V4 bf((;::/ @ " @
O @ | g ; &
ﬂ‘ r l | z y & CENTRODE
% O < CIENCIAS DA SAUDE

Como citar este artigo:
CLAUDINO, THIAGO S. LACERDA,
ADRIELE. Avaliogctio da adesao
Qo fratamento imunossupressor em
pacientes transplantados renais
da cidade de Cruz Alta-RS.
Revista Saude (Sta. Maria). 2020,
46 (2).

Autor correspondente:

Nome: Thiago de Souza Claudino
E-mail: thiago.claudino@ipa.
metodistallr

Telefone: (51) 3316-1100
Formacao Profissional: Doutor

em Quimica pela Universidade
Federal do Rio Grande do Sul,
Porto Alegre, RS, Brasil.

Filiacao Institucional:

Centro Universitario Metodista,
Porto Alegre, RS, Brasil.

Endereco para correspondencia:
Rua Coronel Joaguim Pedro
Salgado, 80

Bairro: Rio Branco

Cidade: Porto Alegre

Estado: Rio Crande do Sul

CEP: 90420-060

Data de Submiss&o:
22/07/2020

Data de aceite:
01/12/2020

Conflito de Interesse: Nao ha
conflito de interesse

Artigos
DOI:10.5902/2236583448312

Avaliac@o da ades@o ao tratamento imunossupressor em
pacientes transplantados renais da cidade de Cruz Alta-RS

Evaluation of accession to immunosuppressive treatment in renal
transplanted patients of the city of Cruz Alta-RS

RESUMO

Objetivo: Avaliar a adesao ao tratamento imunossupressor de pacientes atendidos em uma unidade
de terapia renal. Métodos: Trata-se de um estudo descritivo, prospectivo e transversal, com pacientes
de ambos os sexos, com idades iguais ou acima de 18 anos, alfabetizados ou com cuidador e familiar
responsavel, transplantados renais e que ainda fazem uso de terapia imunossupressora e que
aceitaram participar do estudo, apds assinatura do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido. Os
dados referentes a pesquisa foram coletados entre os meses de agosto a outubro de 2017, através da
analise dos prontuarios, bem como aplicou-se uma ficha clinica aos pacientes e, posteriormente, para
avaliar a ades&o ao tratamento, foram utilizados os instrumentos Brief Medication Questionnaire (BMQ)
e Morisky-Green Test (TMG). Resultados: Participaram deste estudo dez pacientes (n=10), com 23 a
77 anos, sendo 60% do sexo feminino. Observou-se nos pacientes que ha relagéo entre hipertensdo
arterial, Diabetes Mellitus e progressdo da Doenga Renal Crénica. Os resultados demonstraram
que nos dominios Regime, Recordagdo e Crenga do questionario BMQ, que avaliou as opinides
dos pacientes relacionadas a eficacia do tratamento e efeitos colaterais, além da administragao dos
medicamentos, observou-se que 40% dos pacientes foram aderentes, 30% provaveis a baixa ades&o
e 30% baixa adesdo. No dominio regime, 70% dos pacientes obtiveram alta adesao, 20% provavel
adesdo e 10% provavel baixa adeséo, identificando que a maioria dos pacientes aceitaram bem a
terapia medicamentosa. No TMG, que avaliou 0 uso habitual de medicamentos, notou-se que, 70% dos
pacientes obtiveram alta adeséo, 20% provavel adeséo e 10% provavel baixa ades&o. Consideragdes
finais; Através do estudo, conclui-se que a maioria dos pacientes aceitou bem a terapia, porém as
maiores dificuldades sao relacionadas a eficacia e ao cumprimento de horarios de administragdo dos
medicamentos.

Thiago de Souza Claudino e Adriele Lacerda

PALAVRAS-CHAVE: Insuficiéncia Renal Cronica; Imunossupressores; Cooperagdo e Adesdo ao
Tratamento.

