARTE pode continuar contribuindo para a
comunidade, especialmente se for aplicado na Atencdo
Primaria a Satde, onde o seguimento presencial se da de
forma mais frequente.

Dentro da populagcdo que aceitou participar do
projeto, a maioria faz uso de menos de trés medicacdes
ao dia; a maioria esquece de tomar seus remédios pelo

menos duas a trés vezes por semana, devido a
esquecimento, por tomarem multiplas medica¢des ou
devido a correria do cotidiano.

Apesar dos desafios, os momentos de conversa entre
extensionistas e pacientes beneficiados pelo projeto
representaram um reforco ao que fora orientado em
consultas, sendo uma oportunidade de esclarecer
duvidas e aumentar a confianga dessa populagdo ao
tratamento, otimizando a adesdo terapéutica, mesmo que
nem sempre via aplicativo.

Figura 1 — Extensionista realizando abordagem em
paciente aguardando consulta no HUAC.




Figura 2 — Extensionista realizando abordagem em
paciente aguardando consulta no HUAC.

Figura 3 — Materiais disponiveis para entregar ao
paciente.

4. Conclusées

Ao finalizar este projeto de estimulo a adesdo
terapéutica, ¢ gratificante observar os resultados
alcancados e como podemos influenciar positivamente a
vida de pacientes com doengas cronicas. Este trabalho

presentou ndo apenas uma oportunidade de aplicar
pnhecimentos tedricos, mas também um espago para
crescimento significativo, tanto individual quanto
pletivo.

Os resultados obtidos apontam que o projeto
STARTE estd na diregdo certa, objetivando a
omogdo de saide ¢ atuando na prevengdo de
pmplicagdes de doencgas cronicas. A melhora da adesao
aos farmacos, a atencdo dada a propria saude e o
hbmpromisso em ser protagonista da sua propria satde

Spor parte da comunidade nos incentiva a sonhar mais

fIto e alcangar mais pessoas.

| Nesse sentido, entende-se que a continuidade do
projeto em outro nivel de atencdo a saide pode
gpresentar um caminho prospero para a melhoria do
otagonismo orientado do paciente de Campina Grande
que diz respeito a sua saude. Outros projetos
pltados para a melhoria da adesdo terapéutica e do
autocuidado podem ser realizados.
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