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RESUMO

Validar a Escala de Avaliagdo da Adesdo ao Tratamento Farmacoldgico em Pacientes Portadores de
Transtornos Psiquiatricos (VERUM), desenvolvida para avaliar especificamente os elementos que
influenciam a adesao ao tratamento farmacoldgico em pacientes com Transtornos Mentais, quanto a
sua reprodutibilidade, confiabilidade e validade. Foram utilizadas técnicas estatisticas para testar a
reprodutibilidade da escala (coeficiente H), consisténcia interna por meio do Alfa de Cronbach e
Coeficiente Omega de Mcdonald, e validade do instrumento através de comparagdo com a Escala
MARS e Andlise Fatorial Exploratéria. Alfa de Cronbach (0,81) e Omega de Mcdonald (0,826)
indicaram que VERUM possui boa consisténcia interna e a Correlacdo de Spearman (-0,69) mostrou
gue ha correlacdo entre os itens de MARS e VERUM. A Andlise Fatorial Exploratoria agrupou os itens
da Escala VERUM em trés dimensdes que influenciam a adesdo do grupo de estudo: ganho
secundario, mundo interior e relagbes com o mundo exterior. Resultados das analises estatisticas
mostraram que a Escala VERUM é uma ferramenta valida e confiavel para avaliar a adesdo ao
tratamento farmacolégico em pacientes psiquiatricos. As dimensdes de adesao organizam-se em
fatores que vao além dos reconhecidos na literatura.

PALAVRAS-CHAVE: Adesédo a medicacéo. Psicometria. Psiquiatria.

ABSTRACT

To validate the Scale of Assessment of Adherence to Pharmacological Treatment in Patients with
Psychiatric Disorders (VERUM), developed to specifically assess the elements that influence
adherence to pharmacological treatment in patients with Mental Disorders, as to its reproducibility,
reliability and validity. Statistical techniques were used to test the reproducibility of the scale (H
coefficient), internal consistency through Cronbach's Alpha and Mcdonald's Omega Coefficient, and
validity of the instrument through comparison with the MARS Scale and Exploratory Factor Analysis.
Cronbach's alpha (0.81) and Mcdonald's Omega (0.826) indicated that VERUM has good internal
consistency and Spearman's Correlation (-0.69) showed that there is correlation between MARS and
VERUM items. Exploratory Factor Analysis grouped the VERUM Scale items into three dimensions
that influence study group adherence: secondary gain, inner world, and relationships with the outer
world. Results of the statistical analyses showed that the VERUM Scale is a valid and reliable tool to
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assess adherence to pharmacological treatment in psychiatric patients. The dimensions of adherence
are organized into factors that go beyond those recognized in the literature.
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RESUMEN

Validar la Escala de Evaluacion de la Adherencia al Tratamiento Farmacoldgico en Pacientes con
Trastornos Psiquiatricos (VERUM), desarrollada para evaluar especificamente los elementos que
influyen en la adherencia al tratamiento farmacolégico en pacientes con trastornos mentales, en
términos de su reproducibilidad, fiabilidad y validez. Se utilizaron técnicas estadisticas para
comprobar la reproducibilidad de la escala (coeficiente H), la consistencia interna mediante el Alfa de
Cronbach y el Coeficiente Omega de Mcdonald, y la validez del instrumento mediante la comparacion
con la Escala MARS vy el Analisis Factorial Exploratorio. El Alfa de Cronbach (0,81) y el Omega de
Mcdonald (0,826) indicaron que VERUM tiene una buena consistencia interna y la Correlacion de
Spearman (-0,69) mostré que existe una correlacién entre los items de MARS y VERUM. El Andlisis
Factorial Exploratorio agrupé los items de la Escala VERUM en tres dimensiones que influyen en la
adherencia del grupo de estudio: ganancia secundaria, mundo interior y relaciones con el mundo
exterior. Los resultados de los andlisis estadisticos mostraron que la Escala VERUM es una
herramienta vélida y fiable para evaluar la adherencia al tratamiento farmacolégico en pacientes
psiquiatricos. Las dimensiones de la adherencia se organizan en factores que van mas all4 de los
reconocidos en la literatura.