ABSTRACT

Objective: To assess adherence to immunosuppressive treatment of patients seen at a renal therapy
unit. Methods: This is a descriptive, prospective and cross-sectional study, with patients of both
sexes, aged 18 years or over, literate or with a responsible caregiver and family member, kidney
transplant patients who still use immunosuppressive therapy and who agreed to participate in the
study, after signing the Informed Consent Form. The data referring to the research were collected
between the months of August and October 2017, through the analysis of the medical records, as well
as a clinical record was applied to the patients and, subsequently, to assess adherence to treatment,
the Brief Medication instruments were used Questionnaire (BMQ) and Morisky-Green Test (TMG).
Results: Ten patients (n = 10), aged 23 to 77 years, participated in this study, 60% of whom were
female. It was observed in patients that there is a relationship between arterial hypertension, Diabetes
Mellitus and progression of Chronic Kidney Disease. The results showed that in the Regime, Recall
and Belief domains of the BMQ questionnaire, which evaluated the patients’ perceptions related to
the effectiveness of the treatment and effects, in addition to the administration of the drugs, it was
observed that 40% of the patients were adherent, 30% likely low adherence and 30% low adherence.
No domain regimen, 70% of patients achieved high adherence, 20% probable adherence and 10%
probable low adherence, identifying that most patients accepted drug therapy well. In the TMG, which
assessed the usual use of medications, it was noted that 70% of patients achieved high adherence,
20% likely adherence and 10% likely low adherence. Final considerations: Through the study, it was
concluded that the majority of patients accepted the therapy well, but as major difficulties are related to
the effectiveness and compliance with medication administration schedules.

KEYWORDS: Renal Insufficiency, Chronic; Immunosupressives Agents; Treatment Adherence and
Compliance.
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INTRODUCAO

Os rins sdo 6rgéos pares que fazem parte do sistema urinario, situando-se junto a parede posterior fora da
cavidade peritoneal, a cada lado da coluna vertebral. S&o fundamentais na regulagdo da homeostase corpérea e na
eliminag&o de produtos do metabolismo orgénico, como ureia, creatinina e acido urico, além de controlar as concentragdes
da &gua e da maioria dos constituintes dos liquidos do organismo. Disfungdes em algum destes processos podem ser
observados pela diminui¢do da taxa de filtragdo glomerular, resultando no surgimento da Doencga Renal Crénica (DRC),
que, quando associada a grupos de risco (hipertensos, diabéticos, idosos, pacientes com doengas cardiovasculares,
histérico familiar e que utilizam medicamentos nefrotoxicos), pode agravar o quadro clinico do paciente, elevando os
indices de transplantes renais e tornando-se assim um problema de salde pUblica mundial.'?

Em paciente com DRC em fase avangada, o transplante renal € a terapia mais indicada, sendo o tratamento
imunossupressor o esquema terapéutico de escolha. O grande progresso no desenvolvimento destes farmacos, desde o
inicio da realizagao de transplantes renais na década de 60, tem por objetivo estabelecer o estado de imunossupresséo,
prevenindo assim o desenvolvimento de episddios de rejeigdo aguda e cronica.®*

As doses e esquemas de terapia sdo muito variaveis, devendo ser ajustada e monitorada por toda a vida
do transplantado, a fim de garantir o funcionamento do enxerto. Porém, apesar da importancia da utilizagdo destes
farmacos para resultados positivos na vida do paciente transplantado renal, nota-se que em longo prazo estes pacientes
demonstram complicagdes, que implicam na dificuldade a adaptacéo a terapia, resultando em falhas. O conceito de
adesdo medicamentosa caracteriza-se como um processo no qual os sujeitos envolvidos séo influenciados por varios
fatores que determinam a sua continuidade ou descontinuidade, afetando principalmente a qualidade de vida.*%®

Assim, considerando que o atual tratamento de escolha no pés-transplante renal € a terapia imunossupressora de
uso continuo, com o uso concomitante de outros medicamentos, e que diversos fatores podem determinar a qualidade do
tratamento, torna-se necessario avaliar a ades&o ao tratamento. O presente estudo tem por objetivo avaliar a adeséo ao
tratamento imunossupressor de pacientes atendidos em uma unidade de terapia renal, através da analise de prontuarios

e consequentemente aplicagéo dos questionarios Brief Medication Questionnaire (BMQ) e Morisky-Green Test (TMG).

