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Introducio

A hipertensdo arterial sistémica (HAS) caracteriza-se como uma condic¢do clinica cronica de origem
multifatorial, relacionada a niveis elevados da pressdo sanguinea nas artérias (> 140x90 mmHg)
(DANIEL, VEIGA, 2013). A longo prazo, pode ocasionar alteragcdes estruturais e/ou funcionais de
6rgdos como o coracdo, os rins, o encéfalo, o tronco enceflico e os vasos sanguineos, com
consequentemente aumento do risco de eventos cardiovasculares fatais e ndo fatais (DEMONER,
RAMOS, PEREIRA, 2012). Dados mundiais revelam que atualmente a HAS representa um dos
maiores desafios em satide publica, sendo estimada uma prevaléncia mundial de 22% dentre individuos
acima de 18 anos (DEMONER, RAMOS, PEREIRA, 2012). Ratifica-se que em decorréncia do baixo
grau de adesdo mundial aos tratamentos de Doencas Cronicas (variando de 25 a 50%), a HAS,
conhecida como assassina silenciosa, foi responsavel por 9,4 milhdes de mortes em 2010 (SILVA et al.,
2013). Define-se como adesao terapéutica o grau de cumprimento das medidas terapé€uticas indicadas,
sejam elas farmacologicas ou ndo, com o objetivo de manter os niveis pressoricos em niveis normais
(DANIEL, VEIGA, 2013). Nesse sentido, apesar da HAS ser uma doenga cujo prognostico pode ser
evitado ou postergado por meio da associacdo de uma adequada terapia ndo farmacoldgica e uma
terapia farmacoldgica, Guirado e colaboradores (2011), destacam que a baixa adesao terapéutica por
parte dos pacientes hipertensos persiste como um grande entrave para o controle dessa enfermidade,
sobretudo, por este controle ser um resultado a longo prazo. Nesse sentido, definem-se fatores
facilitadores e dificultadores da adesdo terapéutica. Dentre os dificultadores, as referéncias indicam
como principais atores: baixa escolaridade, baixa renda familiar, drogas com muitos efeitos colaterais,
dificuldade para lembrar os horérios de tomar os medicamentos e baixo entendimento da doenga e do
proprio tratamento (DANIEL, VEIGA, 2013). Dentre os fatores capazes de serem modificados pela
Atencdo Primaria a Satde (APS), o entendimento da doenga pelo paciente estabelece-se como terreno
fértil para possiveis agdes (DEMONER, RAMOS, PEREIRA, 2012). Enfatiza-se que periodicamente,
realiza-se o diagndstico da HAS, sem a certificagdo por parte dos profissionais, quanto ao entendimento
do paciente sobre a propria doenga (GUIRADO et. al.,, 2011). Guirado et al., (2011), destacam que ha
auséncia de explicacdes aos pacientes acerca da fisiopatologia da doenga de forma adequada ao grau
de instrugdo do paciente, bem como seu progndstico a curto, médio e longo prazo. Outrossim, os
objetivos da terapia farmacologica e/ou ndo farmacologica e seus possiveis efeitos colaterais também
devem ser elucidados (DEMONER, RAMOS, PEREIRA, 2012).
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Material e métodos /Metodologia

O presente caracteriza-se como um estudo de revisdo de literatura, tendo como objetivo encontrar
lacunas, remodelar o conhecimento e incentivar a pratica baseada em evidéncias. Para identificagdo da
influéncia da informag¢ao na adesao terapéutica, optou-se por seguir o modelo de seis etapas, sendo as
etapas: 1) estabelecimento do problema da revisdo; 2) selecdo da amostra; 3) estabelecimento dos
critérios de inclusao e exclusao; 4) analise dos dados; 5) interpretacao dos resultados e 6) apresentagao
da revisdo. O levantamento bibliografico foi realizado na Biblioteca Virtual em Satde (BVS), nos
meses janeiro e fevereiro de 2022. Utilizou-se os descritores: “cooperagao e adesao ao tratamento” e
“anti-hipertensivos”, e seus respectivos em espanhol e inglés, junto ao operador booleano “AND”.
Foram selecionados artigos nos idiomas inglé€s, portugués e espanhol, publicados nos tltimos dez anos
que estavam diretamente relacionados a temética apresentada.