PALABRAS CLAVE: Adherencia a la medicacion. Psicometria. Psiquiatria.

INTRODUCAO

Transtorno Mental (TM) é uma sindrome que causa perturbacgéo significativa na capacidade
cognitiva, regulagdo emocional ou comportamental de uma pessoa, resultando em disfuncdes
psicologicas, bioldgicas e no desenvolvimento do pleno funcionamento mental. Esse quadro esta
frequentemente associado a sofrimento psiquico e limitagdes nas esferas sociais e profissionais .

No Brasil, o atendimento as pessoas com TM é realizado nos Centros de Atencdo
Psicossocial (CAPS), vinculados ao Sistema Unico de Saude (SUS) 23l A terapia farmacologica com
psicofarmacos é amplamente utilizada para o tratamento de TM ¥,

De acordo com a Organizacao Mundial da Salde (OMS), a adeséo refere-se a conformidade
do comportamento de um individuo com as recomendac6es acordadas por um profissional de saude,
0 que pode incluir a tomada de medicamentos, a adesdo a uma dieta especifica e/ou a

implementacdo de mudancas no estilo de vida. A adesdo ao tratamento € um comportamento
complexo e multifatorial, influenciado por varios fatores categorizados em cinco dimensdes pela OMS,
gue constitui o Modelo Multidimensional de Adesdo. Essas dimensbBes sdo classificadas em:
socioeconbmicas; associadas a terapia; associadas a pessoa; associados a condicdo de
saude/doenca; e associados ao profissional, ao servico de salde e/ou a equipe de salde Bl.

A ndo adesdo ao tratamento farmacolégico esta associada ao risco para recaidas,
hospitalizagBes psiquiatricas de emergéncia, autoagressédo e episédios de violéncia levando a uma

pior qualidade de vida para os pacientes [,
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Para avaliar a adesdo de pacientes psiquiatricos existem escalas psicométricas disponiveis
na literatura, sendo somente a Escala Medication Adherence Rating Scale - MARS - BR, adaptada e
validada para o portugués brasileiro ). No entanto, essa escala possui limitadores de uso no
contexto brasileiro, tais como, ser um instrumento de autopreenchimento, ndo adequado para
pacientes com baixa escolaridade e transtornos moderados a graves ©l.

Devido a falta de instrumentos culturalmente adequados para pacientes psiquiatricos
brasileiros, Santiago (2018) desenvolveu a Escala de Avaliacdo da Adesdo ao Tratamento
Farmacolégico em Pacientes Portadores de Transtornos Psiquiatricos, denominada Escala VERUM,
sendo uma escala multidimensional que avalia especificamente comportamentos e elementos que
influenciam a adesao ao tratamento farmacol6gico em pacientes com TM, sendo validada apenas aos
parametros de conteddo e semantica na pesquisa original. Portanto, no presente estudo, propde-se

validar a Escala VERUM quanto a sua reprodutibilidade, confiabilidade e validade.

METODO
Tipo de estudo, local de estudo e periodo

Trata-se de um estudo psicométrico de validacdo, realizado em dois CAPS de um municipio
brasileiro, que satisfaziam os critérios de funcionamento administrativo e assistencial pleno e equipe

multiprofissional completa. A coleta de dados ocorreu entre abril de 2018 a mar¢o de 2019.

Aspectos Eticos

O presente estudo foi submetido e aprovado pelo Comité de Etica Local sob o CAAE n°
66409617.30000.5083.

Populacdo e amostra: critérios de incluséo e exclusao

Foram incluidos pacientes que participaram das atividades terapéuticas nos ultimos dois
meses que antecederam a coleta de dados, idade minima de 18 anos, portadores de TM em
tratamento farmacol6gico e com autonomia para autoadministrarem seus medicamentos.