METODO

O presente trabalho trata-se de um estudo descritivo, prospectivo e transversal. A pesquisa foi realizada a
domicilio com os pacientes atendidos em uma unidade de terapia renal na cidade de Cruz Alta, Rio Grande do Sul, Brasil,
anexada juntamente a um hospital e referéncia no servigo oferecido.

Como critério de incluséo, foram selecionados pacientes de ambos 0s sexos, com idades iguais ou acima de
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18 anos, alfabetizados ou com cuidador e familiar responsavel, transplantados renais e que ainda fazem uso de terapia
imunossupressora e que aceitaram participar do estudo, apds assinatura do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido,
lido e assinado por todos os pacientes participantes do estudo ou responsaveis.

Os dados referentes a pesquisa foram coletados entre os meses de agosto a outubro de 2017, através da analise
dos prontuarios, para verificagcdo de histéria clinica e de esquema de terapia dos pacientes selecionados, bem como
aplicou-se uma ficha clinica aos pacientes, onde se pesquisou variaveis como peso, altura, circunferéncia abdominal,
indice de Massa Corpérea (IMC) (indice de Massa Corpérea), data de transplante, renda média salarial, grau de instrucéo
e a situacao de saude do paciente em estudo. Posteriormente, para avaliar a adesdo ao tratamento, foram utilizados os
instrumentos BMQ e TMG.’

O BMQ foi avaliado através da pontuagdo dos dominios Crenga, Regime e Recordacéo, classificando como
alta adesé@o se nenhuma resposta positiva em algum dominio, provavel adesao se resposta positiva em um dominio,
provavel baixa adesao se resposta positiva em dois dominios e baixa adesao se resposta positiva em trés dominios. O
instrumento também avaliou 0 dominio regime separadamente, classificando como alta adesé@o se nenhuma resposta
positiva, provavel adesao se uma resposta positiva, provavel baixa adesao se duas respostas positivas e baixa adesédo
se trés respostas positivas.

O TMG avaliou o comportamento do paciente frente ao uso continuo de medicamentos imunossupressores,
através de quatro perguntas. A classificacéo foi realizada conforme as respostas das questdes, sendo considerado um
paciente com alto grau de ades&o se nenhuma resposta fosse positiva, provavel adesao se uma a duas respostas fossem
positivas, provavel baixa adesao se trés respostas fossem positivas e e acima disso considerou-se como baixa adesao.

A amostragem foi constituida de uma populagao de dez pacientes (n=10), de uma lista de vinte e cinco atendidos
na unidade. As variaveis foram apresentadas em média, desvio padrao e porcentagem.

Quanto aos aspectos éticos, o projeto de pesquisa foi elaborado conforme a legislagdo sobre pesquisas
envolvendo seres humanos, protocolado e aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa (CEP) da Universidade de Cruz

Alta - UNICRUZ, sob Parecer n° 2.078.603 e CAAE n° 66814917.0000.5322.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Dos pacientes atendidos na Unidade de Terapia Renal da Cidade de Cruz Alta-RS, foram contatados vinte e
cinco pacientes, 40% da populacao-alvo, devido ao fato de que alguns pacientes nao séo atendidos com tanta frequéncia,
havendo desatualizacdo dos dados cadastrais. Dos 25 pacientes contatados, 10 pacientes aceitaram participar da

pesquisa. Os resultados do estudo relacionados a variaveis sociais, conforme ficha clinica aplicada aos pacientes, estao
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demonstrados na Tabela 1, representando um grupo com idades médias entre 23 a 77 anos, sendo 60% do sexo feminino.
Em um estudo realizado em um hospital no municipio de Porto Alegre (RS), com pacientes renais cronicos submetidos
a hemodialise, houve predominancia de pacientes do sexo masculino (67,5%), sendo 60% dos pacientes com mais de
60 anos.8

Com relagao ao grau de instrugao o estudo demonstrou uma populag@o com nivel de instrugdo bem distribuido,
com isso pode-se observar que os pacientes com maior escolaridade demonstravam maior facilidade em relatar sobre
a terapia, maior controle sobre horarios e posologias dos medicamentos imunossupressores. A renda média salarial
dos participantes foi entre 1 a 3 salarios minimos, 0 que muitas vezes, segundo os entrevistados, dificulta a compra de
medicamentos para outras enfermidades, ja que a maioria dos pacientes fazem uso de polimedicagao e muitas vezes
nao conseguem obté-las na rede publica. Neste contexto, 70% dos pacientes relataram ndo conseguir comprar todos
os medicamentos para uso continuo, embora 100% consigam os medicamentos imunossupressores gratuitamente, sem

atrasos na entrega.

