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RESUMO

O acidente vascular encefalico ¢ uma emergéncia médica responsavel por um alto indice de
mortalidade e incapacidade para o qual se faz necessaria a implementacdo de prevencao
secundaria para evitar a recorréncia de casos. A varfarina ¢ um farmaco da classe dos
anticoagulantes empregada com frequéncia no manejo de pacientes acometidos por acidente
vascular encefalico no ambito do servigo publico de satde para fins preventivos. No entanto,
sua estreita faixa de seguranca acarreta a necessidade de uma vigilancia farmacoldgica
continua. Logo, a adesdo do paciente ao tratamento torna-se importante fator para o sucesso
da terapéutica. O objetivo do presente estudo € identificar os fatores relacionados a adesdo ao
uso de varfarina por parte de pacientes acometidos por essa enfermidade descritos na
literatura. Trata-se de uma revisdo integrativa da literatura nas bases de dados: National
Library of Medicine (PUBMED); Scientific Electronic Library Online (SciELO); Scopus;
Science Direct ¢ Cochrane, mediante a utilizacdo dos descritores controlados “Stroke” ,
“Warfarin” ¢ “Medication Adherence”. O periodo da coleta de dados foi de fevereiro a abril
de 2023, com o auxilio de um instrumento de coleta de dados adaptado. A analise dos dados
ocorreu por meio da leitura exaustiva das publicacdes e a discussdo foi pautada na literatura
pertinente ao tema. Foram selecionados quinze artigos, que evidenciam que a adesdo ao uso
da varfarina ¢ multifatorial, relaciona-se com questdes intrinsecas e extrinsecas ao paciente
como. Conclui-se que os principais fatores promovem a adesdo sdo: maior frequéncia de
consultas médicas; tomada de decisdo compartilhada sobre o tratamento; rede de apoio
familiar bem estruturada e educagdo em saude. Os fatores que dificultam a adesdo sdo o
acesso ao sistema de saude prejudicado, a fragilidade da rede de apoio do familiar, a presenca
de comorbidades e o0 baixo letramento em saude. Sdo necessarios mais estudos sobre o tema
para maior determinagdo dos fatores, porém as atividades de educagdo em saude
apresentam-se como importante ferramenta do profissional para a manuten¢do da adesdo ao

tratamento.

Descritores: Acidente vascular encefélico; Varfarina; Adesao a medicacao; Enfermagem.



ABSTRACT

Stroke is a medical emergency responsible for a high rate of mortality and disability for
which it is necessary to implement secondary prevention to avoid recurrence of cases.
Warfarin is a drug from the class of anticoagulants frequently used in the management of
patients suffering from stroke in the context of the public health service for preventive
purposes. However, its narrow safety range entails the need for continuous pharmacological
surveillance. Therefore, the patient's adherence to the treatment becomes an important factor
for the success of the therapy. The objective of the present study is to identify the factors
related to adherence to the use of warfarin by patients affected by this disease described in the
literature. This is an integrative review of the literature in the databases: National Library of
Medicine (PUBMED); Scientific Electronic Library Online (SciELO); Scopus; Science
Direct and Cochrane, using the controlled descriptors “Stroke”, “Warfarin” and “Medication
Adherence”. The data collection period was from February to April 2023, with the aid of an
adapted data collection instrument. Data analysis took place through exhaustive reading of
the publications and the discussion was based on the relevant literature on the subject. Fifteen
articles were selected, which show that adherence to the use of warfarin is multifactorial,
related to intrinsic and extrinsic issues to the patient. It is concluded that the main factors
promoting adherence are: higher frequency of medical appointments; shared decision-making
about treatment; well-structured family support network and health education. The factors
that hinder adherence are impaired access to the health system, the fragility of the family
support network, the presence of comorbidities and low health literacy. Further studies on the
subject are needed to further determine the factors, but health education activities are an

important tool for professionals to maintain adherence to treatment.

Keywords: Stroke; Warfarin; Medication Adherence; Nursing.
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1 INTRODUCAO

A transi¢do demografica experimentada pela populagdo a nivel mundial e
nacional implica na mudanca do perfil epidemioldgico das doengas. Ou seja, as mudangas
ocorridas nos indices de natalidade e mortalidade, aumento da longevidade, mudancas no
estilo de vida, alteragdo no perfil nutricional e nas estratégias de combate a doengas
infecto-contagiosas sdo fatores condicionantes, que configuram um novo cendrio
epidemiologico (OLIVEIRA, 2019).

Nesse novo cenario, observa-se a prevaléncia cada vez maior de doengas cronicas
ndo transmissiveis como: hipertensdo arterial, diabetes mellitus, disfun¢des cardiacas,
insuficiéncia renal e dislipidemias, as quais sdo fatores de risco para AVE (RODRIGUES,
2017).

O resultado da mudancga supracitada ¢ o aumento do numero de casos de AVE,
que em 2017, chegou a marca de 104,2 milhdes de casos mundialmente. Observou-se ainda
que 17,9 milhdes dos casos sdo do tipo AVE hemorragico e que 82,4 milhdes desse casos sdo
do tipo AVE isquémico (VIRANI; SALIM et al., 2020).

