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Inicialmente comecou a ser definida por compliance - doentes que sdo
obedientes ¢ seguem fielmente os conselhos dos profissionais de sadde,
instrucdes e prescrigoes.

(Turk e Meichenbaum,1991)

Adesdio surge como um termo alternativo e é “um sinébnimo de concordéncia,
compreendendo a aceitacdio e intervencéo activa e voluntaria do doente

que partiiha a responsabilidade do tratamento com a equipa de
profissionais de saGde que o segue”.

(Bugalho e Carneiro, 2004)



Conceito de Adesao

Kristeller e Rodin (1984) reforcam a importdncia do papel do individuo na
terapéutica, de onde surge o “Modelo de Desenvolvimento de Adesdo” que
contempla 3 estadios no processo de participagdo dos individuos nos seus cuidados.

oncordancia (“compliance”)

oente em fase inicial, concorda e segue as prescricdes terapéuticas

Adeséio (“adherence”)

continua com a terapéutica que concordou, com vigilancia,

esmo quando confrontado com dificuldades

apresenta melhorias no comportamento, sem vigilancia,

incorporando-a no seu estilo de vida.
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Factores que influenciam a adesao

Econdmicos sociais

e culturais

Diminui¢cdo do poder econémico;
Analfabetismo

Baixo nivel de escolaridade

Desemprego

Falta de redes de apoio social

Custos elevados de medicagdo/transportes
Disfungdio familiar



Factores que influenciam a adesao

Relacionados com
profissionais e servigos de
saude

= Falta de conhecimento/informagdo

= Dificuldade em gerir as doengas crénicas

= Sobrecarga de trabalho

= Falta de incentivos e feedback no seu desempenho

No entanto o doente valoriza mais a empatia e a comunica¢@o na relagdo

interpessoal



Factores que influenciam a adesao

Relacionados com a

percepc¢ao da doenga

N

Gravidade dos sintomas

Grau de incapacidade (fisica, psicolégica, social e profissional)
Nivel de progressdo da doenca

Percepg¢do do risco

Importancia no seguimento da terapéutica

Prioridade colocada na adesdo.



Intensidade de sintomas
Eficacia no controlo de sintomas
Complexidade da terapéutica
Efeitos colaterais reduzidos
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Esquecimento

Stress psicossocial

Conhecimento insuficiente

Crengas negativas em relacdo a eficacia da terapéutica
Inquietagdio acerca dos possiveis efeitos adversos
Diminui¢éo da motivagao

Falta de auto percep¢édio

Medo da dependéncia de “drogas”

Estigmatizacdo da doenca



Adesao na E.M.

A ndo adesdo a terapia afecta praticamente todas as dreas de
doenca cronica
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= Taxa de adesdo muito variavel entre estudos: 27=72%

= um estudo recente — 3 anos de trataomento > apenas 4% dos
doentes foram considerados aderentes durante esse periodo (> 85%
administracdes efectivadas) (steinberg et al, 2010)

PORQUE?

¢ Tratamento é primariamente preventivo

e Eficacia dos tratamentos injectaveis disponiveis é apenas ligeira —
moderada (redugdo da taxa de surtos 40-50%)

e A natureza da doenca é imprevisivel




Factores que influenciam a diminvicao
da adesao na E.M.

- Aumento da ansiedade - Gravidade da doenga

— Depressao — Incapacidade neurologica

— Baixo coping com efeitos — Diagnéstico e duragéo da

adversos doenca

\

Forgot to administer injection
Tired of taking injections
Other
Fatigue
Flu-like symptoms
Pain at injection site
Headache
Dosing schedule difficult/
injection anxiety
Skin reaction
Weakness
Depression
Did not pick up medicine
Did not feel need for injection
Nobody available to administer
Financial reasons

Not confident in treatment
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Factores aue influenciam a diminuicao
da adesao na E.M.