Tabela 1: Distribuicao dos pacientes Transplantados renais, conforme variaveis sociais, Cruz Alta- RS, 2017.

Variaveis n Y
Faixa etaria
23 a3 40 anos 4 40%
41 360 anos 3 A0%
§1a 77 anos 3 30%
Sexo
Masculing 4 40%
Femining ] 60%
Grau de instrugao
Fund. Incompleto 3 30%
Fund. Completo 2 20%
Méd. Incompleto 1 10%
Med. Completo 2 20%
Supericr. Completo 2 20%
Renda Individual
TaZsm 5 50%
2adsm 5 50%
Medicagoes imunossupressoras gratuitas
Sim 10 100%
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Nao 0 0%
Condigoes de comprar demais med.

Sim 3 30%

Nao T T0%

Segundo a Tabela 2, quando avaliados a composi¢&o corporal, 40% dos pacientes obtiveram IMC entre 18,5 a
25, sendo considerados com o peso ideal, outros 40% obtiveram IMC = 25 < 30, sendo considerados com sobrepeso, e
20% com IMC = 30, caracterizando como obesidade de grau I.°

Observa-se também na Tabela 2 que 100% das mulheres em estudo apresentaram circunferéncia abdominal acima
do ideal, sendo superior aos valores encontrados na populagdo masculina, que apresentou 75% de circunferéncia acima
do ideal. Estes resultados mostraram- se semelhantes aqueles observados em um estudo que avaliou a circunferéncia
abdominal em mulheres hipertensas, relacionando a prevaléncia de doengas metabdlicas e cardiovasculares com o

aumento da circunferéncia abdominal.?

Tabela 2: Distribuicdo dos pacientes transplantados de acordo com composigéo corporal. Cruz Alta- RS, 2017.

Variaveis n %
INc
18,5825 4 40%
=25 <30 4 40%
=430 2 20%
Peso
52358 kg 2 20%
58,5 a T0kg 4 40%
70,5 a 85kg 4 40%
Altura
1.83mat163m 7 T0%
1,64 ma17ém 3 J0%
Circunf. Abdominal
Masculino
= %4cm 1 25%
94 3102 cm 5 50%
=102 cm 1 25%
Feminino
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= 80cm ] 0%
80 a&8cm 1 10%
=83cm i Q0%

Adistribuicao dos pacientes de acordo com as complicagdes de saude s&o observados na tabela 3, onde observa-
se que 90% dos participantes tiveram hipertenséo arterial pré-transplante e 50% ainda fazem tratamento para controle. O
presente estudo também demonstrou que 20% dos pacientes realizou transplante duas vezes, devido a rejei¢do aguda
do enxerto, estando relacionadas ao aumento da hipertenséo arterial, néo adaptacao a terapia inicial e ocorréncias de
infeccbes. Além disso, nota-se que 70% dos participantes relataram histérico familiar de hipertenséo arterial € 20 %
desenvolveram diabetes melittus pré-transplante, seguindo com tratamento atualmente. Estes resultados confirmam
a relacdo entre hipertenséo arterial, diabetes mellitus e a progresséo da doenga renal cronica e consequentemente o
transplante renal.’* Em estudo realizado em Porto Alegre-RS, hipertensao arterial e diabetes também foram relatados por

85 e 42,5% dos pacientes, respectivamente.®

Tabela 3: Distribuicdo dos pacientes transplantados renais de acordo com as complicagdes de saude. Cruz Alta- RS,

2017.

