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RESUMO

Obijetivo: identificar evidéncias sobre adesdo terapéutica em idosos hipertensos. Método: Trata-se de revisdo integrativa. A coleta
de dado ocorreu na segunda quinzena do més de agosto de 2015 nas bases de dados da LILACS, MEDLINE via PUBMED e SCIELO.
Utilizou-se os descritores: “Idoso”, “Hipertensdo”, “Cuidados de Enfermagem”, “Adesdo a medicagdo”, e o operador booleano and
para os cruzamentos. Para analise, apresentam-se 20 publicagGes. Resultados: Aspirando melhorar os comportamentos de
autocuidado, o aconselhamento pelo enfermeiro ao paciente idoso é uma estratégia para melhorar a adesdo terapéutica.
Conclusdo: Identificou-se que as evidéncias sobre adesdo terapéutica em idosos hipertensos, estdo relacionadas, ao
desenvolvimento das doengas crdnicas ndo transmissiveis e ao estilo de vida da pessoa idosa. Estratégias que envolvam atitudes e
comportamentos dos idosos podem favorecer um comportamento participativo que contribua para uma adequada adesdo
terapéutica.

Descritores: Idoso; Hipertensdo; Cuidados de enfermagem; Adesdo a medicagao.

ABSTRACT

Objective: to identify evidence of therapeutic adherence in hypertensive elderly patients. Method: This is an integrative review.
Data collection took place in the second half of August 2015 in the LILACS, MEDLINE databases via PUBMED and SCIELO, using the
descriptors: "Elder", "Hypertension", "Nursing Care", "Medication adherence", and the and Boolean operator for the crossings. The
analysis show 20 publications. Results: In order to improve self-care behaviors, nurse’s guidance by the nurse to the elderly patient
is a strategy to improve therapeutic adherence. Conclusion: The evidence on therapeutic adherence in hypertensive elderly
patients relates to the development of non-communicable chronic diseases and the elderly person's lifestyle. Strategies involving
attitudes and behaviors of the elderly people may favor participatory behavior that contributes to an adequate therapeutic
adherence.

Keywords: Elder; Hypertension; Nursing care; Medication adherence.

RESUMEN

Objetivo: identificar evidencias sobre adherencia terapéutica en ancianos hipertensos. Método: Se trata de una revisidn
integradora. La recogida de datos se produjo en la segunda mitad de agosto de 2015, en las bases de datos LILACS, MEDLINE via
PubMed y SCIELO. Se utilizaron las siguientes palabras clave: "Ancianos", "Hipertension", "Cuidados de enfermeria" y "Adherencia
al tratamiento" y el operador booleano para los cruzamientos. Para el andlisis. se presentan 20 publicaciones. Resultados: Con
ganas de mejorar el comportamiento de auto-atencion, asesoramiento por personal de enfermeria a pacientes de edad avanzada
es una estrategia para mejorar la adherencia. Conclusiéon: Se encontré que las evidencias sobre la adherencia en pacientes
hipertensos de edad avanzada estan relacionadas con el desarrollo de enfermedades crénicas y el estilo de vida de las personas
ancianas. Las estrategias que implican actitudes y comportamiento de las personas de edad avanzada pueden favorecer una forma
de participacion que contribuye a una adecuada adherencia terapéutica.

Descriptores: Anciano; Hipertensidn; Atencién de enfermeria; Adherencia a la medicacidn.
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As doencgas crbnicas ndo transmissiveis
(DCNT) sdo caracterizadas por tempo de evolugdo
prolongada, passiveis de detec¢do precoce e
tratamento adequado, bem como de prevencao
eficaz’. Dentre as DCNTs, as doencas
cardiovasculares constituem a principal causa de
morbimortalidade na populacdo brasileira e,
entre as pessoas idosas, a hipertensao arterial é
uma doenca altamente prevalente, acometendo
cerca de 50% a 70% das pessoas nessa faixa
etaria™?.

A hipertensdo arterial ¢ um dos mais
importantes  fatores de risco para o
desenvolvimento de doencgas cardiovasculares,
cerebrovasculares e renais, sendo responsavel
por pelo menos 40% das mortes por acidente
vascular cerebral, por 25% das mortes por doenca
arterial coronariana e, em combinacdo com o
diabetes mellitus, 50% dos casos de insuficiéncia
renal terminal®™. Considerada uma doenca
silenciosa e agressiva, que depende da
cooperacdo e participacao ativa do sujeito, a nao
adesdo as medidas terapéuticas e a possibilidade
de complicacdes tornam-se preocupantes'?.