Foram excluidos pacientes diagnosticados com retardo mental grave, comprometimento
neurodegenerativo grave, dependentes de cuidadores para administragdo de medicamentos,
dependentes de alcool e/ou drogas, e aqueles com capacidade de comunicacgéo prejudicada.

Dos 260 pacientes assistidos, 200 atenderam aos critérios de inclusdo e exclusao,
constituindo a populacéo de estudo. Através da formula matematica de calculo amostral, a amostra foi
calculada considerando o valor critico associado ao nivel de confianca de 95%, a verdadeira
probabilidade do evento em 50%, e o erro amostral de 5%. Devido a possibilidade de perdas
amostrais, calculou-se a taxa de resposta na amostra, expressando a porcentagem de 99,3% sobre o

calculo anterior, resultando em uma amostra de 131 individuos.
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Coletade dados

A coleta de dados foi realizada pela equipe de pesquisadores treinados por meio de
entrevistas com os pacientes e busca de dados em prontuarios.

Os pesquisadores compareceram em dias e hordrios aleatérios e alternados, e convidaram
para entrevista pacientes que estavam presentes no CAPS para atendimento. Aqueles que aceitaram
participar foram orientados sobre os objetivos da pesquisa e assinaram o Termo de Consentimento
Livre e Esclarecido (TCLE).

Foram utilizados quatro instrumentos: Formulario Sociodemografico e Clinico, indice de
Complexidade da Farmacoterapia (ICFT), Escala VERUM e Escala MARS-BR.

Formulario Sociodemografico e Clinico

As variaveis sociodemograficas coletadas foram cor, sexo, idade, grau de escolaridade,
estado civil, religido, ocupacao, residéncia e renda familiar. Os dados clinicos coletados foram tipo de
TM e classificagdo conforme CID 10, presenca de comorbidades, episédios de internacéo psiquiatrica
durante a vida, suporte familiar, assisténcia por equipe multidisciplinar, frequéncia ao servico
assistencial, tempo de diagndstico e de tratamento, numero de crises ao ano e quantidade de

psicofarmacos em uso.

indice de Complexidade da Farmacoterapia (ICFT)

Para determinar a complexidade do tratamento farmacoterapéutico utilizou-se o instrumento
indice de Complexidade da Farmacoterapia (ICFT) criado por George, traduzido e validado para PT-
BR por Melchiors e Llimos ®. A partir dos prontuérios, coletaram-se dados referentes a
farmacoterapia do paciente, sendo eles, o nome do medicamento, sua forma farmacéutica, dosagem

e posologia.

Escala VERUM

A Escala VERUM é formada por 18 questdes que buscam extrair informacdes preditivas e
comportamentais do individuo. As respostas sdo dadas em uma escala Likert de 1 a 5 que varia de
nunca a sempre. A interpretacdo da escala depende da graduacdo das respostas, onde uma
resposta mais baixa - proxima de 1 - sugere melhor cenério para a adesdo a terapia e uma resposta
mais alta - proxima de 5 - indica maior positividade em relagdo ao comportamento de ndo adesao.
Entretanto, as perguntas 1 e 10 apresentam uma likert inversa em relacdo a ordem interpretativa

padréo 20,

Escala MARS-BR

A Escala MARS é formada por 10 questBes que avaliam o grau de adesdo ao tratamento

farmacolégico e a postura do paciente em relacdo a medicacdo. As respostas variam de 0 a 10, em
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gue respostas préximas de 0 indicam baixa probabilidade de adesdo, enquanto respostas préximas

de 10 indicam elevada probabilidade de ades&o ao tratamento farmacolégico 4

Analises dos dados

Os dados foram analisados pelos pacotes estatisticos SPSS (Statistical Package for Social
Science) versao 26.0 e Factor Analysis.