Resultados e discussao

A amostra desta revisao foi composta por 06 artigos, sendo publicado 01 artigo em cada ano (2012,
2014) e dois em cada um dos anos (2011, 2013). Sendo estas informacdes agrupadas no Quadro 1.
Demoner, Ramos e Pereira (2012), explicitam que o entendimento da doenga pelo paciente constitui-
se em um fator que influencia positivamente em sua adesdo terapéutica. Destarte, a promogdo de
politicas publicas voltadas para a educagao em saude estabelece-se como mecanismo fundamental no
aumento dos niveis de adesdo terapéutica na HAS e, consequentemente, maior controle dos niveis
pressoricos em pacientes hipertensos (SALEEM, 2011; DEMONER, RAMOS, PEREIRA, 2012).
Tem-se consolidado na literatura, que a falta de conhecimento acerca da HAS, as crengas e mitos
advindos do senso comum relacionado as doencas, bem como a inabilidade de associar seu
comportamento de risco com possiveis sintomas e/ou efeitos adversos e as baixas expectativas em
relacdo a terapia anti-hipertensiva impactam negativamente na adesdo terapéutica (BARRETO,
REINERS, MARCON, 2014). De acordo com estudos analisados, constata-se que quanto maior o grau
de entendimento do paciente sobre sua patologia, maior sera seu comprometimento no autocuidado e
na adesdo terapéutica (DEMONER, RAMOS, PEREIRA, 2012; SILVA et al. 2013). Todavia, a
problematica da ndo adesdo envolve variaveis complexas. Nesse sentido, maior acesso as informagoes
nao implica exatamente em maior adesao as medidas de controle (GUIRADO et. al. 2011; SALEEM,
2011). Existe uma diferenca clara entre teoria e pratica, pois, apesar dos pacientes terem nogao do que
deve ser feito, fatores culturais, emocionais e biologicos também se relacionam com o processo de
adesdo terapéutica, possibilitando que os individuos ndo ajam em conformidade com o saber (SILVA
et al. 2013). Assim, faz-se necessaria a realizacao de ensaios clinicos randomizados e estudos robustos,
que avaliem o impacto de programas de educacdo em satde sobre o conhecimento da HAS pelos
pacientes e a influéncia deste na adesdo a terapia anti-hipertensiva. Nesse sentido, ratifica-se a
necessidade de sanar conflitos existentes na literatura analisada, dado a diferenca descrita em alguns
estudos, possibilitando assim, a estruturacao de arcabouco teorico para a implementagdo de politicas
publicas de educacdo em satde, as quais possibilitem a criagdo de vinculo servigo-usudrio, e
consequentemente, o manejo eficaz da HAS dos pacientes.

Consideracoes finais

A HAS permanece como patologia extremamente prevalente no globo. Seu adequado controle esbarra
nos baixos indices de adesdo terapéutica pelos pacientes hipertensos. Dentre os fatores responsaveis
pela ndo adesdo, a falta de conhecimento do paciente sobre a propria enfermidade ¢ um dos principais,
uma vez que sao gerados crencas e mitos em torno da enfermidade, bem como baixas expectativas em
relagdo a terapia anti-hipertensiva, além do paciente ndo estar apto a relacionar seus comportamentos
de risco a sintomas e/ou efeitos adversos. Na literatura, as pesquisas realizadas na 4rea apresentam
resultados ambivalentes, embora a maioria tenda a apontar uma influéncia positiva de um bom
entendimento da HAS pelos pacientes e sua adesdo terapéutica. Além disso, esta informacao tende a
se consolidar cada vez mais, estimulando realizacdo de campanhas de educacdo em saude. Todavia,
para sanar as diividas existentes na literatura, faz-se necessaria a realizacdo de novos estudos, para
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entdo avancarmos no desenvolvimento e na implementacao de politicas publicas efetivas no controle

da HAS.
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ANEXO1

Quadro 1. Dados dos artigos incluidos no presente estudo, 2022.

Autores

Tipo de

Objetivo do estudo Conclusao
(Ano) J estudo
BARRETO; |1 ifi ivel heci . . . o
O; | Identificar o nivel de conhecimento de O conhecimento insatisfatorio sobre a HAS
REINERS; | pessoas com HAS acerca da doenga e . . - s a
. . o Transversal | constituiu fator associado & n3o adesdo a
MARCON | verificar os fatores associados a nao .
~ s . farmacoterapia.
(2014) adesdo a farmacoterapia.
. . Mai tilizagdo d 0 ducati
DANIEL,; Caracterizar os fatores que interferem alor Wilizacao de acoes educativas para
~ . motivagdo e direcionamento ao autocuidado
VEIGA na adesdo  farmacoterapia. = de | Transversal ode contribuir com © brocesso de adesio
(2013) portadores de HAS. P . P
farmacoterapia.

DEMONER; | Analisar a adesio de pacientes ao Houve uma prevaléncia elevada de ndo adesdo
RAMOS; tratamento da HAS, assim como os Transversal a terapia, significativamente associada aos
PEREIRA | fatores relacionados a baixa adesdo a usuarios com menor conhecimento em relagado

(2012) terapia. a sua doenga e terapia.

GUIRADO Avaliar a eficicia de um programa de Ensaio A intervengdo educacional ndo apresentou

et. al. (2011) educagdo em saude para pacientes clinico impacto significativo na adesdo terapéutica
T hipertensos. randomizado | dos pacientes.

SALEEM Avaliar a associagdo entre 0 O estudo indicou uma relagdo inversamente
conhecimento do paciente acerca da | Transversal | proporcional entre os  escores de
(2011) ~ - . . ~ .
HAS e sua adesdo terapéutica. conhecimento e o nivel de adesdo terapéutica.
. ~ . A percepcdo dos pacientes foi considerada
Identifi d t . . .
SILVA et. al. | . HHCAT a5 PEICEpEoes Ce pacientes Estudo equivocada, tornando-se necessario reavaliar
idosos hipertensos em torno da o . ~ . .
(2013) o descritivo | as informagdes fornecidas pela equipe de
terapéutica.

saude.

Fonte: Arquivo Pessoal (2022).