Contudo, a adesdo terapéutica ¢é
considerada um processo comportamental
complexo fortemente influenciado pelo meio
ambiente, individuo, profissionais de saude,
assisténcia médica, que abrange as dimensdes
bioldégica, psicolégica, socioeconOmica e
cultural”. Em estudo® sobre adesio em idosos
hipertensos, 42% desconheciam o carater crénico
da hipertensdo e acreditavam na cura da
hipertensdo essencial e 20% ndo sabiam que a
hipertensao aumenta o] risco de
morbimortalidade cardiovascular.

Nesse sentido, uma das conseqiéncias da
nao adesdo ao tratamento da hipertensdo arterial é
a hospitalizagio. Estudo® sobre prevaléncia de
hospitalizacdo por agravos ou complicacbes da
hipertensdo arterial, identificou que dos 422
individuos, 51 (12,08%) relataram hospitalizagdo no
ultimo ano por agravos ou complicagbes da
hipertensdo  arterial  sistémica.  Assim, a
geriatrizagao do cendrio hospitalar indica um estado
de vulnerabilidade aumentada associada a um risco
aumentado de desfechos adversos como delirio
clinico, declinio funcional, comprometimento da
mobilidade, quedas, retraimento social, aumento
da morbidade e mortalidade®.

Portanto, estratégias de gestdo da doencga
e adesdo terapéutica do idoso hipertenso, que
visam manter um estado satisfatdrio da condicdo
de saude, podem diminuir a necessidade de
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reinternacgdes, tempo de permanéncia hospitalar,
reducdo de custos hospitalares e, talvez,
melhorar os resultados humanisticos e de
qualidade de vida. A ndo adesao terapéutica e os
fatores a ela relacionados indicam caracteristicas
que podem auxiliar na definicdo de uma
intervengcdo de maneira adequada e eficaz,
minimizando a vulnerabilidade decorrente das
condicbes de tratamento e controle da
hipertensao.

Nesse sentido, o estudo tem como objetivo
identificar evidéncias sobre adesdo terapéutica
em idosos hipertensos. Almeja-se que, ao
identificar as condi¢cdes envolvidas na adesdo
terapéutica dos idosos hipertensos, possamos
tracar planos de cuidados mais eficazes e
direcionados as especificidades do idoso. Dessa
forma, temos como questdo de pesquisa: “Quais
as evidéncias identificadas em producGes
bibliograficas sobre adesdo terapéutica em idosos
hipertensos entre 2012 a 2015?”

METODO

Trata-se de Revisdo Integrativa. Esse é um
método que permite sintetizar pesquisas
anteriores, possibilitando obter resultados sobre
tema especifico. Em conformidade com outras
metodologias, a revisdo integrativa exige
precisdo, transparéncia e replicacdo utilizada nos
estudos primarios analisados'®.

A realizacdo desse tipo de pesquisa impde
padrdes que preconizam as seguintes etapas: 1)
formulacdo e identificagdo do problema de
pesquisa; 2) coleta de dados; 3) avaliacdo dos
dados (varidveis); 4) andlise e interpreta¢do dos
dados; 5) apresentacdo dos resultados®.

A coleta de dados ocorreu na segunda
quinzena do més de agosto de 2015,
desenvolvida na BVS — Biblioteca Virtual em
Saude, que armazena registros cientificos das
bases de dados selecionadas para a revisdo. Sao
elas: LILACS (Literatura Latino-Americana e do
Caribe em Ciéncias da Sadde), MEDLINE
(Literatura Internacional em Ciéncias da Saude)
via PUBMED e SCIELO (Scientific Eletronic Library
Online).