Os dados sociodemograficos e clinicos foram analisados por meio de estatistica descritiva:
média, desvio-padrdo e mediana para as variaveis numéricas e frequéncias relativas e absolutas para
as variaveis nominais.

Foram seguidos os procedimentos descritos na literatura para avaliar as propriedades
psicométricas da Escala VERUM 2. A consisténcia interna do instrumento foi analisada utilizando o
coeficiente Omega de Mcdonald (w) sendo aceitavel valores > 7,0 13 e Alfa de Cronbach
considerando valores entre 0,70 e 0,90 2 14, A reprodutibilidade do instrumento foi averiguada pelo
coeficiente H, esperando-se valores entre 0,2 e 1,0 [*3],

A correlacdo entre a Escala MARS e a Escala VERUM foi verificada pela Correlagédo de
Spearman em que os valores variam de -1 a +1, sendo mais forte a rela¢do entre as variaveis quanto
maior for o valor do coeficiente. O nivel de significancia adotado foi de 5% (p<0,05).

A validacdo do instrumento foi dividida em duas etapas: Na primeira etapa foi testada a
fatorabilidade dos dados através do teste de esfericidade de Bartlett (BTS) e pelo indice de Kaiser-
Meyer-Olkin (KMO) sendo esperados valores para KMO entre 0,5 e 1, e de p < 0,05 para o teste de
esfericidade de Bartlett %1, Na segunda etapa, os dados foram submetidos a Analise Fatorial
Exploratéria (AFE) que consistiu na aplicagdo da analise da matriz de correlagdo, andlise dos
componentes principais, selecéo de fatores, rotacéo de fatores, avaliacdo e refinamento dos fatores e

interpretacdo dos fatores.
RESULTADOS E DISCUSSAO

Caracterizacdo amostral

A amostra (n = 131) mostrou-se composta majoritariamente por pacientes do sexo feminino
(61,8%), na faixa etaria de 40 a 59 anos (57,3%), com ensino médio completo (48,1%), sem
companheiro (71%), religido protestante (58,0%), autodeclarados de cor parda (61,1%), aposentado
ou afastado por pericia médica (53,5%), residentes com familiares (78,7%), moradores da zona

urbana (99,2%) com renda familiar de até dois salarios-minimos (77,9%) (Tabela 01).
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Tabela 01. Caracterizagcé@o sociodemografica dos pacientes assistidos em Centros de Atenc¢ao

Psicossocial do Sistema Unico de Satde Brasileiro (n = 131)

n %
Sexo ‘
Feminino 81 61,8
Masculino 50 38,2
Faixa etaria ‘
18 a 39 43 32,8
40 a 59 75 57,3
60a71l 13 9,9
Escolaridade
Analfabeto 5 3,8
Ensino fundamental 52 39,7
Ensino médio 63 48,1
Superior 11 8,4
Estado civil
Casado 38 29,0
Separado 36 27,5
Solteiro 51 38,9
Viavo 6 4,6
Doutrina Religiosa
Ateu 3 2,3
Catoélico 28 21,4
Espiritualizado 20 15,3
Kardecista 4 3,1
Protestante 76 58,0
Cor de pele
Branco 38 29,0
N&o declarado 3 2,3
Pardo 80 61,1
Preto 10 7,6
Atividade Laborativa
Aposentado ou Afastado por pericia médica 70 53.5
Desempregado 32 24,4
Empregado 29 22,2
Moradia com
Familia 103 78,7
Sozinho 24 18,3
Outros 4 3,1
Zona de moradia
Rural 1 0,8
Urbana 130 99,2
Renda Familiar 2019
Até 2 salarios-minimos 102 77,9
2 a 4 salarios-minimos 19 14,5
4 a 10 salarios-minimos 10 7,6
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Média Desvio padréao
Idade 44,2 +11,72
Idade de adoecimento 25,3 +12,29

n, frequéncia absoluta; %, frequéncia relativa
Caracterizagao Clinica e Terapéutica