O acidente vascular encefalico (AVE) ¢ uma emergéncia médica de grande
relevancia para a saude publica, causada pela interrup¢ao do fluxo sanguineo em partes do
encéfalo que acarreta morte celular. E caracterizado por um déficit neuroldgico subito que
pode se manifestar de maneira transitoria ou permanente. Pode ser classificado em AVE
isquémico, quando ocorre obstrucdo ao fluxo sanguineo, € AVE hemorragico, quando hé a
ruptura do vaso e posterior extravasamento de sangue em areas do encéfalo ou no espaco
subaracndide (BRUNNER E SUDDARTH, 2020) .

No Brasil, de acordo com o Sistema de Informacao sobre Mortalidade (SIM), em
2020, foram registrados 98.843 obitos por doencas cerebrovasculares, fato que denota o
elevado indice de mortalidade dessas doengas na populagdo brasileira (BRASIL, 2022).

Nao obstante, ¢ importante ressaltar que patologias cerebrovasculares sido
apontadas como importante causa de incapacidade, uma vez que 70% dos acometidos nao
voltam a desenvolver atividades laborais e 50% tém dificuldades para realizar as atividades
de vida diaria (CARVALHO et al., 2020).

Dentro da linha de cuidados ao paciente com AVE adulto, estd prevista a
utilizacdo de medicamentos da classe dos anticoagulantes em diferentes contextos. Essa

classe de medicamentos ¢ utilizada como possivel alternativa farmacoldgica para o
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tratamento das vitimas de AVEi, em quadro agudo ou na prevenc¢do secundaria de novos
eventos tromboembdlicos (BRASIL, 2020).

Os medicamentos anticoagulantes interferem na cascata de coagulagdo por
diferentes formas e bloqueiam a formacdo de trombos. A varfarina ¢ um dos principais
farmacos utilizados como alternativa para a prevencdo de AVE isquémico e esta disponivel
no Sistema Unico de Satde (SUS). Esse farmaco é um antagonista da vitamina K que é um
fator necessario para dar seguimentos aos eventos da cascata de coagulagdo e apresenta como
vantagens o valor reduzido no mercado e a boa eficacia na producao do efeito anticoagulante.
Porém, possui como desvantagem uma reduzida janela terapéutica, além de apresentar
interacdes medicamentosas e dietéticas de relevancia (SILVA et al., 2022).

Em face ao exposto, evidencia-se que a varfarina requer o monitoramento
continuo durante seu uso. Seu sucesso terapéutico e seguranga € aferido principalmente pelo
acompanhamento do RNI (razao normalizada internacional), cujo os valores sao considerados
adequados em uma faixa de 2,0 a 3,0. O monitoramento inicia-se brevemente de 5 a 7 dias do
inicio do tratamento. A definicdo da dose definitiva passa por um periodo de adaptagdo que
dura aproximadamente 6 meses. Podem ocorrer novas avaliacdes a qualquer momento
mediante a necessidade, ou seja, quando houver qualquer alteragdao de cunho dietético ou
farmacoldgico. Ao atingir estabilidade, o paciente passa a ser acompanhado mensalmente
pelo RNI (MALAGUTTE et al., 2022).

A indicacdo do farmaco e a dose prescrita varia de acordo com a situagdo clinica
de cada paciente e com a dosagem terapéutica esperada. Contudo, deve-se ressaltar que o
risco de sangramento ¢ o principal evento adverso associado ao uso da varfarina,
especialmente diante de comorbidades como insuficiéncia renal e cancer (SIMONETTI et al.,
2018).

O uso dessa medicacao € apontado como importante fator de impacto positivo no
tratamento cronico de doencas tromboembolicas e na prevengdo secundaria do AVE
isquémico. Entretanto, ressaltam-se os cuidados com a seguranca do paciente, com base em
medidas de controle para que o individuo possa se beneficiar do uso da droga de forma
segura. Nao obstante, reitera-se a necessidade de educacdo em satide para que o paciente
obtenha maior adesao a terap€utica proposta.

Portanto, a investigacdo dos fatores associados a adesdo ao wuso de
anticoagulantes, entre eles, a varfarina, ¢ um ponto chave para que se possa evitar desfechos

desfavoraveis, como a recorréncia de AVE. Uma vez que a baixa adesdo ao tratamento ¢
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apontada como causa de grande parte dos casos de eventos cardioembdlicos em pacientes
anticoagulados (Fernandes et al., 2019).

A atuacdo da equipe de enfermagem ¢ fundamental para garantir a eficacia e a
seguranca do tratamento. Uma vez que, os pacientes em uso de varfarina podem apresentar
tanto problemas em virtude do controle ineficiente do regime terapéutico evidenciado por
RNI insatisfatorio. Além de apresentar risco aumentado para alguns desfechos indesejaveis,
como o sangramento em virtude da anticoagulagdo (LEAL et al., 2020).