EFEITOS ADVERSOS

= Sindrome gripal com IFN

= Efeitos locais das injecgdes

= Lipoatrofia
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http://upload.wikimedia.org/wikipedia/commons/a/a0/Copaxone_Injection_Site_Reaction.JPG

A adesao é considerada essencial para o bem estar do doente, por isso fazem-se

vdrias recomendacdes para melhorar o comunica¢@io e, logo, a adesdo. Estas

recomendac¢des devem ser expressas através de informagdo oral e escrita.
(Ogden,2004)

Dentro dos profissionais de satide, destaca-se o papel do enfermeiro, pois este é
o que se encontra mais proximo do doente.

preocupacdo pelo
doente/ Familia

Aliado do doente




Tipos de intervencao

EDUCACIONAIS

Promovem o conhecimento acerca do doenca e terapéutica.

COMPORTAMENTAIS

Adequacdio do estilo de vida.



http://www.google.pt/imgres?imgurl=http://www.justincase.com.br/media/blogs/justincase/Imagens/coaching1.jpg&imgrefurl=http://coachgroupbrasil.blogspot.com/&usg=___C4-tEjc6dBwD5PljUL2fCibFe8=&h=309&w=388&sz=15&hl=pt-pt&start=187&zoom=1&tbnid=0lnNnlxHSt0IXM:&tbnh=98&tbnw=123&ei=BLZKTbXRFYGHhQeS-tWnDg&prev=/images?q=mudar+comportamentos&start=180&um=1&hl=pt-pt&sa=N&tbs=isch:1&um=1&itbs=1

EDUCACIONAIS

= |dentificar as necessidades de aprendizagem;
= Avadliar se o doente estd pronto para aprender;

= Avaliar a disponibilidade da familia para aprender

= Envolver a familia no processo educacional

= Facultar um ambiente de aprendizagem sem distracgoes,
relaxante e confortavel.

Facultar informagdes de forma clara e concisa

Dar informagdio oral e escrita

Proporcionar aos doentes reforgo positivo

Garantir expectativas realistas para a terapéutica



COMPORTAMENTAIS

= Adequagdo e simplificacdo da terapéutica

= Participagdo activa dos doentes na sua terapéutica através da auto
monitorizagdio da doenca e auto administragdo da terapéutica

= Utilizagdo de sistemas de alerta ou memorandos

= Mecanismos de reforco positivo

[er sempre em conta o acompanhamento e monitorizacao das

Intfervencoes:

= Contacto telefénico regular

=  Acompanhamento neurolégico

=  Acompanhamento com programas de apoio ao doente

* Reavaliagdo das expectativas do doente fase ao tratamento

= Revisdo dos objectivos da terapéutica

= Avdlia¢gdo permanente da adaptacdo do doente e sua familia a doenca



Estratéqgias para a adesdo na E.M.

e Envolver a familia

¢ Informagoes escritas sobre a doenga e
tratamento

¢ Ensino da administragéo (envolvimento da
familia, disponibilidade da equipa,
flexibilidade de hordrios > populagéo
jovem e activa!

e Auto injectores

o Estratégias de prevencdo de reacgdes
cuténeas

o Titulagdio da dose

¢ Tratamento profilatico do S. gripal com
analgésicos e AINE

Concorddncia

\

Adesdo

e Educagdo continua
e Dispositivos electrénicos

o Gestdo de expectativas em relagdio a
eficcia terapéutica

o Contacto telefénico regular

o Acompanhamento neurolégico

o Acompanhamento com programas de
apoio ao doente

o Reavaliagdo das expectativas do doente
fase ao tratamento

@ Revisdio dos objectivos da terapéutica

e Avadliagdio permanente da adaptagdo do
doente e sua familia & doenga

Manutencao




...Empenho da equipa multidisciplinar

.... Papel fundamental do Enfermeiro

...Envolvimento da familia

Dando & vida a qualidade necessdria para que cada um possa
recuperar as suas potencialidades e, tenha capacidade de fazer
as suas escolhas. Adaptando-se a cada etapa de forma digna
promovendo ao méaximo a sua capacidade de ser FELIZ.
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