A busca foi realizada utilizando-se os
descritores de acordo o DeCS- Biblioteca Virtual
em Saude (BVS): “ldoso”, “Hipertensdao”,
“Cuidados de Enfermagem” e “Adesdo a
medicacdo”, e foi utilizado o operador booleano
and para os cruzamentos. A estratégia de busca
foi realizada por cruzamento aos pares dos
descritores sem  qualificadores, conforme
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descrito: “ldoso” AND “Hipertensao”,
“Hipertensao” AND “Cuidados de Enfermagem?”,

“Adesdo a medicacdo” AND “Hipertensdo”,
“Adesdo a medicacdo” AND “Cuidados de
Enfermagem”, “ldoso” AND “Adesdo a

medicacdo”. Nao se utilizou aspectos clinicos nem
tipo de estudo para selecdo dos periddicos.
Nesse sentido, o periodo de publicacao
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artigos ndo disponiveis on-line e artigos de
tematicas voltadas para agravos em saude ndo
cardiovasculares. A busca apresentou, apds
refinamento mediante leitura de resumos e
exclusdo de duplicados, um total de 22
publicacdes para analise.

A estratégia de busca esta representada na
Tabela 1 correspondendo ao nimero de artigos

dos artigos selecionados para a coleta foi de 2012 apresentados apds selecio dos filtros de
a 2014. Os critérios adotados para exclusdo foram interesse (Tabela 1).
Tabela 1 - Selegdo dos artigos; agosto, 2015.
Idoso AND Hipertensdo Adesdo a Adesdo a Idoso AND
Hipertensao AND Cuidados medicagdo AND  medicagdo AND  Adesdo a
de Enfermagem  Hipertensdo Cuidados de medicagado
Enfermagem
Apresentados 69462 1939 4733 415 4632
Assunto da revista 856 1147 335 254 290
Enfermagem
Assunto principal 517 662 266 127 185
Idoso, Hipertensao,
Cuidados de
Enfermagem e
Adesdo a medicagdo
Limite Idoso 457 127 100 34 174
Disponivel 202 49 58 27 156
Desde 2011 122 27 37 21 122
N&do contemplavama 98 16 25 19 98
temidtica
Duplicados 22 1 4 0 24
Total 2 10 8 2 0

Fonte: Dados da Pesquisa. 2015.

RESULTADOS E DISCUSSAO

A Tabela 2 apresenta a descricdo do perfil
bibliométrico dos artigos selecionados. Esse perfil
inclui: titulo da publicacdo, autor, tipo de estudo,

objetivo, revista, ano de publicacdo e banco de
dados na qual o artigo foi publicado.

Tabela 2 - Perfil bibliométrico dos artigos selecionados; agosto, 2015.

Titulo Autor (es) Tipo de Estudo Objetivo Revista Ano de Banco
Publicacdo de
Dados
Fatores de risco e SANTOS; Documental, Identificar os fatores Rev. esc. 2012 LILACS
complicagdes em MOREIRA" analitico, de risco e enferm. USP
hipertensos/diabéticos retrospectivo, complicagdes
de uma regional com associadas presentes
sanitdria do nordeste abordagem em usuarios com
brasileiro quantitativa hipertensao ou
diabetes, cadastrados
no HIPERDIA da
Secretaria Executiva
Regional VI em
Fortaleza, CE
Nurse-led disease HEBERT;SIS Estudo Eficacia de uma J Gen 2012 MEDLIN
management for K; TUZZIO; randomizado intervencgdo de Intern E
hypertension controlin ~ CASABIANC  controlado enfermagem com base  Med
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a diverse urban A; POGUE; sob medida para as
community: a WANG; necessidades
randomized trial. CHEN; especificas dos
COWLES; pacientes negros e
MCLAUGHLI hispdnicos no Leste e
N MAl® Central Harlem, New
York City, que
trataram, mas
hipertensao ndo
controlada
Adesdo ao tratamento GOMESE Estudo Analisar a adesdo ao Acta 2014 LILACS
clinico ambulatorial da MARTINS; Transversal tratamento clinico da paul.
hipertensao arterial CHAVAGLIA; hipertensdo arterial na  enferm
sistémica BARBUCHI populagdo assistida por
OHL; uma unidade de
MARTINS; Estratégia de Saude da
GAMBA® Familia
Controle pressorico e SILVA; PAES; Estudo Avaliar a associagao Rev. 2013 LILACS
adesdo/vinculo em FIGUEIREDO descritivo e entre o controle esc.
hipertensos usuarios da ; CARDOSO;  analitico pressdrico e variaveis enferm.
Atencdo Primaria a SILVA; sociodemograficas, uspP
Saude ARAUJO' acompanhamento,
adesdo e vinculo do
usuario.
Analysis of action plans  AGONDI; Corte Descrever os planos de  Rev. 2012 LILACS
and coping plans for GALLANI; transversal de acdo desenvolvidos por  Latino-
reducing salt CORNELIO; um estudo mulheres para a adigdo  Am.
consumption among RODRIGUES! experimental de um maximode 4 g Enferma
women with 18) de sal por dia para gem
hypertension alimentos e para
reduzir o seu consumo
de alimentos
altamente salgados,
bem como as barreiras
percebidas.
Socio-demographic TAVARES; Pesquisa Descrever as Rev. 2013 LILACS
characteristics and PAIVA; observacional. caracteristicas sécio- Latino-
quality of life of elderly DIAS; DINIZ;  Analitico e demograficas e de Am.
patients with systemic MARTINS®®  transversal qualidade de vida de Enferma
arterial hypertension pacientes idosos com gem
who live in rural areas: hipertensao arterial
the importance of sistémica; correlaciona
nurses' role r a qualidade de vida
com o tempo de
diagndstico e nimero
de medicamentos,
bem como para
comparar a qualidade
de vida com o tipo de
medicagao.
The perception of MARIN;DA Estudo Analisar a percepgdo Rev Esc 2012 MEDLIN
hypertensive elderly SILVA Qualitativo de idosos hipertensos Enferm E
patients regarding their ~ SANTANA;M sobre as suas usp
health needs ORACVI® necessidades de saude.
Eficacia da educagdo OLIVEIRA; Estudo de Verificar a eficacia da Acta 2013 LILACS
em saude no MIRIAN; intervencao, educagdo em saude na  paul.
tratamento nao FERNANDES aleatério, ndo adesdo ao tratamento enferm
medicamentoso da 2 controlado, do  ndo medicamentoso da
hipertensdo arterial CALDEIRA®) tipo coorte hipertensdo arterial.

