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RESUMO

Introducdo: Um dos pilares do tratamento das Doencgas Cronicas Nao-Transmissiveis, a
adesdo a farmacoterapia, é influenciada pela capacidade de leitura, compreensdo e
utilizagdo de informagdes. Objetivo: a fim de concretizar a adesdo a farmacoterapia, foi
desenvolvido e validado um modelo visual de receituario para usuarios com
comorbidades cronicas, em especial hipertensdo e diabetes, com baixo letramento e/ou
dificuldades visuais, constituido de tabela de horérios de medicamentos e estratégia de
agrupamento das embalagens primarias dos medicamentos por meio de ligas elasticas
coloridas em paralelo com os periodos das trés principais refei¢ces do dia (café da manha,
almogo e jantar) Métodos: Trata-se de um modelo validado por painel de 42 profissionais
da Atencéo Primaria do Distrito Federal pelo método Delphi, validando 8 categorias do
instrumento quanto a clareza e pertinéncia das informacdes e viabilidade de execucédo do
modelo proposto. Resultados: Apo6s duas rodadas de validacéo, todos os 36 itens julgados
obtiveram indice de Validagio de Contetido acima de 0,8 e coeficiente alfa de Cronbach
de 0,9876, indicando adequada precisdo na medida das respostas dos avaliadores.
Conclusdo: Em decorréncia da avaliacdo e validacdo pelos especialistas foi possivel
aprimorar o modelo visual de receituario e disponibiliza-lo para aplicagdo em outros
servicos e para mais usudrios a fim de potencializar a capilaridade da ferramenta em nivel
nacional. Constata-se que os resultados de validacdo com concordancia em todos os itens
(IvC > 0,8) demonstram a legitimidade de conteido para a Receita Simples por parte de
profissionais de saude.

Palavras-chave: atencdo primaria a satde, populac6es vulneraveis, doencas cronicas ndo
transmissiveis, estudos de validacao, letramento funcional em salde.

ABSTRACT

Introduction: One of the pillars of the treatment of Non-communicable Chronic Diseases,
adherence to pharmacotherapy, is influenced by the ability to read, understand and use
information. Objective: in order to implement adherence to pharmacotherapy, a visual
prescription model was developed and validated for users with chronic comorbidities,
especially hypertension and diabetes, with low literacy and/or visual difficulties,
consisting of a medication schedule table and strategy of grouping the primary packaging
of medicines using colored elastic bands in parallel with the periods of the three main
meals of the day (breakfast, lunch and dinner) Methods: This is a model validated by a
panel of 42 Primary Care professionals of the Federal District by the Delphi method,
validating 8 categories of the instrument regarding the clarity and pertinence of the
information and feasibility of executing the proposed model. Results: After two rounds
of validation, all 36 judged items had a Content Validation Index above 0.8 and a
Cronbach's alpha coefficient of 0.9876, indicating adequate precision in measuring the
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evaluators' responses. Conclusion: As a result of the evaluation and validation by the
specialists, it was possible to improve the visual model of the prescription and make it
available for application in other services and for more users in order to enhance the
capillarity of the tool at a national level. It appears that the validation results with
agreement on all items (CVI > 0.8) demonstrate the legitimacy of content for the Simple
Recipe by health professionals.

Keywords: primary health care, vulnerable populations, non-communicable chronic
diseases, validation studies, health literacy.

1 INTRODUCAO

As doencas cronicas ndo transmissiveis (DCNT) respondem por 70% das mortes
mundialmente, incluindo doengas cardiovasculares e diabetes mellitus (DM).2? Em
concordancia com dados mundiais, a populacao adulta brasileira apresenta prevaléncia de
DM é 6,2% e de Hipertensdo Arterial Sistémica (HAS) 32%. *° No Distrito Federal, a
prevaléncia auto-referida em inquérito telefonico pela populacdo acima de 18 anos em
2015 foi de 20,4% HAS e 7% DM. 8

Nesse cenario de alta prevaléncia, soma-se o fato do impacto financeiro ser
significativo: em relacdo a diabetes, os gastos mundiais triplicaram de 2003 a 2013.0
impacto financeiro e em qualidade de vida exige resolugdo adequada em diferentes niveis
de saude. 4’

Um dos niveis de salde estratégico para o enfrentamento das DCNT ¢é a Atencédo
Primaria a Saude (APS), em especial pela Estratégia Saude da Familia (ESF). A ESF
conta com atores em diferentes esferas de gestdo publica - municipal, estadual, distrital e
nacional 3.

Um dos pilares do tratamento das DCNT, a adesdo a farmacoterapia sofre
influéncia de inimeros fatores: escolaridade, idade, sexo, sintomatologia, efeitos
adversos, esquemas de administracdo complexos, ndo reconhecimento do agravo e
relagdo médico paciente.

Além do impacto das DNCT, também ha riscos em seu tratamento
medicamentoso, incluindo eventos adversos e erros medicamentosos. ° Anualmente, 7000

mortes por erro medicamentoso e 1,5 milhdo de eventos adversos preveniveis ocorrem

REVISTA OBSERVATORIO DE LA ECONOMIA LATINOAMERICANA, Curitiba, v.21, n.11,

REVISTA OBSERVATORIO DE LA ECONOMIA LATINOAMERICANA
Curitiba, v.21, n.11, p. 19217-19243. 2023.

ISSN: 1696-8352

Page 19219

p. 19217-19243. 2023..



