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Consideracbes Iniciais: Atualmente a hipertensdo arterial sisttmica (HAS) é um dos

fatores de risco mais importantes de morbidade e mortalidade cardiovascular no Brasil e no

mundo®. Sabe-se que a doenca € mais comum em pessoas com idade superior a 50 anos,
mas dados comprovam gue ndo existe idade para seu inicio, uma vez que o estilo de vida e 0
estresse interferem na incidéncia da doenga? De acordo com a Organizagdo Mundial de
Saude (OMS), um em cada cinco brasileiros é portador desse distirbio. Segundo a
estimativa de 2004 do Instituto Brasileiro de Geografia Estatistica (IBGE), isso representa
em nameros absolutos um total de 17 milhGes de portadores da doenca. O controle da HAS
esta diretamente relacionado ao grau de adesdo do paciente ao regime terapéutico. A adesao
ao tratamento da hipertensdo arterial é condicdo fundamental para o controle dos niveis
de pressdo arterial e para a regressdo de lesdes degenerativas em Orgdos-alvo (coracao,
rins e pulmédo). A baixa adesdo é mais frequente no nivel primario de atencdo do que entre
pacientes de servigos especializados, sendo um dos maiores desafios dos profissionais de
saude das Unidades de Atencdo Basica. A identificacdo das causas tem sido preocupacéo de
todos que atuam junto aos hipertensos, pois, reduz a qualidade de vida do paciente e
aumenta os gastos com recursos de salde. Segundo o site Portal de Saude, cerca de 75% dos
pacientes hipertensos recorrem ao Sistema Unico de Satde (SUS) para receber atendimento
na Atencéo Bésica, assim € muito importante se conhecer os principais motivos que levam

0s pacientes a abandonarem o tratamento medicamentoso para que haja melhora na
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abordagem a esses pacientes. Neste sentido, o objetivo desta pesquisa € trazer como foco
principal a adesdo do individuo portador de hipertensdo arterial ao tratamento e
acompanhamento em Unidade Bésica de Salde e identificar os motivos que levam estes
pacientes ao abandono do tratamento com base na literatura vigente. Métodos: Revisao de
literatura realizada nas bases de dados on line. A pesquisa foi realizada através da
Biblioteca Virtual de Saude (BVS) na bases de dados SCIELO (Scientific Eletronic e
Library online). Os critérios de busca e selecdo delineados nesse estudo compreenderam:
analise de periddicos indexados em texto completo acessivel. Buscamos publicacdes em
lingua portuguesa no periodo de 2007 a 2013. Utilizamos os seguintes descritores:
Hipertensdo, Adesdo, Tratamento medicamentoso. O periodo de busca se deu nos meses
de setembro e outubro de 2013. Analise dos Resultados: Obtivemos um produto final de
6 artigos publicados. Os resultados apontaram que uma das dificuldades encontradas no
atendimento a pessoas hipertensas é a falta de adesdo ao tratamento, pois 50% dos

hipertensos conhecidos ndo fazem nenhum tratamento e dentre aqueles que o fazem, poucos

tém a pressdo arterial controlada®. Percebemos que a ndo adesdo a terapéutica ocorre
quando o comportamento do paciente ndo coincide com as recomendacdes do profissional
de salde, estabelecendo um desafio importante para os profissionais que os assistem, e
possivelmente tem sido o causador da elevacdo das despesas sociais com auséncia
no trabalho, licencas para tratamento da salde e aposentadorias por invalidez, visto
que a hipertensdo arterial tem sido responsavel pelo aumento destes custos. A
problemaética da adesdo ao tratamento é complexa. Em sua publicacdo Adherencia a Los
Tratamientos a Largo Plazo: Pruebas para la accion, a Organizacdo Mundial de Saude
(OMS) estabeleceu que diferentes fatores podem estar associados a adesdo ao tratamento de
pacientes com terapias de longo prazo (doencas cronicas), incluindo o uso dos

medicamentos, mudancas no estilo de vida e habitos alimentares®

. Diversos fatores podem
exercer influéncia no tratamento, a saber: 1. Fatores relacionados ao paciente: O nivel
socioecondmico é um fator importante no que diz respeito a adesdo ao tratamento anti-
hipertensivo, mas de acordo com a OMS, ele ndo esta relacionado de maneira consistente a