prospectivo
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Baseline medication SHAW; Andlise de Identificar a viabilidade J Clin 2012 MEDLIN
adherence and blood BOSWORTH' grupo e validade preditiva de  Nurs E
pressure in a 24-month ) randomizado uma medida de auto-
longitudinal relato de facil e rapida
hypertension study de adesdo a medicagdo
Atuacdo da enfermeira COLOSIMO; Estudo de Avaliar o controle de Rev Esc 2012 LILACS
eleva o controle de SILVA; campo, hipertensos, com uso Enferm
hipertensos e diminuio  TOMA; experimental, da MRPA e medida usp
efeito do avental PIERIN®Y randomizado, casual, e analisar o
branco com efeito do avental
abordagem branco
quantitativa
Personal characteristics KLYMKO; AR Descritivo Determinar que J Natl 2011 MEDLIN
and cognition in older TINIAN; correlacional caracteristicas pessoais  Black E
African-Americans with ~ PETERS; foi aninhado foram associadas com Nurses
hypertension LICHTENBER  num estudo dificuldades cognitivas, Assoc
™ randomizado a fim de identificar os
controlado idosos que
necessitavam de
suporte ambiental para
melhorar as suas
capacidades de auto-
gestdo.
Cuidado de MOURA; Estudo Identificar, na Rev Bras 2011. LILACS
enfermagem ao cliente  BEZERRA; bibliografico producdo do Enferm
com hipertensdo: uma MOREIRA; do tipo revisdo  conhecimento, praticas
revisdo bibliografica FIALHO'® da literatura de cuidados de
enfermagem ao
portador de
hipertensao arterial na
ultima década
Barreiras ao GUEDES; Transversal Descrever as barreiras Rev Bras 2011 LILACS
tratamento da ARAUJO; descritivo encontradas pelas Enferm
hipertensao arterial LOPES; pessoas com
SILVA; hipertensao arterial
FREITAS; para a ndo adesdo ao
ALMEIRA® tratamento e controle
dos niveis de sua
pressdo arterial
Adesdo ao tratamento:  CAVALARI; Estudo Identificar o perfil dos Rev. 2012 LILACS
estudo entre NOGUEIRA; descritivo e de portadores de HA em enferm.
portadores de FAVA; abordagem seguimento UERJ
hipertensdo arterialem  CESARI; quantitativa ambulatorial, segundo
seguimento MARTIN®# variaveis
ambulatorial sociodemogréficas;
avaliar a adesdo do
portador de HA ao
tratamento
medicamentoso,
identificar os fatores
que comprometem a
adesdo e relaciona-la
com o controle da
pressdo arterial.
Content validation of BORGES; Estudo Realizar a validagdo de  Rev Esc 2013 LILACS
the dimensions MOREIRA; metodoldgico, conteudo das Enferm
constituting non- RODRIGUES  quantitativo dimensdes uspP
adherence to treatment ; SOUZA; constitutivas da ndo
of arterial hypertension SILVA®” adesdo ao tratamento
da HAS.
Utilizagdo de BORGES; Revisdo Analisar, na produgao Rev. 2012 LILACS
questionarios validados  MOREIRA; integrativa da cientifica da saude esc.
para mensurar a RODRIGUES literatura coletiva, quais enferm.
adesdo ao tratamento 8 questionarios uspP
da hipertensao arterial: OLIVEIRA® validados estdo sendo
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uma revisao
integrativa.