Varidveis n %
Complicagoes
Transplantado uma vez 8 20%
Transplantado duas vezes 2 20%
H.A pre fransplante
Sim g 00%
Nao 1 10%
H.A pds transplante
Sim 5 50%
Nao 5 o0%
Historico H.A familiar
Sim 7 T0%
Nao 3 0%
D.M pré transplante
Sim 2 20%
Nao 8 20%
D.M pds transplante
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Sim 2 20%

Mao a 0%
Historico DM familiar

3im 7 T4

N&o 3 3%

Com relagdo a adesao ao tratamento, foi utilizado o questionario Brief Medication Questionnaire (BMQ), que
foi validado em pacientes hipertensos nos Estados Unidos da América (EUA), e utilizado no Brasil em estudos com
pacientes hipertensos atendidos em Unidades de Salde, em Porto Alegre (RS) e em Curitiba (PR)'"". Estes estudos
propdem identificar as barreiras de adeséo, através da avaliagdo do tratamento, recordagéo e crencas do paciente
relacionadas a terapia medicamentosa, para isto questionario foi dividido em trés dominios.

Quando avaliados os trés dominios (regime, recordacao e crencgas) (Tabela 4), pode-se observar que 40% dos
pacientes eram provaveis aderentes a terapia, pois obtiveram resposta positiva em um dominio, 30% dos pacientes
obtiveram provavel baixa aderéncia ao tratamento, por terem respondido respostas positivas em dois dominios, e 30%
representaram baixa adesao a terapia, pois obtiveram resposta positiva em trés dominios. Nesta avaliagdo, nenhum
paciente obteve alta ades&o, e isto se deve principalmente as respostas positivas nos regimes de crengas, que buscou
avaliar as opinides dos pacientes relacionadas a eficacia do tratamento e efeitos colaterais, e no regime recordacao, onde
avaliou-se sobre a administragdo dos medicamentos, perguntando da dificuldade de lembrar de tomar o0 medicamento
e se 0 paciente faz terapia com posologia mais de uma vez ao dia. Os resultados foram semelhantes aos encontrados
em pacientes renais cronicos de Porto Alegre-RS, em que, no BMQ, nenhum paciente foi classificado como alta adeséo
ou provavel alta adeséo, sendo que 35% foram classificados como provavel baixa ades&o, enquanto a maioria (65%) foi
classificada como baixa ades&o.? Os resultados do estudo sao inferiores ao estudo que avaliou a utilizagdo do instrumento
com pacientes hipertensos em Curitiba-PR, que obteve em média de 59% de pacientes com baixa adeséo.™

Quando avaliado somente dominio regime, observou-se a reagao do paciente frente a terapia prescrita, através
de cinco perguntas relacionadas a listagem dos medicamentos tomados na Ultima semana, quantos dias ingeriu, quantas
vezes ao dia, quantos comprimidos, quantas vezes houve o esquecimento e como o medicamento funciona. Observou-
se que 70% dos pacientes obtiveram alta adeséo, 20% provavel adesao e 10% provavel baixa adesao, identificando que
a maioria dos pacientes aceitaram bem a terapia medicamentosa.

Diferente do estudo com pacientes hipertensos em Porto Alegre- RS, onde nenhum paciente obteve alta ades&o.

Tabela 4. Distribuicao dos participantes de acordo com as variaveis a adeséo ao tratamento imunossupressor, segundo
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BMQ. Cruz Alta-RS, 2017.

Variaveis n %
BMQ
Alta adesao (nenhuma resposta positiva) 0 0%
Provavel adesdo (Resposta positiva em 1 dominio) 4 40%
Provavel baixa ades3o (Resposta posifiva em 2 dominios) 3 30%
Baixa adesdo (Resposta positiva em 3 dominios) 3 30%
EMQ dominio regime

Alta adesao (nenhuma resposta positiva) 7 0%
Provavel adesdo (uma resposta positiva) p 20%
Provavel baixa ades3o (2 respostas positivas) 1 10%
Baixa adesdo (= 3 respostas positivas) 0 0%

Adistribui¢do dos participantes de acordo com as variaveis relacionadas a adesao ao tratamento imunossupressor,
segundo escore do TMG, sdo observadas na tabela 5, que propds uma avaliagéo aos pacientes frente ao uso habitual dos
medicamentos prescritos. No estudo, verificou-se que 70% dos pacientes obtiveram alta adeséo medicamentosa, pois ndo
responderam nenhuma resposta positiva, 20% provavel ades&o, por terem respondido pelo menos uma resposta positiva,
e 10% provéavel baixa adesao, devido a duas respostas positivas. Em pacientes renais cronicos submetidos a hemodialise,
realizado em Porto Alegre-RS, o TMG revelou moderada ades&o (57,5%), alta ades&o (32,5%) e baixa adesao (10%),
sendo este Ultimo resultado semelhante ao observado no presente estudo, mas que teve maior porcentagem para alta
adesdo.® O resultado do presente estudo se mostrou diferente do estudo que avaliou os pacientes hipertensos em Porto

Alegre (RS), onde nenhum paciente obteve alta ades&o, sendo a maioria classificada entre moderada a baixa adesao."