A maioria dos pacientes apresenta transtornos emocionais (48,9%); 33% possuem alguma
comorbidade secundaria a doenca mental; 63,4% vivenciaram periodo de internacéo psiquiatrica em
algum momento da vida; 67,2% disseram n&o receber acompanhamento familiar no tratamento;
96,9% disseram receber acompanhamento por equipe multidisciplinar; 73,3% frequentam o servico
assistencial de quatro a oito vezes por més. Os pacientes apresentaram idade de adoecimento por
volta de 25,3 anos; 13,34 anos de tratamento farmacologico; aproximadamente cinco crises ao ano e
trés psicofarmacos em média séo prescritos. O valor médio do ICFT foi de 9,13.

Correlagdo inter-instrumentos e Confiabilidade da Escala VERUM

O coeficiente de correlagéo (r) de -0,69 indica que ha correlacdo negativa entre as duas
escalas. A idade dos participantes, o tempo de tratamento, o niUmero de crises no histérico de um ano
e 0 nimero de psicofarmacos consumidos apresentaram correlacdes significativas com a adesao ao
tratamento.

N&o foi encontrada correlagdo entre as varidveis idade de adoecimento e tempo de

diagnostico com nenhuma das escalas utilizadas na pesquisa (Tabela 02).

Tabela 02. Resultado da Correlagdo de Spearman entre os instrumentos com variaveis
exploratérias continuas

Variaveis VERUM MARS
Idade r=-0,19 r=0,20
p =0,03 p =0,02
Idade de adoecimento (ano) r=0,00 r=0,03
p=0,99 p=0,75
Tempo de diagnéstico (anos) r=-0,14 r=0,12
p=0,11 p=0,18
Tempo de tratamento (anos) r=-0,23 r=0,23
p=0,01 p=0,01
NUmero de crises no ano r=0,31 r=-0,23
p = 0,001 p=0,01
Numero de medicamentos r=0,26 r=-0,19
p = 0,001 p=0,03

Foi verificada uma boa e positiva coeréncia interna para VERUM através da avaliacdo da
consisténcia interna (confiabilidade) entre os dezoito itens, em que o Alpha de Cronbach gerou um

coeficiente de 0,81; e o coeficiente Omega de McDonald gerou um valor de 0,826.
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Os resultados do teste KMO = 0,75 e do teste de esfericidade de Bartlett com p < 0,001

demonstraram que a amostra era apropriada para fatoracéo [,

De acordo com os resultados da AFE, a Escala VERUM € um instrumento multifatorial, o que

significa que ela é composta por mais de um fator. O valor do coeficiente UniCo (0,82) sugere que as
variaveis na escala estdo altamente correlacionadas e o valor da varidncia comum explicada (ECV
0,707) indica que a maior parte da variancia nos dados é explicada pelos fatores identificados (Tabela
3). Os itens da escala VERUM foram agrupados em trés fatores (F1, F2 e F3) conforme as cargas

fatoriais alcangadas (Tabela 04).

Tabela 03. Fatores ranqueados com as respectivas porcentagens dos bancos reais e

reamostragem aleatéria

Variavel

Dados Reais Média aleatoria 95 percentil aleatério

% da variancia % da variancia % da variancia

1. Vocé se sente
melhor ao tomar seu
medicamento?

26.7867* 12.2540 13.9503

2. Vocé ja deixou de
tomar seu
medicamento por ele
interferir no
desenvolvimento das
suas tarefas
diarias/trabalho?

12.8198* 10.1287 11.6877

3. Vocé se esquece de
tomar seus
medicamentos?

10.4295* 9.0171 10.2551

4. Vocé ja deixou de
tomar seu
medicamento por te
fazer mal?

7.9157 8.2026 9.2907

5. Vocé ja deixou de
tomar seus
medicamentos por ter
percebido ganho de
peso?

7.4786 7.5377 8.3384

6. Quando vocé toma
mais de um tipo de
medicamento vocé se
confunde?

6.1648 6.9795 7.6303

7. Vocé ja deixou de
tomar seu
medicamento por ter
dificuldade em
consegui-lo?

5.4346 6.4689 7.0302
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8. Vocé ja deixou de
tomar seu
medicamento por ndo
entender sobre sua
doenca e o seu
tratamento?