utilizados para avaliar a
adesdo ao tratamento
da hipertensao.

Clinical validation of OLIVEIRA; Estudo Validar clinicamente o Esc 2013 LILACS
the nursing diagnosis ARAUJO; metodoldgico diagnéstico de Anna
"noncompliance" COSTA; enfermagem “Falta de Nery
among people with COSTA® Adesdo” em pessoas
hypertension. com hipertensdo
arterial.
Transtorno afetivo MIASSO; Estudo Verificar a adesdo de Rev. 2012 LILACS
bipolar: perfil CARMO; transversal e portadores de esc.
farmacoterapéutico e TIRAPELLI™®  descritivo transtorno afetivo enferm.
adesdo ao bipolar a terapéutica uspP
medicamento medicamentosa
prescrita, pela
aplicagdo do teste de
Morisky-Green
(TMG)(10) e identificar
possiveis causas de
adesdo e ndo adesdo
ao medicamento, de
acordo com as
variaveis relacionadas
ao perfil
farmacoterapéutico
Hipertensdo Arterial e BERARDINE Pesquisa Descrever os saberes Rev. 2013 LILACS
Conhecimento Popular:  LLI; qualitativa, do populares sobre a Enferm
Potencializando o FIGUEIREDO tipo descritiva hipertensdo arterial e UERJ
Cuidado ; OLIVEIRA; analisar o
SANTOS; conhecimento
GIRON; cientifico da educagdo
RAMOS®¥ em saude na
hipertensdo arterial
Adesdo ao tratamento EID LP, Trata-se de Caracterizar os sujeitos  Rev. 2013 LILACS
anti-hipertensivo: NOGUEIRA estudo da pesquisa segundo Eletroni
analise pelo teste de MS, VEIGA, descritivo as variaveis cade
Morisky-Green EV, transversal de sociodemograficas e Enferma
CESARINO abordagem econdmicas e avaliaro  gem
EJ, ALVES quantitativa nivel de adesédo pelo
LMMm 2 Teste de Morisky-
Green.
Fonte: Dados da Pesquisa. 2015.
Mudangas no estilo de vida de idosos com doenca/tratamento, servico de saude e
hipertensdao arterial se constituem, talvez, na ambiente?.
maior dificuldade na adesdao ao tratamento, por Os estudos analisaram o tempo de

envolver alimentac¢do, atividade fisica, abstengdo
de bebidas alcodlicas e fumo®*’®). Isto &, as
mudangas no estilo de vida, por exemplo,
impdem cuidados com a dieta, controle na
ingestdo de dlcool, cessacdo do habito de fumar,
manutencdo do peso, realizacdo de atividade
fisica regular'®*”?.

E necessario que os profissionais de satde
compreendam que a adesdao ao tratamento da
hipertensdo arterial pelos idosos é uma questdo
complexa que repousa sobre quatro dimensdes
interdependentes que necessitam ser
compreendidas sistemicamente: pessoa,

diagndstico, como a doenga foi descoberta, tipo
de medicagdo, razGes para a interrup¢do dos
medicamentos, habito de medir a pressdo arterial
e consumo de sal na comida(9), alimentagao
hipossédica e hipolipidica®®, histérico familiar”’
e perfil farmacoterapéutico (nimero de tipos de
medicamentos utilizados, numero total de
comprimidos utilizados por dia, nimero de vezes
ao dia que utiliza os medicamentos, entre
outros)®* ™ Em outro estudo, as informacdes
coletadas dos prontuarios foram: resultados das
trés ultimas medi¢cOes da pressdo arterial, peso,