OBSERVATORIO
DE LA ECONOMIA
LATINOAMERICANA

considerando estimativas somente dos Estados Unidos. Esses erros envolvem
principalmente inadequacao em prescri¢do, administracdo, documentacéo, dispensacéo e
monitoramento °. No SUS, ha impacto especialmente no indicador de internagdes por
condigdes sensiveis & atencdo primaria, representando aproximadamente 20% das
internacdes no SUS .

Envolvendo a tematica de autocuidado e erro medicamentoso nas DCNTS est4 o
conceito de Letramento Funcional em Saude (LFS). Este é entendido como competéncias
cognitivas e sociais que permitam ler, entender e agir sobre a informacdo de saude
permitindo acesso, compreensio e utilizagdo para boa satide 223,

Uma estratégia para melhor adesdo ao tratamento farmacoldgico sdo modelos
visuais de receituario, especialmente HAS e DM. Estes incluem formatos para aplicacéo
direta sobre embalagens de medicamentos a serem utilizadas, visando ao aumento de
seguranca e efetividade do tratamento com maior capacidade de autocuidado **. Apesar
do potencial, modelos alternativos de prescricdo encontram dificuldades operacionais
importantes, desde recursos humanos até recursos financeiros e de tempo para execugdo
9.

A autopercepc¢ado de salde mostrou-se fortemente em estudos prévios associada a
baixa adesdo ao tratamento, isto é, a probabilidade de baixa adeséo foi cerca de trés vezes
maior naqueles que apresentaram autopercep¢do de salde ruim ou muito ruim. Em
relacdo ao nimero de doencas cronicas, naqueles com trés ou mais, a prevaléncia de baixa
adesdo foi cerca de duas vezes maior do que individuos com apenas uma doenca. Aqueles
que referiam limitagdo causada por uma das doencas cronicas apresentaram cerca de
80,0% a mais de baixa adesdo ao tratamento (53). O regime terapéutico utilizado para
tratar as comorbidades referidas, os que estavam em uso de cinco medicamentos ou mais
apresentaram 2,4 vezes mais baixa adesdo ao tratamento em relagcdo aos que usavam
apenas um medicamento.(54)

Nesse contexto, no ano de 2016, o governo do Distrito Federal iniciou projeto de
fortalecimento das Redes de Atencdo a Saude e padronizacdo dos atendimentos para
DCNT com risco cardiovascular aumentado, em conjunto com o Conselho Nacional de

Secretarios de Salde — CONASS. As agdes se deram por meio do projeto “Brasilia
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Saudavel - Fortalecimento da Atengdo Primaria” 1°. Duas UBS em regido socialmente
vulneravel foram escolhidas como unidades “Laboratorios” para desenvolvimento da
Planificacdo da APS, organizada pelo CONASS *°.

Diante desse cenario, este estudo teve como objetivo descrever a validagdo por
profissionais da APS do modelo visual de receituario “Receita Simples” para usuarios
com DCNT e medicamentos de uso continuo em Unidade Basica de Salde de regido

socialmente vulneravel em Brasilia — Brasil.

2 METODO

A partir da experiéncia profissional, vivenciada entre 2016 e 2018, foi
desenvolvida no servico a “Receita Simples”, um modelo visual de receituario para
usuarios com comorbidades crbnicas, em especial hipertensdo e diabetes, com baixo
letramento e/ou dificuldades visuais. O modelo visual de receituario tem dois
componentes: 1- tabela de horarios dos medicamentos com pictogramas para registro e
organizacgéo por escrito das informagdes sobre o tratamento medicamentoso (Figura 1);
2- estratégias e recursos fisicos (ligas elasticas) para organizacdo das embalagens
primarias dos medicamentos conforme as orientacdes contidas na tabela de horarios. As
ligas elasticas coloridas sdo utilizadas de forma correspondente aos periodos das trés
principais refeicdes do dia (café da manha, almoco e jantar) (Figura 2).

Houve participacdo marcante de farmacéuticos da residéncia multiprofissional na
Atencdo Basica e alunos do altimo semestre do curso de medicina da Universidade de
Brasilia com vinculacdo ao territdrio, durante o desenvolvimento e adaptacdo progressiva
do modelo a realidade do servico e necessidades dos usuarios até se alcancar a versao
suscetivel de validacdo pela técnica Delphi. A Técnica Delphi consiste em método
sistematizado de julgamento de informagdes por um grupo de especialistas, localizados
em areas geograficamente distintas, para obtencéo de confiavel consenso em determinado
tema 1°.

Para assegurar a heterogeneidade do grupo de especialistas, convidou-se para
formacéo do painel de juizes profissionais de diferentes RegiGes de Saude do Distrito

Federal. Foram incluidos enfermeiros, farmacéuticos e médicos com atuagdo na APS,
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uma vez que esses profissionais estdo envolvidos na prescricdo e orientacdo do uso de
medicamentos pelos usuérios do SUS.

Inicialmente nédo foi estipulado o nimero maximo de especialistas e 0s potenciais
participantes foram convidados por meio de mensagens enviadas por email e telefone. Os
contatos dos profissionais de saude foram obtidos na SES/DF, bem como repassados por
outros profissionais da APS.

A carta-convite foi encaminhada eletronicamente junto com o Formulario Google
(Google Inc, Mountain View, CA, USA) contendo o objetivo da pesquisa, instrugcdes para
preenchimento do questionério de validacdo e Termo de Consentimento Livre e
Esclarecido.