O enfermeiro deve observar que o efeito da varfarina pode ser potencializado ou
diminuido devido a intera¢des medicamentosas com varias drogas. O uso de antibioticos
macrolideos, por exemplo, pode intensificar o seu efeito, ao passo que os anticoncepcionais
orais, diminuem. Essas interacdes medicamentosas comuns na polifarmacia devem ser
identificadas brevemente, e cabe ao enfermeiro atuar junto a equipe multiprofissional para
manter o nivel de anticoagulagcdo adequado (BENTO et al., 2022).

Em face ao exposto, o papel do enfermeiro no manejo do paciente em uso de
varfarina estd relacionado ao desenvolvimento de agdes de educacido em saude para orientar e
estimular o paciente e familia sobre a adesdo ao medicamento. Nesse sentido, as revisdes de
literatura possibilitam ao enfermeiro subsidios para embasamento tedrico ao desenvolvimento
de novos métodos e novas tecnologias para a abordagem pratica. Posto que, a sintese de
contetido presente nesta modalidade de produgdo cientifica pode servir de base para
elaboragdo de instrumentos e protocolos a serem implementados na atuacdo da equipe

(MANIVA et al., 2018).
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2 OBJETIVO

Identificar os fatores relacionados a adesdo ao uso de varfarina por pacientes

acometidos por AVE descritos na literatura.
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3 METODO

Trata-se de uma revisdo integrativa sobre os fatores relacionados a adesdo ao uso
de varfarina por pacientes acometidos por AVE. Esse formato de estudo permite a busca, a
avaliacdo critica e a sintese das evidéncias disponiveis na literatura sobre um determinado
assunto para a melhoria da atuagdo na pratica profissional. (SOUZA et al., 2010).

Para a elaboracdo deste estudo, foram seguidas as seis etapas descritas a seguir:
1) a identificacdo do tema e selecao da hipotese ou questdo de pesquisa por meio da estratégia
PICO; 2) o estabelecimento de critérios para inclusdo e exclusao de estudos com a busca nas
bases de dados; 3) delimitagdo das informacgdes a serem extraidas dos estudos; 4)Avaliagao
de cada trabalho incluido na amostra; 5) Analise e interpretacdo dos dados obtidos; 6) sintese
do conhecimento (MENDES, SILVEIRA, GALVAO, 2008).

Durante a definicdo da questdo de pesquisa foi utilizada a estratégia "PICo"
(Populagdo, Fendmeno de interesse e Contexto). “PICo” é o acronimo dos principais pontos a
serem envolvidos na criacdo da questdo de pesquisa que sdo: “P” paciente, “I” fendmeno de
interesse e “Co” contexto (SANTOS, 2007).

No presente estudo, foram utilizadas as seguintes defini¢des: “P” para paciente
acometido por AVE; “I” para fatores relacionados a adesdo e “Co” para durante o uso da
varfarina ; “O” adesdo ao uso da medicacdo. Como base no exposto, tem-se que a questdo
norteadora da revisdo €: “Quais sdo os fatores associados a adesdo pelo paciente com AVE
em uso de varfarina?"

Definida a questdo de pesquisa, os descritores ou palavras-chave foram
identificados por meio da ferramenta dos Descritores de Ciéncias da Satide (DECS). Os
descritores utilizados foram: “Stroke” , “Warfarin” e “Medication Adherence”. Para realizar
cruzamentos entre esses vocabulos, foram utilizados os operadores booleanos AND e OR.

Em seguida, foram estabelecidos os critérios para inclusdo e exclusio de estudos
da amostra. Foram incluidos artigos que correspondentes aos descritores controlados
“Stroke” , “Warfarin” e “Medication Adherence”; artigos de pesquisa originais; publicacao
em lingua portuguesa, inglesa e espanhola; disponibilidade do artigo online na integra e ano
de publicagdo referente ao periodo dos ultimos 10 anos. Foram excluidas cartas, editoriais e
revisdes de literatura, artigos que abordam outros medicamentos diferentes de varfarina e
artigos que abordam outras condig¢des clinicas diferentes de AVE.

A busca ocorreu entre fevereiro e abril de 2023, por meio do Portal de Periodicos

da CAPES, via acesso pela Comunidade Académica Federada (CAFE), nas seguintes bases
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de dados: National Library of Medicine (PUBMED); Scientific Electronic Library Online
(SciELO); Scopus; Science Direct e Cochrane.

Para facilitar e qualificar a coleta de dados e facilitar a andlise, utilizou-se o
aplicativo Rayyan, o qual foi desenvolvido pelo Computing Research Institute, que auxiliou
na organizacao dos artigos e remogao de duplicatas (OUZZANI et al., 2016).

Para proceder a coleta de dados de maneira sistematica de cada artigo selecionado
foi utilizado um instrumento adaptado (Marziale, 2015).