altura e tratamento farmacoldgico prescrito®®.
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Estudo™ sobre validagio clinica do
diagndstico “Falta de Adesdo” em pacientes
hipertensos, selecionou participantes com os
seguintes critérios: diagndstico médico de
hipertensao arterial hd, pelo menos, um ano, e
estar em tratamento medicamentoso para
hipertensao arterial ha, pelo menos, seis meses.
Esse refere que, quanto maior o tempo de
tratamento e a ocorréncia de efeitos adversos
advindos do tratamento medicamentoso, mais
negativa é a interferéncia na adesdo, ressaltando
assim, a importancia da identificacdo precoce de
condicbes que possam vir a afetar a adesdo
terapéutica™. Corrobora estudo™ que refere,
como fator importante, a relagdo entre o tempo
do tratamento e o uso sistematico das
medicagdes, pois quanto maior o tempo, menor o
uso dos remédios, principalmente, nos idosos.

A avaliacdo da influéncia dos
medicamentos na qualidade de vida dos
hipertensos ¢é imprescindivel na busca de
alternativas para maior adesdo™**. Em relaco a
adesdo ao tratamento medicamentoso, de um
modo geral, 21(28%) dos portadores de
hipertensao arterial revelaram adesdo pelo Teste
de Morisky e Green e 54(72%) ndo apresentaram
ades3o (pontuacio no teste <3)™.

Assim, estudos utilizaram, para monitorar a
adesdo a medicacdo, a escala de Morisky-
Green*'012161728) o gcompanhamento  tele-
fonico De um modo geral, evidenciou baixa
adesdo a terapéutica medicamentosa em 70,7%
para o tratamento da hipertensdo arterial,
relacionado principalmente ao esquecimento da
ingestdo do medicamento™. Contudo, estudo!”
com idosos frageis refere que estes necessitam
de uma quantidade maior de medicamentos
prescritos; portanto, eles necessitam de uma
avaliacdo criteriosa quanto a prescricio de
multiplos medicamentos e aos efeitos adversos.

Portanto, para a continuidade do
tratamento da hipertensdo arterial, estdo
associados também, com a quantidade de drogas
prescritas, doses e via de aplicacdo, seus efeitos
colaterais, nivel de confianca e relacionamento
entre cliente e profissional e facilidades de acesso
aos servicos de saude®?1%18)  Estudo® sobre
barreiras ao tratamento da hipertensao arterial,
mostrou que, enquanto a monoterapia era
praticada por 69 dos entrevistados, os demais
faziam uso associado de duas drogas (134); de
trés drogas (39); e quatro, uso de mais de trés
drogas®?. Ja estudo™ sobre adesio ao
tratamento em hipertensos, apresentou uma

(16)
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média de idade de 61,5+10,36 anos, e o numero
de medicamentos utilizados diariamente variou
de 3 a 9 comprimidos, com média de 5,1
comprimidos/paciente. Desses, 0s anti-
hipertensivos variaram de um a seis comprimidos,
com média de 3 comprimidos ao dia por paciente.

Os motivos para o ndo seguimento do
tratamento sdo comodismo, doenca associada,
pouca seguranca, falta de tempo, desgaste fisico
e mental para realizagdo de exercicios fisicos;
dificuldades socioeconémicas para a alimentacao
adequada; dependéncia quimica para o fim do
tabagismo e etilismo. E de um modo mais
especifico, os efeitos adversos das drogas para o
uso sistematico das medicacdes®*', o que
ressalta a importancia do conhecimento
farmacoldgico e farmacodinamico dos
medicamentos nos diversos sistemas frente ao
processo de envelhecimento.

Contudo, fatores institucionais podem
estar relacionados a adesao, visto que essa nao se
limita ao comparecimento a consultas ou ao uso
correto da medicacdo prescrita, ou transcende a
adocdo de habitos de vida de uma maneira
isolada™. O vinculo institucional deve ser
considerado mais do que a adstricdo a um servico
ou inscricdao formal num programa, pois significa
o estabelecimento de uma relagdo continua no
tempo, pessoal e intransferivel. Nesse aspecto,
estudo'® refere que idosos com baixo nivel de
escolaridade sugerem maior dificuldade de
apresentar uma visdo critica sobre o que é um
servico  organizado para  atender  suas
necessidades de acompanhamento e adesao.