As variaveis para caracterizacdo dos especialistas foram: idade, sexo, curso de
graduacdo, ano de formacao, natureza publica ou privada de instituicdo formadora, maior
titulo académico, area da maior titulacéo, atividades profissionais, tempo de atuacdo em
atendimento clinico, atividades atuais na APS, carga horaria de trabalho e realizacdo de
disciplinas de seguranca do paciente.

A primeira rodada ocorreu entre 13 de novembro e 29 de novembro de 2018 e a
segunda entre 30 de novembro a 30 de dezembro de 2018, com envio do formulario e do
modelo visual de receitudrio para os especialistas. O formulario da segunda rodada
continha apenas os itens que demandaram novo julgamento, acompanhados das
consideragOes e argumentacOes dos especialistas, bem como de alguns esclarecimentos
do pesquisador principal sobre pontos criticos observados na primeira rodada.

Com o objetivo de avaliar a compreensdo, a linguagem, a clareza, o contetdo e a
I6gica do modelo visual do receituario — Receita Simples, 0s especialistas foram
convidados a julgarem cada item quanto: 1- clareza (se as informacdes estavam expressas
de forma clara, simples e inequivoca); 2-pertinéncia (se as informagdes ndo insinuavam
atributos divergentes do definido, isto é, se as informacdes estavam fidedignas aos
receituarios convencional); 3- viabilidade da utilizacdo do modelo visual na APS
considerando o tempo necessario; 4- viabilidade da utilizagdo do modelo visual na APS

considerando 0s materiais necessarios.
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Cada item apresentado para julgamento estava acompanhado por uma escala
numérica tipo Likert para ser assinalada pelo avaliador de acordo com o grau de
concordancia: 1. Discordo totalmente; 2. Discordo parcialmente; 3. Concordo
parcialmente e 4. Concordo totalmente 1618,

ApoOs a primeira rodada de validacdo, fez-se uma andlise quantitativa do
percentual de concordancia para cada afirmacéo do questionario. Adotou-se o I\VC como
indicativo de consenso. A afirmacgéo foi considerada validada e em consenso quando o
IVC > 0,8 (80%) 1%, Esse indice ¢ calculado pela comparacdo entre o nimero de
especialistas concordantes com a afirmagdo em relacdo ao nimero total de especialistas
participantes. Desta forma, o calculo do IVC se deu pela soma dos itens 3 (“concordo’)
e 4 (“concordo totalmente") dividido pelo total de especialistas participantes. Para as
afirmacdes com IVC < 0,8, as sugestdes de modificacGes foram acatadas ou devidamente
justificadas.

As respostas aos itens foram tabeladas em Excel e contabilizadas para calculo do

alfa de Cronbach de forma a confirmar a validade interna do teste 1%,

3 RESULTADOS

A partir de abril de 2016 iniciou-se a sistematizagdo e 0s ajustes de versdes do
modelo visual de receituario “Receita Simples”, visando ao uso para atendimentos
individuais, visitas domiciliares e grupos de autocuidado. Em novembro de 2018 chegou-
se a versdo submetida para validacdo na rodada 1, acompanhada da padronizacéo de ligas
de cor verde, vermelha e azul-escuro segundo os trés periodos do dia, considerando as
principais refeicGes (café da manha, almoco e jantar), para organizacdo dos blisters de
medicamentos (Figuras 1 e 2).

Na tabela de horarios dos medicamentos, optou-se por desenhar circulos e pinta-
los com canetas coloridas ou giz de cera utilizando as mesmas cores padronizadas para
as ligas. Nas situacdes em que o medicamento ndo deveria ser ingerido com alimentos
associou-se uma liga de cor branca a uma das trés cores ja utilizadas, por exemplo: para

medicamentos administrados em jejum padronizou-se uma liga de cor branca associada
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a um liga de cor verde, utilizada para sinalizar o horario do café da manha (Figuras 1 e
2).

As respostas aos 32 itens da Rodada 1 foram tabuladas para célculo de coeficiente
de alfa de Cronbach, sendo o valor de alfa igual a 0,9812. Na rodada 2, as respostas aos
36 itens foram igualmente tabuladas, com alfa de 0,9876. As informacdes do formulario
online foram agrupadas segundo 1) clareza, 2) pertinéncia (quéo fidedignas estavam em
relacdo ao receituério convencional), e 3) se o formato da proposta permitia a sua

execucao no servigo considerando tempo e materiais necessarios.

3.1 PERFIL DOS ESPECIALISTAS

Na primeira rodada participaram 45 profissionais de satide - medicos, enfermeiros
e farmacéuticos de UBS do DF, sendo que 3 (6,6%) deles ndo estavam atuando na APS
e, portanto, foram excluidos do estudo. Na segunda rodada, 21 profissionais responderam
ao questionario, ocasionando uma taxa de retorno de 50% da primeira para a segunda
rodada. As caracteristicas dos especialistas estdo descritas na Tabela 1.

A maior parte dos especialistas era composta de mulheres jovens (abaixo de 39
anos de idade) e com menos de 15 anos de atuacdo profissional, ambas categorias com
mais de 2 tercos dos especialistas. Mais de dois tergos dos profissionais concluiram suas
graduacdes em instituicdes de ensino superior publicas. Entre os 42 especialistas, 30
realizavam atividades assistenciais (71,4%), sendo a maioria somente em instituicoes
publicas (n = 26; 86,7%).