Os estudos selecionados foram avaliados e classificados da seguinte forma: Nivel
1 — Desenhos de pesquisas experimentais: 1.a) Revisdo sistematica de ensaios randomizados
controlados; 1.b) Revisdo sistematica de ensaios randomizados, controlados e outros
desenhos de estudo; 1.c) Ensaio controlado randomizado; 1.d — Pseudo Ensaios controlados,
randomizados; Nivel 2 — Desenhos quase-experimentais: 2.a) Revisdo sistematica de estudos
quase-experimentais; 2.b) Revisdo sistematica de quase-experimento e outros desenhos de
estudo de menor evidéncia; 2.c) Estudos prospectivamente controlados de
quase-experimentos; 2.d) Pré-teste e pos-teste ou estudos de grupos controlados historicos
retrospectivos; Nivel 3 — Observacional — desenhos analiticos: 3.a) Revisdo sistematica de
estudos de coortes comparaveis; 3.b) Revisdo sistematica de coortes comparaveis e outros
desenhos de estudo de menor evidéncia; 3.c) Estudo de coorte com grupo-controle; 3.d)
Estudo de caso-controle; 3.e) Estudos observacionais sem um grupo-controle; Nivel 4 —
Observacional — estudos descritivos: 4.a) Revisdo sistematica de estudos descritivos; 4.b)
Estudo transversal; 4.c) Séries de casos; 4.d) Estudo de caso; Nivel 5 — Opinidao de
especialistas — Pesquisas de bancada em laboratorio: 5.a) Revisdo sistematica de opinido de
especialistas; 5.b) Consenso de especialistas; 5.c) Pesquisa de bancada de laboratorio/opinido

de um especialista (PETERS et al., 2015).
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4 RESULTADOS

Foram identificados, inicialmente, 424 artigos com uso dos descritores.
Posteriormente, foram removidos 25 artigos duplicados e 2 revisdes de literatura, com base
nos critérios de exclusdo, resultando num total de 397 artigos selecionados para a leitura de
titulo e resumo. Destes, 211 artigos ndo responderam a questdo de pesquisa, mediante a
analise preliminar. Foram selecionados 186 artigos para andlise mais aprofundada que
resultou na exclusdo de 61 artigos por ndo abordarem a condigdo clinica referente ao AVE e
outros 110 tratavam de anticoagulantes diferentes da varfarina. Por fim, 15 artigos foram
incluidos na pesquisa. O processo de selecdo dos artigos incluidos seguiu as recomendagdes

do grupo PRISMA (LOCKWOOD et al.,, 2020) e pode ser analisado na figura 1.
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CONDICOES CLINICAS
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Figura 1 — Fluxograma de selecdo dos artigos incluidos no estudo. Fortaleza, CE, Brasil,

2023.
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O quadro 1 apresenta a caracterizagdo dos estudos que compuseram a amostra
final, considerando titulo do estudo, ano, pais, nivel de evidéncia, objetivos, resultados,
conclusdes, fatores que promovem a adesdo e fatores que prejudicam a adesao.

A amostra final deste estudo foi constituida por quinze artigos publicados entre o
ano de 2013 a 2022. O idioma predominante em 100% dos artigos foi o inglés. A origem dos
artigos teve a seguinte distribui¢do: China (13,3%), Arabia Saudita (13,3%), Canada (13,3%),
Estados Unidos da América (13,3%), Suécia (6,6%), Ira (6,6%), India (6,6%), Reino Unido
(6,6%), Sudao (6,6%), Turquia (6,6%) e Coreia do Sul (6,6%). O nivel de evidéncia dos
artigos foram distribuidos em: nivel 1 (13,3%); nivel 2 (6,6%); nivel 3 (26,6%) e com
predominancia publicacdes de nivel 4 (53,3%).

Os artigos abordaram a tematica da adesdo a Varfarina com multiplos enfoques,
os quais foram distribuidos da seguinte maneira: Os artigos 3, 5, 10, 11, 14 ¢ 15 do quadro 1
(40 %) focam a identificagcdo de fatores preditores que interferem na adesdo a medicacdo. Os
artigos artigos 2 e 12 da tabela 1(13,3%) abordaram a temética de intervencao educativa junto
a pacientes em uso de varfarina. Os artigos 4 ¢ 6 da tabela 01 (13,3%) avaliaram os fatores
relacionados a persisténcia do tratamento. Os artigos 7, 8 € 9 do quadro 01 (20%) versaram
sobre a satisfacdo dos pacientes com a medicacdo. O artigo 1 da tabela 1 (6,6%) debateu
sobre a percep¢do conjunta entre médico e paciente sobre o uso da Varfarina. Por fim, o
artigo 13 da tabela 01(6,6%) fez a andlise da relacdo entre adesdo ao uso de varfarina e
crengas .

Nos resultados, observou-se que um artigo (6,6%) identificou a subutiliza¢do da
varfarina como preventivo de AVE na populagdo estudada. Em dois artigos (13,3%), o
resultado foi a validagdo de uma intervencao adotada como fator positivo para a promogao da
adesdo ao uso de varfarina. Em nove artigos (60%), o resultado esteve voltado para a analise
de preditores de melhora ou piora da adesdo, sendo identificados varios fatores determinantes
como a vulnerabilidade socioecondmica, idade avangada, presenca de comorbidades, uso de
alcool e nivel de escolaridade. Outro artigo (6,6%) abordou que a seguranca do paciente em
uso de varfarina estd diretamente relacionada ao controle da dose do medicamento para a
prevencdo de efeitos adversos, como sangramento, além da obten¢do do INR na faixa
terapéutica.