Tabela 5: Distribuicao dos participantes de acordo com as variaveis a adeséo ao tratamento imunossupressor, segundo

escore do TMG. Cruz Alta-RS, 2017.

Variaveis n !
Questio n"1
Sim 1 10%
Mao 10 100%
Questio n"2
Sim 3 0%
Mao 7 0%
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Questio n"3

Sim 1 10%
Mao 9 90%

Questio n"4
Sim 1 10%
Mao 9 90%

Escore TMG*
Alta adesdo (nenhuma resposta positiva) 7 70%
Provavel adesdo (1 resposta positiva) i 20%
Provavel baixa adesdo (2 respostas positivas) 1 10%
Baixa adesdo (= 3 respostas positivas) 0 0%

Além do BMQ e do TMG, outros questionarios vem sendo empregados com a finalidade de avaliar a adeséo ao
tratamento em pacientes com DRC. Em duas cidades do Rio de Janeiro (Itaborai e Niterdi), aplicou-se o Questionario
de avaliagdo sobre a adesao do portador de doenga renal cronica em hemodialise (QADRC-HD), em que o dominio
medicagéo foi 0 que apresentou maior percentual de pacientes aderentes (93,6%), seguindo de dieta (85,9%), ingestao
hidrica (82,1%) e hemodialise (68%).> Empregando-se a escala BAASIS (Basel Assessment of Adherence with
immunosuppressive medication Scale), em pacientes de um ambulatério pos-transplante de S&o Paulo-SP, os resultados
isolados dos itens avaliados pela BAASIS® apontaram uma adesao de 94,5%, embora o escore geral mostrou uma
nao-adesao de 41,4% dos pacientes a uma ou mais das quatro situagdes avaliadas. Esses trabalhos encontraram uma
adesdo maior do que os resultados encontrados no presente estudo, ressaltando-se que empregaram questionarios
diferentes.

Com a finalidade de aumentar a adesdo a terapia imunossupressora em pacientes transplantados renais,
estratégias educacionais e comportamentais mostraram resultados positivos, necessitando-se de diferentes estratégias
para cada paciente. O emprego de estratégias de intervengdo tem demonstrado o0 aumento na adesao, necessitando-se

uma compreensao do tipo de intervencdo é mais efetiva.™

CONSIDERACOES FINAIS
Através da utilizagdo do BMQ, foi possivel identificar as barreiras na adeséo ao tratamento imunossupressor,
pois quando avaliado o dominio regime, que analisou, posologia, esquemas de tratamento, horarios de tomada

e esquecimentos, os indices de ades&o foram positivos, demonstrando que os pacientes seguem a terapia. Porém,
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ao avaliar os trés dominios (regime, recordacdo e crengas), os indices de adesao foram baixos, pois nos dominios
recordacao e crenga foram levados em consideragdo as opinides dos pacientes sobre efeitos e suas dificuldades em
tomar diariamente as medicagdes. Mesmo ao seguir a posologia indicada, muitos pacientes ainda permanecem em
davida sobre eficacia, e esquema terapéutico proposto. Os resultados se confirmam nos escores do TMG, que obteve
altos indices de adesao a terapia, por avaliar o uso habitual de medicamentos.

Assim, atraves destas avaliagdes € pode-se observar esquemas terapéuticos possivelmente inadequados ou
incoerentes ao paciente e ainda falhas na utilizagdo dos medicamentos. Ressalta-se a importancia da utilizagéo de
questionarios como ferramentas para avaliagdo indireta de ades&o ao tratamento, promovendo com isso 0 uso racional

de medicamentos, sendo estas agdes desenvolvidas durante a atuagéo clinica do profissional farmacéutico.
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