adesdo a tratamentos5

. Entretanto, ja foi descrito na literatura que a idade e o grau de
escolaridade podem estar relacionados com o grau de adesdo. Segundo estudos,
deficiéncias na formacao escolar podem dificultar a assimilacdo de orientacdes dispensadas

pelos profissionais de saude e influenciar na percepcao da gravidade da doenca, levando a

aguisig&o de informagﬁes incomgletas sobre asgectos necessarios para manter ou melhorar
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seu bem-estar. A aderéncia ao programa terapéutico pode ser mais dificil para os idosos,
pois, a habilidade de aprender e adquirir novos dominios e informagfes diminui nesta
faixa etaria. Quanto ao sexo, sabe-se que a procura pelos servicos de saude é menor entre 0s
homens. Além disso, as acOes estratégicas minimas de atencdo basica no SUS tém como
um dos a atencdo a salde da mulher. 2. Fatores relacionados a doenca: A adesdo ao
tratamento da HAS torna-se ainda mais dificil por ser esta uma doenca cronica, 0 que
requer tratamento por toda a vida e necessita da mudanca de estilo de vida pelos
seus portadores. Outro fator importante € que a hipertensdo arterial por ser uma doenca
insidiosa, de longa duracdo, na maior parte do tempo assintomatica, induz muitas pessoas a

ndo se reconhecerem como doentes. A percepcdo de melhora com o tratamento também

pode levar a interrupgéoS. 3. Fatores relacionados ao tratamento que englobam a
qualidade de vida: Sédo diversos os fatores relacionados a terapéutica que afetam a adesao,
sendo a maioria relativa a complexidade do esquema terapéutico, duracdo do tratamento,
falha de tratamento anterior, frequéncia de mudancas do tratamento, efeitos colaterais. No
que constitui o tratamento ndo medicamentoso, podemos citar dificuldade: em seguir a dieta
recomendada, realizacdo de exercicio fisico, controle do peso, reducdo ou abandono do
consumo de alcool e controle do estresse. 4. Fatores relacionados a crencas e habitos de
vida: estresse psicolégico, ansiedade sobre possiveis  efeitos  colaterais  dos
medicamentos, tratamento inadequado, auséncia de efeito percebido do tratamento, ndo
aceitacdo da doenca, falta de percepcdo do risco a saude oferecido pela doenca, baixa
expectativa do tratamento, sentimentos negativos, medo de dependéncia. 5. Fatores
relacionados a organizagdo (Atencdo Baésica): Alguns estudos relatam que os fatores
organizacionais estdo mais relacionados a adesdo do que os sociodemogréficos. O tempo
dedicado pelo médico e enfermeiro, a continuidade do acompanhamento, o estilo da
comunicacdo e o cuidado psicossocial aos pacientes se mostram mais importantes do que
sexo, idade, nivel educacional e estado de salde no sentido de afetar a adesdo do

paciente5

. ConsideracOes Finais: Concluimos que somente o acesso ao medicamento
por parte da populacdo atendida pelo SUS ndo é o bastante para atingir a resposta
terapéutica desejada. Ha, todavia, a necessidade de acompanhar todos os fatores
relacionados a adesdo ao tratamento, de modo a garantir a efetividade deste e a eficacia dos
servigos de atencdo a saude. Aos gestores da atencdo primaria e profissionais, fica o
desafio de apresentar e desempenhar ac¢des coletivas (como campanhas) e individuais (em

consultas, em visitas dos agentes de salde), para melhorar a adesdo. Propomos que as
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equipes de salde incentivem os pacientes hipertensos a participarem de atividades
educativas ressaltando o cumprimento da ingestdo diaria dos medicamentos anti-
hipertensivos, envolvendo nesse processo também os familiares e até mesmo incentivar a
concomitancia com mudancas de habitos de vida. E importante levantar dados nas
unidades de salde a fim de realizar uma busca ativa por pessoas com baixa frequéncia as
unidades, como também o aumento do fornecimento de medicamentos (entrega domiciliar,
por exemplo) para quem tem restricio de locomocdo. E de suma importancia o
desenvolvimento de novas pesquisas que Vviabilizem estratégias para que 0 paciente
hipertenso dé mais atencdo ao cuidado de sua salde, precavendo-se atraves da terapéutica
medicamentosa da hipertensdo. Um olhar multiprofissional e multifocal é essencial para o
sucesso do tratamento desses pacientes.

Descritores: hipertensdo; adesdo; tratamento medicamentoso.
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