Nas conclusdes e recomendagdes, observou-se que nove artigos (60%) enfocaram
as dificuldades da adesdo medicamentosa, destacando sua multicausalidade. Em dois artigos
(13,32%), a abordagem educacional a pacientes em uso de varfarina foi debatida, bem como

sua efetividade, enfatizando a necessidade de aplicagdo coerente e objetiva de novas
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tecnologias e na avaliagdo dos resultados obtidos. Em um artigo (6,6%), foi identificado a
necessidade da busca de novas alternativas de avaliacdo da terapia além do autorrelato do
paciente e do INR para avaliar a efetividade da adesdo ao medicamento. Nesse sentido, foi
pontuado a importancia do desenvolvimento de novos instrumentos de avaliacdo de adesao
baseados em evidéncias cientificas, os quais possam identificar, relacionar e quantificar o
grau de interferéncias dos fatores na adesdao. Em dois dos artigos (13,3%), observou-se a
indicagdo de estimular o conhecimento do paciente sobre o tratamento com varfarina para a
boa adesdo a terapia. Em um artigo (6,6%), foi destacado que o envolvimento do paciente na
tomada de decisao sobre o medicamento junto ao médico, interfere positivamente na adesao.

Dentre os fatores que promovem a adesdo foi observado que os trés principais
sdo: educacdo em saude, melhora do vinculo profissional e existéncia das redes de apoio
familiar. Esses fatores sdo citados em um total de 10 artigos da amostra (66,6%). Foram
observadas ainda fatores como: Apoio a individualidade do paciente (6,6%), pacientes jovens
(6,6%), maior tempo de uso do medicamento (6,6%), adesdo ao tratamento prévio de
comorbidade (6,6%) e presenca de disposicdo do paciente para o controle dos fatores que
prejudicam a adesdo (6,6%).

Destaca-se portanto que na pesquisa realizada os fatores que interferem na adesao
da medicagdo sdo em primeiro lugar baixo letramento em saude presente em 33,3% dos
artigos. As dificuldades de acesso aos servicos de saude aparecem em 20% dos artigos ¢ a

fragilidade da rede de apoio do paciente(13,3%).
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Quadro 1 - Caracteriza¢ao dos estudos que compuseram a amostra final, considerando titulo do estudo, ano, pais, nivel de evidéncia, objetivos,

resultados, conclusdes, fatores que promovem a adesao e fatores que prejudicam a adesdo. Fortaleza-CE. 2023.

Titulo do artigo Autores Ano Pais/Idioma Nivel de evidéncia Objetivos Resultados Recomendacgoes
Conclusdes
1.Barriers to warfarin Lee et al. 2013 China/ Nivel: 03 Investigar as percepgdes Tanto os prescritores O uso da varfarina é
use for stroke Inglés dos médicos e pacientes quanto os pacientes sub | desafiador para médicos e
prevention in patients sobre a prevengao de utilizaram a varfarina pacientes devido a
with atrial fibrillation AVE com uso de para a prevengao de complexidade de
in Hong Kong Varfarina. AVE. interagdes do farmaco.
2.Educational Clarkesmith et al. 2013 Reino Unido / Nivel: 01 Avaliar a efetividade de O grupo de intervengao Intervengdes educativas
Intervention Improves Inglés uma intervengao atingiu maior controle sdo validas para a
Anticoagulation educacional sobre o do INR durante os manutengdo do INR
Control in Atrial nivel de anticoagulacdo. primeiros 6 meses de terapéutico.
Fibrillation Patients: inicio da anticoagulagdo
The TREAT oral.
Randomised Trial
3.Pathways to poor Razouki et al. 2014 EUA/ Nivel: 04 Ilustrar diferentes Fatores como raga, O controle inadequado da
anticoagulation Inglés padrdes de controle condig@o soioeconomica, anticoagulagao
control inadequado da presencga de ndo é um fenomeno
anticoagulagdo e comorbidades, sexo, uso singular, mas abrange
identificar de alcool foram varios fenomenos
fatores que estdo preditores de falha na do diferentes.
associados a cada tratamento.
padrao.
4.Long-Term Wang et al. 2016 China/ Nivel: 03 Determinar as taxas de A falta de persisténcia A falta de persisténcia do
Persistence of Newly Inglés falta de persisténcia do do tratamento com tratamento dificulta a
Initiated Warfarin tratamento com varfarina varfarina tornou-se um prevengdo do AVE
Therapy e identificar os fatores problema sério para a na China
in Chinese Patients associados. prevengdo de AVC.
With Nonvalvular

Atrial Fibrillation
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5.Patient adherence to
warfarin therapy
and its impact on
anticoagulation
control

Mayet, Ahmed Y.;

2016

Arabia Saudita/
Inglés

Nivel: 04

Avaliar adesdo e controle
da anticoagulagdo com
Varfarina.