Apesar da grande participacdo em atividades assistenciais, mais da metade do
grupo (59,5%) revelou nunca ter feito alguma disciplina sobre Seguranca do Paciente.
Quarenta e oito pdés-graduacdes foram contabilizadas, sendo a Saude da Familia a mais
prevalente (n = 20, 41,6%) e realizada por catorze médicos e 6 enfermeiros. Qito
farmacéuticos (66,7%) relataram pos-graduacdo em Farmécia clinica, segunda pos-
graduacdo mais frequente neste estudo (n = 8; 16,6%). Outras areas incluiram Gestéo do
Trabalho, Gestdo da Assisténcia Farmacéutica, Educacdo em Saude, Enfermagem
Neonatal, Enfermagem Obstétrica, Enfermagem em Salde Mental, Infectologia,

Pediatria e Coordenagdo Médica.
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3.2 RODADAS DE VALIDACAO

A Figura 1 apresenta 0 modelo da tabela de horarios que foi submetido a primeira
etapa de validacdo pelos especialistas, composto por tabela de horario de medicamentos
e paralelo com ligas elasticas coloridas. Na Figura 2 é possivel observar a organizagdo
das embalagens primarias com emprego das ligas elasticas coloridas.

Trinta e dois itens foram submetidos a Rodada 1 de validacdo, com 8 questGes
compostas dos 4 itens padrdo avaliando clareza, pertinéncia, viabilidade de tempo e de
material. Do total, 5 itens (16,5%) obtiveram I\VC menor que 0,8. Apos ajustes no modelo
considerando os comentarios dos especialistas da Rodada 1 sobre clareza e pertinéncia,
todos os itens obtiveram IVVC maior que 0,8.

Na primeira parte do instrumento, referente a tabela de horarios dos
medicamentos, avaliou-se 7 componentes, totalizando 28 itens. Os dois primeiros
componentes da tabela de horarios foram: cabecalhos de identificacdo da instituicdo e do
usuério. Todos os itens desses dois componentes obtiveram indice maior que 0,8 na
primeira rodada. Houve sugestdo de ajuste de dados de identificacdo no cabegalho em
relacdo a identificagdo institucional, telefone da UBS e espago adequado para
identificacdo do usuario com nome e cartdo nacional de salde.

Em relacdo as colunas “Periodo do dia”, “Medicamento-Concentra¢do-Horario”
e “Quantidade de comprimidos”, todos os itens obtiveram IVC maior que 0,8 na primeira
rodada. A partir dos comentarios, houve ajuste do tamanho das figuras para a segunda
rodada, acréscimo de nova coluna separando “Horario” de “Medicamento Concentracdo”
e acrescentadas orientacdes de posologia, além de troca da denominacdo da coluna de
“Medicamento Concentragdo” para “Principio Ativo Concentragdo”. Todas as mudancas
foram submetidas a validacdo e a versédo final obteve IVC maior que 0,8 em todos 0s
topicos.

A coluna Simbolos teve 1 item com IVC menor que 0,8, referente a clareza do
simbolo para comprimido inteiro e meio comprimido. Foram acrescentadas orientagfes
para pintar a esfera para comprimido inteiro e pintar metade da esfera para metade do
comprimido. Na rodada 2, a coluna foi validada com todos os itens acima de 0,8,

incluindo o tdpico clareza.
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A coluna cor da liga teve 2 itens com IVC menor que 0,8 na primeira rodada,
referentes a viabilidade de tempo e de material para execucdo do modelo. A partir de
comentarios gerais, foram realizados ajustes de aumento da letra e tamanho da coluna.
Na rodada 2, a coluna foi validada com todos os itens acima de 0,8, incluindo os topicos
de sustentabilidade de tempo e de material. Em relacdo ao uso das ligas elasticas
coloridas, todos os itens obtiveram IVC maior que 0,8 na primeira rodada.

Todos os itens de todas as categorias receberam IVVC acima de 0,8 na rodada 2,
sendo a versao apresentada na Figura 3, validada pelos profissionais de satde da APS do
Distrito Federal.

Cabe ressaltar que na Rodada 1 houve 168 comentarios, que apés leitura,
sistematizacdo e analise foram categorizados em dois grupos: 1- forma e contetdo da
Receita Simples; e 2- viabilidade da implementacao da Receita Simples no servico (fluxo
de uso em servigo, profissionais envolvidos e mecanismos de obtengdo do material).
Dentro do possivel, as consideracfes sobre forma e conteido foram atendidas e
incorporadas a versao final, com todos os itens obtendo I\VVC superior a 0,8 na segunda
rodada de validacéo.

Houve reforgo de recomendacdes para o preparo de uso institucional do material,
tanto para obtengdo de insumos quanto para incorporacdo em sistemas de prontudrio
eletrénico - notadamente o prontuério Eletrdnico - Sistema Unico de Saude - Atencdo
Bésica (E-SUS-AB).