Assim, fatores psicossociais, econGmicos,
educacionais e o estresse emocional participam
do desencadeamento e da manutencao da
hipertensdo e podem funcionar como barreiras
para a adesdo ao tratamento e a mudanca de
habitos™"

Aspirando melhorar os comportamentos de
autocuidado, de um modo geral, o
aconselhamento pelo enfermeiro ao paciente
deve fornecer estratégias para melhorar a adesao
a medicacdo"®, a leitura de rétulos dos alimentos
devido a importancia de controlar a ingestdo de
sal e gordura®®***®  Aconselha-se orientagdo a
redu¢gdo do tabagismo e consumo de
alcool®®® 0 controle dos niveis tensionais é
fundamental para o correto monitoramento da
hipertensao arterial sistémica*?9, E
desempenho de atividade fisica também é
aconselhavel®.
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Desse modo, a adesdao ao tratamento
inclui fatores terapéuticos e educativos, e
envolve aspectos ligados ao reconhecimento e
a aceitacdo das condicbes de saude do
individuo™®. De um modo geral, o tratamento
do paciente portador de doenca crbénica deve
favorecer a adaptacdo a essa condicdo,
instrumentalizando-o para que, por meio de
seus proprios recursos, desenvolva mecanismos
gue permitam conhecer seu processo saude-
doenca de modo a identificar, evitar e prevenir
complicagdes, agravos'*®.

Nesse sentido, é necessario uma avaliagdo
multidimensional do idoso para o
desenvolvimento de interven¢des clinicas e
estratégias para prevenir ou minimizar a
ocorréncia de efeitos negativos nos idosos™.
Portanto, dentre as intervengdes de enfermagem,
voltadas para o idoso, e também para demais
pessoas com hipertensdo arterial, pode-se citar:
Estabelecimento de confianca na equipe, visto
gue as atitudes adotadas pelos profissionais de
saude, como linguagem popular, demonstracao
de respeito pelas crencas do paciente***” e
atendimento acolhedor desencadeiam confianga
maior neles, resultando em melhoria da adesao;
Encorajamento das redes de apoio (familia,
amigos, pessoas proximas) 1012520,
Fornecimento de orientacdes sobre a doenca e o
tratamento; Simplificacdo do esquema
terapéutico; Facilitacdo da acessibilidade ao
sistema de satde e aos recursos de saude®'?®.
Mudanga de comportamento(B'le); Educacao
permanente em salde e envolvimento do
paciente e sua familia com a terapia'*>?".

Contudo, o uso do acompanhamento de
enfermeira por telefone mostra-se promissor,
indicando que pode favorecer mudanca de
comportamento e aconselhamento  que
favorecam a adesdo terapéutica em idosos"®??.

Assim, orientacdes que envolvam
conhecimento, mudan¢a de comportamento e
gerenciamento da doenga sdo agdes benéficas;
entretanto, devem levar em consideragdo as
questdes biopsicossociais>?*?" e culturais®**>2*
?7) da pessoa idosa com hipertens3o arterial.

CONCLUSAO

Identificou-se que as evidéncias sobre
adesdo terapéutica em idosos hipertensos estdo
relacionadas ao desenvolvimento das doencgas
cronicas ndo transmissiveis e ao estilo de vida da
pessoa idosa. A percep¢dao dos aspectos
multidimensionais que envolvem o processo de
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envelhecimento carece de atenc¢do nas avaliacdes
e intervencgdes que envolvem a saude do idoso.
Contudo, estratégias que envolvam acolhimento,
educacdo em saude e mudanca de
comportamento podem favorecer um
comportamento participativo que contribua para
a adesado terapéutica de maneira adequada.

Como limitagdes, identificamos lacunas
entre intervengdes e o acompanhamento destas
ao longo do tempo para mensuracdo da
efetividade das intervengbes na adesdo
terapéutica. Sugere-se que estudos futuros
analisem as varidveis envolvidas nos fatores
relacionados a adesdo e a inser¢cdao de
intervengdes que acompanhem e monitorem
essas variaveis na qualidade de vida dos idosos
hipertensos.
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