Naio foi encontrada
associagdo entre adesdo
a terapia com varfarina e
controle da
anticoagulac?o.

Outros métodos sdo
necessarios para avaliagdo
da terapia..

6.Persistence,
switching, and
selfreported adherence
with anticoagulant
therapy in AF clinic
patients: interim
results from a large
prospective cohort
study

Loewen, P; Kwan, L; De
Vera, M;

2016

Canada/
Inglés

Nivel: 04

Avaliar a persisténcia,
adesdo e satisfa¢do do
paciente entre varfarina e
os novos anticoagulantes

Efeitos colaterais foram
relacionados a
substitui¢do do
medicamento

A descontinuagdo do
tratamento € evitavel com
a tomada de decisdo
compartilhada entre
médico e paciente.

7. Satisfaction with
and adherence to
warfarin treatment: A
cross-sectional study
among Sudanese
patients

Eltayeb et al.,

2017

Sudéo/
Inglés

Nivel: 04

Avaliar a satisfagdo e
adesdo do paciente a
terapia anticoagulante
oral e identificar
preditores de ndo adesdo.

Nenhuma associagao foi
encontrada entre a
satisfacdo do paciente e
adesdo ao tratamento

Baixa escolaridade e o
desemprego podem afetar
a adesdo

8.Association between
satisfaction with and
adherence to warfarin
therapy on the control
of international
normalized ratio: A
hospital-based study
in Saudi Arabia

Balkhi et al.

2018

Arabia Saudita/
Inglés

Nivel: 03

Identificar a associagdo
entre satisfacdo e adesdo.

A anticoagulagdo foi
relacionada ao nivel de
escolaridade e a
satisfacdo do paciente.

Satisfagdo e adesdo a um
regime de varfarina foram
fatores importantes
necessarios para garantir o
resultado terapéutico
ideal.

9.Comparison of
Patient-Reported Care
Satisfaction, Quality
of Warfarin Therapy,
and Outcomes of
Atrial Fibrillation:
Findings From the
ORBIT-AF Registry

Perino et al.

2019

EUA/
Inglés

Nivel: 04

Avaliar a associagio da
satisfagdo do paciente
com a terapia com
varfarina e a qualidade
dos cuidados de
anticoagulagao.

Os pacientes com maior
satisfacdo em relagéo a
terapia com varfarina
foram os mais jovens e
as mulheres.

A importancia de
reconhecer o grupo com
alto nivel de insatisfacao.
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outside the therapeutic
range in patients with
acute ischemic stroke

and atrial fibrillation

terapéutica em pacientes
apresentando com AVE
isquémico

10.Determination of Tiilek et al. 2019 Istambul/ Nivel: 04 Determinar a adesdo de O conhecimento sobre 0 | Os profissionais de satde
Factors that Impact Inglés pacientes com AVE a uso da varfarina foi devem estar cientes dos
Adherence to varfarina e investigar os inadequado. pacientes que apresentam
Warfarin in fatores que podem fatores de risco para
Patients with Stroke impactar na adesao. ndo aderir ao tratamento.
11. Adherence is an Yang et al. 2022 Coreia do Su/ Nivel: 02 Avaliar os efeitos da Pacientes com alta A adesao a varfarina
optimal factor for Inglés adesdo aos adesdo a partir da apresentou menor risco de
maximizing the anticoagulantes orais em primeira dose tendem a obito.
effective and safe use pacientes com fibrilagdo manter o nivel de
of oral anticoagulants atrial. adesdo elevado em
in patients with atrial comparagdo com grupo
fibrillation de baixa adesao inicial.
12. Effectiveness of a Dsouza et al. 2022 India/ Nivel: 01 Avaliar a eficacia de um | A seguranga do paciente Os fatores que afetam a
Nursing Intervention Inglés modulo de intervengio pode ser alcangada por adesdo foram variados e
Module de enfermagem em meio do monitoramento individuais
on Adherence, termos de adesdo a do INR e da vigilancia
Knowledge, Quality terapéutica, de eventos adversos.
of Life, and conhecimento, qualidade
Complications Among de vida e complicagdes
Patients Receiving entre pacientes
Anticoagulation recebendo terapia de
therapy—a anticoagulagao oral
Randomized
Controlled Trial
Protocol
13.Primary Westberg et al. 2022 Suécia/ Nivel: 04 Descrever a nao adesao A ndo adesdo primaria A adesdo pos-alta pode
Non-Adherence to Inglés primaria entre os foi baixa e ndo se refletir uma boa
Preventive Drugs and sobreviventes de AVE e associaram a crengas. comunicagdo entre o
Associations with avaliar as associagdes paciente e a equipe do
Beliefs About com crengas sobre 0s hospital
Medicines in Stroke medicamentos.
Survivors
14.Why INR is Hokmabadi et al. 2022 1ra/ Nivel: 04 Investigar possiveis Muitos pacientes Muitos pacientes estavam
Inglés razdes pelas quais o INR desconheciam sua fora da faixa terapéutica,
estava fora da faixa condicdo clinica. por falta de conhecimento
sobre a condi¢@o clinica.
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15.Trends in Uptake
and Adherence to Oral
Anticoagulation for
Patients With Incident
Atrial Fibrillation at
High Stroke Risk
Across Health Care
Settings.