4 DISCUSSAO

Este estudo descreve a elaboracdo e validacdo do modelo visual facilitado de
receituario - Receita Simples. Destaca a importancia de tecnologias que fortalegam a
capacidade de cuidado e autocuidado, principalmente para DCNT. Especialmente,
usuarios de risco aumentado para erro medicamentoso como por exemplo pessoas com
deficiéncia intelectual muitas vezes ndo compreendem a sua medicag&o, incluindo o seu
nome, finalidade e quando e como toma-la(55), mostrando potencial de maior beneficio,
em consonancia com o principio de oferta dos servi¢os de satde guiada de acordo com as

necessidades da populagio 2.
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Os resultados de validagdo com concordancia em todos os itens (IVC > 0,8)
demonstram a legitimidade de conteddo para a Receita Simples por parte de profissionais
de satide %2. Como colocado na literatura, o painel de especialistas esta entre os métodos
normalmente utilizados para esse tipo de validacao, especialmente em relacdo a clareza e
adequacéo de conceitos %°.

A consisténcia interna para cada teste aplicado foi superior a 0,98 em cada rodada,
indicando adequada precisdo com baixo grau de erro na medida das respostas dos
avaliadores °. Vale lembrar que a medic&o indica o grau de liberdade do instrumento
como isencdo de erro aleatorio 2°, sendo o valor préximo de 1 indicador de adequada
consisténcia.

Embora tenha ocorrido a reducdo pela metade do nimero de especialistas da
Rodada 1 para a Rodada 2, houve manutencdo da participacdo de profissionais de
enfermagem, farmécia e medicina, com predominio de médicos. A maior presenca de
profissionais da Medicina entre os especialistas pode ser devido ao fato de o contingente
médico no pais ser 0 mais numeroso dentre os profissionais de saide com nivel superior
2 No entanto, considerou-se a pertinéncia do envolvimento dos 3 profissionais na
validacdo, uma vez que todos estdo diretamente envolvidos no cuidado clinico e
terapéutico dos usuarios no SUS.

O painel de especialistas foi formado majoritariamente por mulheres jovens,
formadas em institui¢des publicas, com pds-graduacéo e atuantes no SUS, semelhante ao
que tem sido relatado por outros estudos sobre a pratica profissional em satide no Brasil
24,25.

A maior presenca do sexo feminino nos cursos de graduacao na sadde e na préatica
profissional na APS esta compativel com os fendbmenos de juvenescimento e feminizagéo
da forca de trabalho em satde 23?4, sobretudo nas areas de Farmécia e Enfermagem e
também para as geracdes mais recentes em Medicina °. E interessante notar também que
os trabalhadores na ESF sdo em média mais jovens que os da APS de modelo tradicional
24 e que, em 2017, a APS no Distrito Federal foi unificada e padronizada como ESF
(GDF, 2017a).
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Mais da metade dos especialistas havia feito alguma disciplina relacionada a
seguranca do paciente, indicando interesse pela tematica. Contudo, 0 nimero € bem
inferior a 100%. A oferta institucional de programas de educacdo permanente neste
sentido pode ser uma solu¢do, bem como o monitoramento e avaliacdo dos dados de
notificacdo e sua devolugdo aos profissionais da ponta.

Em relacdo a instituicdo formadora, houve nitido predominio de instituicoes
publicas de graduacdo (80%), corroborando o papel de instituicdes publicas na formacéo
da forca de trabalho do sistema publico de salde, em consonancia com o principio
constitucional do art. 200, III da Carta Magna, que traz o SUS como “ordenador da
formacdo de recursos humanos em satde” %,

Nesse sentido, a APS é cenario privilegiado para exercer papel condutor nas
praticas de formacdo profissional e de préaticas de saude, atendendo o interesse publico
em formacéo académico-cientifica, ética e humanistica 2’. Essa tendéncia ¢ fortalecida
por marcos como as Diretrizes Curriculares Nacionais, o Programa Nacional de
Reorientacdo da Formacéo Profissional em Salde e o Programa de Incentivo as Mudangas
Curriculares nos Cursos de Medicina 28, Percebeu-se baixa prevaléncia nas atividades de
preceptoria, 0 que indica aparente contrassenso nas caracteristicas de ordenacdo do
cuidado e formac&o profissional discutidas acima.

Chama atencdo que a principal area de capacitacdo foi de Satde da Familia, tanto
para médicos quanto para enfermeiro, reiterando a importancia de politicas e programas
publicos de capacitacdo de profissionais de salde para atuarem na APS (21). Por outro
lado, a gama de especializagdes (pds-graduacbes) ndo relacionadas a APS pode estar
relacionada a conversdo e implementacdo do modelo ESF, com cobertura plena no DF,
que incluiu a incorporacdo de especialistas de diferentes areas na pratica clinica da
atencdo basica, conforme preconizado na Portaria 78 (GDF, 2017b).

A énfase dada ao aspecto visual do receituario foi estratégica no servico de satde
frente as necessidades percebidas da populacdo assistida. No intuito de aumentar a
efetividade da comunicagéo, tais auxilios visuais podem ser valiosos %°, sendo necessaria
atencdo especial em relacdo a compreensdo dos simbolos visuais utilizados,

particularmente para idosos .
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Nesse contexto, a validagdo dos componentes da Receita Simples permitiu ganho
progressivo de clareza e organizacdo na indicacdo dos horarios e principios ativos. Tais
ajustes permitiram direcionar esforcos para evitar erros medicamentosos mais comuns,
entre os quais o erro de administracio ganha destaque 3. Vale lembrar que os riscos de
erros medicamentosos se alastram pelo pais em maior ou menor grau — frequentemente
maior do que o minimamente aceitavel em termos de cidadania, educacéo e satde *. Tal
cenario reforca a vulnerabilidade em relagéo a informagdes escritas 3.