4.4829 6.0233 6.4762

9. Vocé ja tomou uma
quantidade maior do
medicamento além
daquela que o médico
receitou por ndo estar
se sentindo bem?

4.2917 5.5930 5.9765

10. Quando vocé toma
seu medicamento sente
uma melhora da sua
doenca?

3.0892 5.1610 5.5119

11. Vocé faz uso de
alguma droga ou
bebida alcodlica
quando esta tomando
seus medicamentos?

2.9340 4.7385 5.1641

12. Vocé ja deixou de
tomar seus
medicamentos por
acreditar que a fé ia Ihe
curar?

2.5381 4.3046 4.8317

13. Quando alguma
pessoa da sua familia
Ihe ajuda, vocé toma
mais facilmente os seus
medicamentos?

2.0467 3.8722 4.5048

14. Vocé ja deixou de
tomar seu
medicamento por ndo
saber identifica-lo?

1.4611 3.3894 4.1777

15. Vocé ja deixou de
tomar seu
medicamento por ter
percebido alteragdo no
seu desejo sexual?

0.8786 2.8612 3.7973

16. Vocé acredita que
recebe mais atencéo
devido ao seu problema
de saude?

0.7603 2.2245 3.2875

17. Vocé ja deixou de
tomar seu
medicamento por sentir
vergonha da sua
doenca?

0.4877 1.2438 2.6461
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18. Vocé ja deixou de
tomar seu
medicamento por ndo
confiar no médico?

0.3131

0.6965

2.1301

Tabela 04. Cargas fatoriais rotacionadas de cada item da escala VERUM de ades&o ao

tratamento farmacolégico

Variaveis

F1

F2

F3

1.

Vocé se sente
melhor ao tomar
seu medicamento?

0.462

Vocé ja deixou de
tomar o
medicamento por
ele interferir no
desenvolvimento
das suas tarefas
diarias/trabalho?

0.421

Vocé se esquece
de tomar seus
medicamentos?

0.362

Vocé ja deixou de
tomar seu
medicamento por te
fazer mal?

0.875

Vocé j& deixou de
tomar seus
medicamentos por
ter percebido ganho
de peso?

0.659

Quando vocé toma
mais de um tipo de
medicamento vocé
se confunde?

0.614

Vocé ja deixou de
tomar seu
medicamento por
ter tido dificuldade
em consegui-lo?

0.526

Vocé ja deixou de
tomar seu
medicamento por
nao entender sobre
sua doenca e o seu
tratamento?

0.549
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Vocé ja tomou uma
quantidade maior
do medicamento
além daquela que o
médico receitou por
nao estar se
sentindo bem?

0.406

10.

Quando vocé toma
seu medicamento
sente uma melhora
da sua doenca?

0.603

11.

Vocé faz uso de
alguma droga ou
bebida alcodlica
quando esta
tomando seus
medicamentos?

12.

Vocé ja deixou de
tomar seus
medicamentos por
acreditar que a fé ia
Ihe curar?

0.663

13.

Quando alguma
pessoa da sua
familia Ihe ajuda,
vocé toma mais
facilmente os seus
medicamentos?

0.571

14.

Vocé ja deixou de
tomar seu
medicamento por
ndo saber identifica-
lo?

0.495

15.

Vocé ja deixou de
tomar o seu
medicamento por
ter percebido
alteracé@o no seu
desejo sexual?

0.464

16.

Vocé acredita que
recebe mais
atencéo devido ao
seu problema de
saude?

0.492

17.

Vocé ja deixou de
tomar seu
medicamento por
sentir vergonha da
sua doeng¢a?