Yogasundaram et al.

2022

Canada/
Inglés

Nivel:03

Avaliar os padrdes de
aceitacdo e adesdo a
anticoagulantes em todos
os servigos de saude.

O atendimento
ambulatorial foi
relacionado a maior
adesdo ao tratamento
quando comparado a
outras modalidades de
atendimento.

A alfabetizagdo em Saude
do paciente foi
relacionada a maior
ades@o ao tratamento.

Fonte: Dados da pesquisa.
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Quadro 2 - Descricao dos fatores que promovem e os que prejudicam a adesdo ao uso de varfarina. Fortaleza-CE. 2023.

Fatores que promovem a adesao

Fatores que prejudicam a adesao

Educacao em saude sobre Varfarina.

Apoio continuo ao controle de anticoagulacao.
Adesao a terapia de comorbidade prévia.
Iniciativa de controle das variantes que interferem na
anticoagulagao.

Maior frequéncia de consultas.

Manejo clinico com o foco na individualidade.
melhora do vinculo entre profissional e paciente.
Paciente mais jovem.

Rede de apoio.

Maior frequéncia de consultas médicas.

Maior tempo em uso da medicagao.

Falta de conhecimento dos pacientes em relagdo a doenga a ao
tratamento.

Escassez de intervengdes educativas baseadas em metodologias
testadas.

"Inércia Clinica” Condic¢ao onde se tem o sucesso no
reconhecimento do problema, mas ndo ocorre atuagdo para
atingir o objetivo de tratamento.

Acesso limitado a cobertura do sistema de saude.
Multiplicidade de fatores que interferem na resposta clinica.
Inseguranca sobre a medicagao.

Efeitos adversos da medicacao.

Desconhecimento dos beneficios da medicagao.

Presenca de comorbidades.

Déficit cognitivo prévio do paciente.

Baixa renda familiar.

Fonte: Dados da pesquisa.
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5 DISCUSSAO

Inicialmente pode-se observar que a distribuicao geografica variada da origem dos
artigos selecionados demonstra que existe um interesse global em se compreender melhor os
mecanismos que afetam a adesdo ao uso da varfarina. Essa distribui¢do dos diversos perfis
populacionais estudados ¢ um ponto positivo, visto que o perfil sociodemografico de cada
pais, interfere na dinamica do tratamento (PEREGRINO et al, 2010).

Com base nos achados da presente pesquisa, observou-se que diversos estudos
buscaram definir os fatores que se relacionam com a adesdo ao medicamento. Os fatores que
interferem negativamente na adesdo podem ser divididos em intrinsecos e extrinsecos ao
paciente. Um importante fator extrinseco ¢ o acesso ao servigo de saude. Observou-se que
quanto mais proéximo € o contato do paciente com a rede de saide maior € o seu tempo dentro
da faixa de razdo normalizada internacional considerada terapéutica. Portanto, uma estratégia
de melhora da adesdo do paciente, ¢ melhorar o acesso aos servigos de saude, superando as
dificuldades de contato entre paciente € o servico de saude e promover a melhora do
relacionamento terapéutico do paciente com os profissionais de satide (DE ARAUJO et al.,
2023; SIMONETTI et al. , 2018).

Entretanto, ¢ importante salientar que existem fatores intrinsecos ao paciente que
prejudicam o tratamento e ou predispdem o individuo a ocorréncia de eventos adversos. A
presenca de comorbidades cardiovasculares, neuroldgicas e dentre outras, prejudicam a
adesdo, uma vez que, a polifarmdcia predispde o usudrio a interacdo medicamentosa (MELO
et al,. 2022).

Apontou-se a correlagao da Fibrilagdao Atrial (FA) como um dos principais fatores de
risco para a ocorréncia de AVE, destacando o uso de varfarina como farmaco preventivo.
Portanto, a presenca de comorbidades ¢ um fator determinante que deve ser levado em
consideracdo na investigacdo da adesdo medicamentosa (MELO et al,. 2022).

Outro grande fator que se relaciona com a adesdo ao tratamento com varfarina que
merece destaque ¢ o conhecimento em saude. Foi possivel identificar que quanto maior o
conhecimento do paciente sobre a varfarina e sobre a sua condicdo clinica, maior o estimulo
deste para aderir ao tratamento de uma maneira ampla. Foi percebido que além da ingestao
do medicamento de forma adequada, cuidados dietéticos € comportamentais sao mais bem
manejaveis pelos profissionais de saude quanto maior ¢ a compreensao do tema por parte do

paciente (Melo et al., 2020)
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A satisfagdo do paciente com a terapia medicamentosa foi relacionada a adesdo. Pois,
foi identificado que sentir-se seguro utilizando o medicamento tem impacto positivo no
tratamento. Nesse sentido, observa-se que a maior frequéncia de consultas junto a equipe de
saide, constru¢do e seguimento de protocolos contribui para a criagdo de um vinculo
importante que promove maior satisfagdo do paciente com o cuidado recebido e por
conseguinte maior adesdo a terapia (BARBOSA et al. ,2023)