Especialmente, na coluna “Simbolos”, que na Rodada 1 ndo tinha alcancado 80%
de concordancia em relacdo a clareza, houve ajuste de simbolo de comprimido inteiro ou
meio comprimido, saindo de circulo vazio ou meio-circulo vazio para um circulo
preenchido ou meio circulo preenchido, respectivamente. Embora com frequéncia
pequena, a divisdo de comprimidos ocorre na pratica em situacdes diversas, e a orientacao
especifica deve estar disponivel na prescrigio .

No que tange ao tamanho de caracteres e espaco para indicagdo visual clara
somando as cores indicativas na tabela e nas ligas coloridas, os ajustes ilustram a
necessidade de continua renovacao da assisténcia na APS, ao fortalecer o cuidado frente
a transicdes epidemioldgicas e se antecipar a comorbidades mais frequentes com o
aumento de idade, incluindo as que afetam acuidade visual *. De toda forma, a
compreensdo da maioria dos auxilios visuais esta diretamente relacionada ao nivel
educacional de quem analisa .

O perfil de comentarios foi majoritariamente de sugestdo e/ou limitacdes, que
ensejaram as mudancas ja descritas em formato, clareza e pertinéncia. Em relacdo ao
segundo maior grupo - limitagcdes, chama atencdo que a preocupacao dos avaliadores com
a disponibilidade de impressora e risco referido de profissional ter que arcar com
possiveis gastos em caso de desabastecimento, especialmente no caso de ligas elasticas.
Nacionalmente, ha desafios relacionados a infraestrutura e disponibilidade de recursos

tecnoldgicos

, embora ndo haja previsdo normativa de gasto com recursos de
remuneracio ou provento para manutencéo de servico publico .
Os comentérios de limitagdo de tempo também chamam atencéo. A depender da

pressdo assistencial, € prevista na literatura a adequacdo da oferta de cuidado em
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proporcdo com a necessidade de cada usuério, tanto em principio de equidade na Lei
Organica da Saude *” quanto em modelo de atencio clinica a comorbidades cronicas no
funcionamento de rede 2%, De toda forma, todos os usuarios tém direito e necessidade de
comunicagcdo eficiente em relacdo aos diversos aspectos de consulta, incluindo tratamento
medicamentoso. Embora tal comunicagdo possa ser dificil mesmo em paises com alto
LFS, o uso de auxilios visuais pode aumentar o entendimento de pacientes sobre seu
tratamento 2°.

Ainda houve destaque para o tempo como fator limitante, dificuldade semelhante
as encontradas na incorporacdo de outras novas tecnologias 2. Mesmo em cenarios de
disponibilidade profissional variada 2° e consequentes pressdes assistenciais dispares, a
APS continua sendo porta de entrada prioritaria do SUS. Especialmente para usuérios
com risco aumentado, é destacada a importancia percebida de acompanhamento mais
proximo, sendo a APS um cenério privilegiado de oportunidade para esse
acompanhamento °.

O perfil de votacdo dos ajustes pontuais realizados aproximou todos os
indicadores de 100% de concordancia (notas 3 e 4), estando de acordo com o poder de
confiabilidade do método (Polit 2007). As adequacGes especificamente para clareza ainda
estdo de acordo com a recomendacdo do Ministério da Sadde brasileiro em relacdo a
adequaco de necessidades individuais e comunitarias . E importante lembrar que os
comentarios de sugestdo ainda possibilitam ajuste fino de adaptacdo local do modelo,
incorporando aspectos culturais, atitudes e expectativas. Essa incorporacédo é fundamental
para ensejar oportunidade de aumento da compreensdo por parte do usuario e seu
empoderamento no autocuidado 4V,

As adaptacOes feitas promovem maior facilidade de incorporacdo do modelo
visual de receituario no sistema de prescricdo do prontuario eletrénico — ESUS, com
potencial alcance nacional da ferramenta, conforme comentarios dos especialistas e em
alinhamento com a expansdo do uso do prontuério eletrdnico e suas novas versoes (Brasil,
2018). De toda forma, independente do momento de confeccéo ou impressdo da Receita
Simples, é oportuno ressaltar a importancia de haver orientacdo especifica feita por

profissional de salide para recursos visuais de apoio a prescricdo 394243, As informacdes
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de posologia ja estdo disponiveis no ESUS, facilitando a aplicabilidade da tabela de
medicamentos.

E interessante notar que a institucionalizagdo da Receita Simples, e em especial
em sistema eletrénico de informacéo, tem potencial de atuar em elementos sistémicos que
vao além do fator individual de erro, seja do profissional seja do usuario. Essa abordagem
auxilia na solucdo de elementos estruturais ligados aos erros medicamentosos, dando
énfase ao desenvolvimento de estratégias para evitar tais erros. Ainda assim, elementos
como treinamento adequado e percep¢do da importancia da prescricdo permanecem
fundamentais .

A perspectiva de ampliacdo do uso da Receita Simples em diferentes niveis de
atencdo da rede de saude vai além do fortalecimento da coordenacdo de cuidado,
potencialmente impactando a reflexdo sobre valores sociais e determinantes fundamentais
de salde, especialmente para usuérios de risco clinico e social aumentados. Assim, a
abordagem pela APS vai além das evidéncias técnicas restritas relacionadas a DCNT:
passa a englobar ndo sé um aumento de participacdo do usuario e da rede de apoio no
tratamento, mas também a justica social *. Ainda que tardias e visando somente ao
aumento da adesdo, € valiosa a protecdo de abordagens que se dirijam especialmente a
questbes sociais, familiares, psicologicas e culturais dos usuarios na pactuacdo do
tratamento, buscando fortalecer a clinica ampliada **.