0.352
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18. Vocé deixa de
tomar o seu
medicamento por
nao confiar no
médico?

-0.630

0.635

Os valores do indice H-latent de confiabilidade dos fatores foram 0,735 (F1); 0,844 (F2) e

0,834 (F3); sugerindo a possibilidade de identificar esses mesmos fatores em estudos futuros. Os

itens mais relevantes para avaliar o traco latente de adesdo foram os listados na Tabela 05.
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Tabela 05. Peso da rotacdo Robusta que avalia o grau de importancia dos itens parao

instrumento
Variaveis h w
7 Vocé ja deixou de tomar seu medicamento por ter tido 1,6683 0,6852
dificuldade em consegui-lo?
1 Vocé se sente melhor ao tomar seu medicamento? 1,6911 0,6808
16 | Vocé acredita que recebe mais atencdo devido ao seu 1,7570 0,6684
problema de salde?
9 Vocé ja tomou uma quantidade maior do medicamento 1,7821 0,6637

além daquela que o médico receitou por ndo estar se
sentindo bem?

10 | Quando vocé toma seu medicamento sente uma melhora | 1,8081 0,6588
da sua doenca?

13 | Quando alguma pessoa da sua familia lhe ajuda, vocé 1,8575 0,6494
toma mais facilmente os seus medicamentos?

3 Vocé se esquece de tomar seus medicamentos? 1,9072 0,6401

2 Vocé ja deixou de tomar o medicamento por ele interferir 1,9455 0,6328
no desenvolvimento das suas tarefas diérias/trabalho?

4 Vocé ja deixou de tomar seu medicamento por te fazer 2,0365 0,6157
mal?

6 Quando vocé toma mais de um tipo de medicamento vocé | 2,1759 0,5893
se confunde?

11 | Vocé faz uso de alguma droga ou bebida alcodlica quando | 2,1819 0,5882
esti tomando seus medicamentos?

12 | Vocé ja deixou de tomar seus medicamentos por acreditar | 2,4113 0,5449
que a fé ia lhe curar?

8 Vocé ja deixou de tomar seu medicamento por nao 2,6397 0,5018
entender sobre sua doenca e 0 seu tratamento?

5 Vocé ja deixou de tomar seus medicamentos por ter 2,7658 0,4780
percebido ganho de peso?

18 | Vocé deixa de tomar o seu medicamento por ndo confiar 2,8911 0,4544
no médico?

14 | Vocé ja deixou de tomar seu medicamento por ndo saber | 3,1032 0,4143
identifica-lo?

17 | Vocé ja deixou de tomar seu medicamento por sentir 3,6331 0,3143

vergonha da sua doenca?

15 | Vocé ja deixou de tomar o seu medicamento por ter 5,2986 0,0000
percebido alteracdo no seu desejo sexual?

Em relacdo ao perfil sociodemogréfico e clinico, o presente estudo assemelha-se a outros

resultados encontrados na literatura. Um estudo realizado por Barbosa et. al 71 em 2020 com 293
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usuarios de um CAPS na Bahia houve predominio do sexo feminino (55,63%), que pode ser
parcialmente explicado pelo fato de que os individuos do sexo masculino, de maneira geral, procuram
menos o0s servicos de salde devido a impedimentos culturais e institucionais 8. Foi observado por
De Oliveira e Da Silva (2012) ¥ em um CAPS no Piaui que 62,5% dos pacientes estavam em
tratamento havia mais de quatro anos, evidenciando um longo tempo de tratamento nessas
instituicbes. O baixo grau de instrucdo dos pacientes pode evidenciar a vulnerabilidade social e
econdmica dessa populagéo ©,