A tomada de decisdo do paciente em relagdo ao medicamento €, muitas vezes, parte
de um juizo de finalidade do proprio paciente em relagdo ao tratamento. Nesse ponto, a crenga
do paciente em relagdo a varfarina e seu efeito ¢ um ponto muito importante a ser trabalhado
pela equipe de saude na busca por maior adesao (NUNES et al. , 2020)

Em face ao exposto, percebe-se que a varfarina ¢ amplamente utilizada com a para
promover a anticoagulacdo do paciente em um nivel terapéutico, essa estratégia
farmacoldgica ¢ utilizada na prevencdo do AVE isquémico. Porém, por se tratar de um
medicamento de estreita faixa de seguranca, torna-se uma droga com potencial de eventos
adversos como o sangramento. A equipe de saude deve fornecer ao paciente a informagao
necessdria para o seu autocuidado e para que dessa forma seja possivel a utilizacdo da
medicagdo de maneira segura. A monitorizacdo do INR e a vigilancia de eventos adversos,
como o sangramento, sdo atividades de extrema importancia no manejo do paciente
anticoagulado, para que se possa promover a seguranca do paciente (SOUZA , et al 2018).

Observou-se que grande parte dos artigos identificaram a necessidade de ampliagao
dos estudos sobre a tematica da adesdo, além do desenvolvimento de novas maneiras de
aferi¢do de controle e identificagdo de preditores. Porém, foi pontuado que o desenvolvimento
de novas terapias como o uso dos anticoagulantes de acdo direta, estdo ganhando espago na
prevengdao do AVE isquémico pela vantagem de menor interacdo medicamentosa € menor
incidéncia de eventos adversos, porém, o fator relacionado ao custo do medicamento impacta
diretamente no acesso ¢ utilizagdo (DE JESUS et al,. 2019).

Por fim, com base na pesquisa, ¢ possivel identificar uma das principais fragilidades
no que se refere a adesdo a varfarina esta relacionada ao nivel de informagdo sobre a condigao
clinica e questdes que interferem na eficacia do medicamento. Mesmo em ambulatorios
especializados para esse perfil de paciente ainda se fazem presentes dificuldades para se

manter o INR dentro da faixa terapéutica (SOUZA , et al., 2016).
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6 CONCLUSAO

Com base nos dados deste estudo, € possivel concluir que os principais fatores
promovem a adesdo ao uso de varfarina identificados foram: maior frequéncia de consultas
médicas, que estimulam o vinculo entre profissional e paciente; tomada de decisdo
compartilhada sobre o tratamento na medida do possivel; rede de apoio familiar bem
estruturada. Ja os fatores que influenciaram na nao adesao ao uso da varfarina pelo paciente
foram: o acesso ao sistema de saude prejudicado, a fragilidade da rede de apoio do familiar, a
presenca de comorbidades que interferem direta ou indiretamente na prescricdo da medicagao,
o baixo letramento em salde que dificulta o entendimento da tratamento e por fim
dificuldades econdmicas.

Observou-se que as intervengdes educacionais com a finalidade de promover a
informagdo sobre o tratamento mostraram-se uma ferramenta fundamental para a solug¢do dos
principais problemas relacionados a adesdo medicamentosa. Nesse sentido, os profissionais de
saude, entre eles, o enfermeiro, que trabalham com o manejo dos pacientes em uso de
anticoagulantes, como a varfarina, devem desenvolver estratégias de educacdo em satide com
base na literatura cientifica para que, de maneira continua, promovam o maximo de adesdo ao
tratamento possivel, tendo em vista a importancia desse cuidado para a prevencdo de
recorréncia de AVE isquémico.

Contudo, salienta-se que novos estudos aprofundados a tematica sao necessarios para
definir de maneira qualitativa, qual o grau de influéncia cada fator tem em relagdo a adesao
seja ele intrinseco ou extrinseco e em diferentes contextos. Uma vez que, foi observado a
multifatorialidade da adesao.

Dentro da limitagdo do estudo, observou-se que a dificuldade de se encontrar
pesquisas diretamente voltadas para a populagdo acometida por AVE em especifico, muitos
artigos encontrados nas bases selecionadas estavam voltados a fibrilagdo Atrial (FA) e outras
comorbidades. Pode-se pontuar ainda a escassez de artigos desenvolvidos no Brasil para que
se possa discutir sobre a realidade local.

Esse estudo tem a finalidade de contribuir para a atuagdo do profissional de satde,
especialmente enfermeiros que prestam assisténcia a pacientes com AVE em uso de varfarina,
com a intengdo de contribuir com informagdes relacionadas a adesdo ao tratamento. Posto
que, a sintese de contetido aqui apresentada pode servir como embasamento tedrico para o
desenvolvimento de agdes de promocdo a adesdo do paciente e, dessa forma, promover o

cuidado integral, melhorando o uso da varfarina.
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