O estudo incluiu a analise de clareza e pertinéncia pelo método Delphi, embora
n3o tenham sido avaliadas as dimensdes objetividade e simplicidade 6:%°,

Entre as limitacbes do método, se destaca a dificuldade de selecdo dos juizes,
embora o grande contingente de profissionais da APS tenha sido uma atenuante. A
disponibilidade para resposta dos questionarios também se mostrou impactante, aliada a
perda compativel com o descrito na literatura de 50% dos especialistas. 164,

Por fim, por mais clara que a versdo validada seja, é fundamental que as
informag@es escritas sejam acompanhadas de reforgo verbal -4, Além da explicacéo
presencial, também ha potencial da disponibilizacdo das informagdes relativas ao uso da

Receita Simples em formato de video, podendo ser incorporada na linha de pesquisa de
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educacdo permanente e educacao popular em satde — Escola de Pacientes DF, conduzida
em parceria com a SES-DF e UnB 502,

5 CONSIDERACOES FINAIS

Este estudo de validacdo por profissionais da APS reforca a legitimidade da
ferramenta proposta. Sdo necessarios novos estudos para validacdo com 0s usuarios e
analises de efetividade. Também necessita de atencdo o modo de capilarizagcdo das
informacdes sobre a Receita Simples, inclusive para incorporacéo institucional. Assim, é
destacada a importancia da temética de seguranga do paciente, merecendo enfoque
institucional progressivo. Por fim, percebe-se a necessidade de aperfeicoamento e
disseminacdo da ferramenta de forma a popularizar seu uso principalmente entre a
populacdo, de modo a expandir e sedimentar seu uso e de outras praticas de autocuidado
inclusive por meio audiovisual — Escola de Pacientes DF (link exemplificativo:
http://www.youtube.com/c/EstévdoRolimEscoladePacientes).
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ANEXOS

Tabela 1. Caracterizacdo dos especialistas que participaram da Rodada 1 (n = 42) e Rodada 2 (n = 21) de
validacéo Delphi do modelo visual de receitudrio (Receita Simples), entre novembro e dezembro de 2018

Variaveis R&d?% ! R&d?;a) 2
Sexo
Feminino 25 (59,5%) 12 (57,1%)
Masculino 17 (40,5%) 9 (42,8%)
Idade
20 a 29 anos 2 (4,8%) 1 (4,8%)
30 a 39 anos 29 (69%) 15 (71,4%)
40 a 49 anos 10 (23,8%) 4 (19%)
50 a 59 anos 1 (2,4%) 1 (4,8%)
Categoria profissional
Enfermeiros 14 (33,3%) 6 (28,5%)
Farmacéuticos 12 (28,6%) 5 (23,8%)
Médicos 16 (38,1%) 10 (47,6%)
Tempo de formagdo profissional
Menos de 5 anos 1(2,4%) 1 (4,8%)
5a 15 anos 32 (76,2%) 17 (81%)
Mais de 15 anos 9 (21,4%) 3 (14,3%)
Natureza da IES* formadora
Publica 32 (76,2%) 16 (76,1%)
Privada 10 (23,8%) 5 (23,8%)
Cursos de p6s-graduagao
Lato sensu (especializagdes) 31 (73,8%) 10 (43,5%)
Stricto sensu (mestrado) 6 (14,3%) 1 (4,3%)
Stricto sensu (doutorado) 1(2,4%) 3 (13%)
Nenhum 4 (9,5%) -
Tempo de atuagdo clinica
Menos de 5 anos 8 (19,0%) 7 (33%)
5a 10 anos 15 (35,7%) 6 (28,5%)
11 a 15 anos 12 (28,6%) 5 (23,8%)
Mais de 15 anos 2 (4,8%) 1 (4,7%)
Atividades na APS
Atividades assistenciais 30 (71,4%) 16 (76,2%)
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Atividades administrativas 24 (57,1%) 10 (47,6%)
Carga horéaria semanal na APS
Dedicacdo Exclusiva (DE) 6 (14,3%) 2 (9,5%)
< 20 horas 8 (19%) 3 (14,3%)
20 a 39 horas 6 (14,2%) 2 (9,5%)
40 horas 12 (28,6%) 10 (47,6%)
Outras atividades profissionais
Docéncia 7 (16,7%) 5 (23,8%)
Pesquisa 6 (14,3%) 3 (14,3%)
Preceptoria 7 (16,7%) 4 (19%)
Extenséo 3(7,1%) 1 (4,8%)
Atencdo Secundaria ou Tercidria 6 (14,2%) 5 (23,8%)
Realizagdo de disciplina sobre Seguranca
do Paciente
Sim 17 (40,5%) 8 (38,1%)
Néo 25 (59,5%) 13 (61,9%)

*|ES: Instituicdo Ensino Superior Fonte de pesquisa: 0s autores

Tabela 2. indice de Validagio de Contetdo (1VC) das rodadas do método Delphi para cada afirmagéo do
guestiondrio em relacdo a concordéancia total.