A validade do constructo é amplamente reconhecida como a forma mais importante de
validacdo de instrumentos psicoldgicos. Isso ocorre porque ela representa diretamente a verificagao
da hipotese de que a representacdo comportamental dos tracos latentes é legitima, sendo
considerada fundamental nesse processo 9. A correlagéo entre os escores da Escala VERUM e da
Escala MARS indica que VERUM avalia 0 mesmo construto que o outro instrumento, isto é, a adesao
ao tratamento farmacoldgico Y. Os valores dos coeficientes Alfa de Cronbach e Omega de
McDonald evidenciam que VERUM é confidvel, sendo capaz de reproduzir resultados ao longo do
tempo, em diferentes locais ou sob diferentes observadores 22 23],

Inicialmente admitia-se que os itens da Escala VERUM agrupavam-se em dimensdes de
adesdo relacionados a terapia, a pessoa e a condi¢cdo de salde/doenca. No entanto, os resultados
da AFE mostraram que a Escala VERUM se agrupou em trés fatores de maneira diferente do
considerado inicialmente, sendo identificados como: ganho secundario, mundo interior e relacdes
com o mundo exterior.

A primeira dimenséo refere-se a relagéo positiva entre o doente, a doenca e o grupo social,
em que o paciente pode obter algum tipo de beneficio a partir da situacdo de adoecimento em
questdo 4. Esse beneficio pode assumir diversas formas, por vezes de modo inconsciente, por
exemplo, maior aproximag&o do nucleo familiar devido a exigéncia de cuidados mais complexos,
maior demanda por atencdo e assisténcia para uso de medicamentos gerada pela perda de
autonomia, alteracbes de memoria e relagdes interpessoais do individuo 25 261, As caracteristicas
desse conjunto séo evidenciadas no agrupamento de questfes do primeiro fator analisado pela AFE.
E possivel observar nos itens 3 e 13 da escala VERUM alteracdes relacionadas & memoéria, assim
como nos itens 16 e 18, que estéo relacionados a altera¢des no afeto, na consciéncia e nas relacdes
pessoais.

A segunda dimensdo agrupa fatores relacionados ao mundo interior que se refere aos
pensamentos, emocdes, sensacfes e imagens mentais que uma pessoa experimenta internamente
1 e a auto percepcéo, por sua vez, refere-se & maneira como uma pessoa se vé em relacdo ao
mundo ao seu redor ?8 sendo a forma como um individuo lida e vivencia a doenca guiada pelo
referencial cultural que ela adquire ao longo da vida por meio das interacbes com pessoas

significativas, bem como pelos valores, crencas e conhecimentos que constréi durante esse processo
29]
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Na terceira dimensédo estdo agrupados metade dos itens da Escala VERUM, relacionados a
percepcdo do mundo exterior do paciente, tais como, validacdo externa, estigma da doenca e
percepcao da aparéncia fisica. Estudos sugerem que o estigma percebido pode influenciar o
individuo a aderir ao tratamento medicamentoso, isso pode ser explicado pelo fato de que os
pacientes sentem motivacao interna para se curarem de sua doenca, a fim de evitar o estigma social
associado a salde mental B9 Nesta dimensdo estdo englobadas questdes que vdo além das
mencionadas, incluindo aquelas relacionadas a religiosidade, capacidade cognitiva, situacao

financeira, organizagéo do sistema de salde e acesso a bens e servigos de salde.

CONSIDERACOES

Ainda que o presente estudo tenha sido realizado com um nUmero significativo de
participantes e tenha utilizado instrumentos validados e confidveis, existem algumas limitacdes, tais
como, a amostra do estudo consistiu apenas de pacientes que estavam em tratamento e
compareciam regularmente ao CAPS, o que pode nédo refletir a adesé@o ao tratamento de pacientes
gue desistiram do servi¢o ou que ndo buscam tratamento.

E importante destacar que a Escala VERUM mostrou-se um instrumento psicométrico vélido
e confiavel que pode contribuir na pratica clinica, auxiliando profissionais de salde a identificar e
compreender os fatores que influenciam a adesao ao tratamento e colaborar para a implementacao

de estratégias mais eficazes para a promoc¢ao da saude mental da populacdo brasileira.
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