Rodada 1 Rodada 2

Variaveis VG VG

1. TABELA DE HORARIOS DOS MEDICAMENTOS
1.1 CABECALHO DE IDENTIFICAGAO DA INSTITUICAO

Clareza 0,88 0,95
Pertinéncia 0,86 0,95
Viabilidade de tempo 0,83 0,95
Viabilidade de material 0,88 0,95
1.2 CABECALHO DE IDENTIFICACAO DO USUARIO
Clareza 0,83 0,95
Pertinéncia 0,86 0,95
Viabilidade de tempo 0,83 0,95
Viabilidade de material 0,88 0,95
1.3 COLUNA - PERIODO DO DIA
Clareza 0,88 0,95
Pertinéncia 0,90 0,95
Viabilidade de tempo 0,90 0,95
Viabilidade de material 0,88 0,95
1.4 COLUNA - HORARIO
Clareza - 0,95
Pertinéncia S 0,95
Viabilidade de tempo - 0,90
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Viabilidade de material - 0,95
Fonte de pesquisa: os autores

Tabela 3. indice de Validagio de Contetdo (1\VC) das rodadas do método Delphi para cada afirmacéo do
guestiondrio em relacdo a concordancia total.
1.5 COLUNA - PRINCIPIO ATIVO E CONCENTRACAO

Clareza 0,83 0,95
Pertinéncia 0,88 0,95
Viabilidade de tempo 0,88 0,95
Viabilidade de material 0,88 0,95
1.6 COLUNA - QUANTIDADE DE COMPRIMIDOS
Clareza 0,86 0,95
Pertinéncia 0,90 0,95
Viabilidade de tempo 0,90 0,95
Viabilidade de material 0,88 0,95
1.7 SIMBOLOS PARA QUANTIDADE DE COMPRIMIDOS
Clareza 0,67 0,95
Pertinéncia 0,83 0,95
Viabilidade de tempo 0,86 0,95
Viabilidade de material 0,83 0,95

2. ESTRATEGIA PARA ORGANIZACAO DOS MEDICAMENTOS
2.1 LIGA ELASTICA

Clareza 0,86 0,85
Pertinéncia 0,88 0,85
Viabilidade de tempo 0,79 0,85
Viabilidade de material 0,71 0,80

2.2 COR DA LIGA ELASTICA
Clareza 0,81 0,85
Pertinéncia 0,81 0,85
Viabilidade de tempo 0,76 0,85
Viabilidade de material 0,71 0,85

Fonte de pesquisa: os autores
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Figura 1: Modelo visual de receituério (Receita Simples) - Tabela de horarios dos medicamentos de uso
continuo submetida a primeira rodada de validacédo pela Técnica Delphi.

N ESTRATEGIA SAUDE DA FAMILIA
RECEITA SIMPLES — VERSAO 5 COM INSTRUCOES
PACIENTE: DATA:
l PERIODO DO DIA CL(%EN%PGKEA%E% QUANTIDADE DE COR DA LIGA
HORARIO COMPRIMIDOS

LEVOTIROXINA 50 7TH 1 comp. - O L’_’___?

> LOSARTANA 50 8H 1 comp. -0
e METFORMINA 850 8H I comp. -0
Café damanha
O AAS 100 13H I comp. -0
Almogo

L. OSARTANA 50 20H 1 comp. -0 7 e 9 4 |
METFORMINA 850 20H 1 comp. -0 l’

SINVASTATINA 20 22H 2 comps. -0 O L_V e I

Ao deitar - jejum

Fonte de pesquisa: os autores
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Figura 2. Modelo visual de receitudrio (Receita Simples) - Organizacdo das cartelas dos medicamentos de
uso continuo com ligas elésticas coloridas conforme horario de administracdo. A liga verde utilizada para
informar que o medicamento deve ser administrado na hora do café da manha, liga rosa na hora do
almoco e liga azul na hora do jantar, sendo que a liga branca acompanhada de qualquer outra cor sinaliza
a necessidade de uso do medicamento 1 hora antes ou 2 horas depois das refeicoes.

Fonte de pesquisa: os autores
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Figura 3: Modelo visual de receituario (Receita Simples) - Tabela de horarios dos medicamentos de uso
continuo submetida a segunda rodada de validacdo pela Técnica Delphi.

Secretaria de Estado de Salide do Federal / de SaGde Da Regiio
= Receita Simpies Vers3o 7 - UBS: Telefone UBS:
PACIENTE:
SES-CNS DATA DE NASCIMENTO
DATA (Tabela):
: HORARIO PRINCIPIO ATIVO
PERIODO DO DIA CONCENTRACAO QUANTIDADE | COR DA LIGA
(=) V7 A
LEVOTIROXINA S0mg 1 comp. - @ K///‘//wa
7h '—_"-# 4(
Ao despertar — Jejum =0 iy
LOSARTANA 50mg 1 comp. - @
V777771
8h METFORMINA 850mg % J G i
Café da manha LSy
(@
! 12h AAS 100 1 comp. - @ A A
Almogo
~ s, o
- d

Lanche da tarde

LOSARTANA 50mg 1 comp. -® %{
‘.‘ 20h 2

METFORMINA 850
Jantar mg 1 comp - @

=

= 272
g 22h SINVASTATINA 20mg R comps — @@ -
Ao deitar - jejum [

ESTEVAD CUBAS ROUIM UBS2 UBS3 ITAPOA DF 30. novembro 2018

Fonte de pesquisa: os autores
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