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Este artigo apresenta os métodos de entrevista aberta e andalise de conteiido com o objetivo de analisar os
problemas ergonémicos encontrados por pacientes cardiacos cronicos no seu tratamento medicamentoso. As
técnicas apresentadas e os resultados obtidos foram utilizados como técnica exploratoria, servindo como base para
a formulacéo de hip6tese e aplicacao de métodos subsequentes.

Key-words: drugs: information and administration, ergonomics, content analysis
The present paper presents open interview and content analysis methods aiming to explore ergonomic problems
faced by patients with chronic heart failure in their drug treatment. Those methods were used as exploratory
techniques guiding the research design and the application of subsequently techniques.

1. Introducao

Este artigo apresenta parte da pesquisa de
Doutorado em andamento que tem como objeto de
estudo os problemas ergonémicos enfrentados por
pacientes cardiacos crénicos em seus tratamentos
medicamentosos. O trabalho representa a
continuidade de pesquisa de mestrado ja concluida,
onde se constatou a relevancia de que bulas sejam
projetadas segundo critérios ergondémicos de
legibilidade e leiturabilidade para a participagéo
ativa do paciente no tratamento e, portanto, maior
sucesso no seu tratamento de satde. (Lima, 2007)

2. Problema

A répida transformac&o do perfil epidemiolégico
do pais diminuiu os casos de morbimortalidades
infectocontagiosas. Como consequéncia deste
fendmeno ocorre 0 aumento no tempo de vida e
envelhecimento da populagéo. Nesta populagéo
envelhecida se evidencia o aumento das doencas
crbnicas sujeitas ao uso de medicacgdo. Este uso
muitas vezes e dificultado pela multiplicidade de
medicamentos. A tarefa de tomada destes
medicamentos se torna complexa e requer do
paciente/acompanhante o correto entendimento da

prescri¢do, assim como a identificagdo do
medicamento e seus efeitos e reagdes.

3. Tratamento medicamentoso
e administracado de medicamentos
pelo paciente

O sucesso no tratamento de doengas cronicas esta
relacionado diretamente a participacdo ativa do
paciente que, junto ao médico, toma decisdes de
maneira consciente a respeito da sua salde.

A atividade de administracdo da medicacgéo
engloba:

— Compreender a prescrigao;

— ldentificar o medicamento a ser consumido;
— Entender a posologia com relacdo a dosagem e
apresentacdo da medicacdo (quantidade de gotas,
de cépsulas, de comprimidos ou suas fracdes etc.);
— Conhecer e identificar efeitos colaterais e
adversos da medicacdo prescrita e consequéncias
das interagOes durante o tratamento.

Normalmente os pacientes recebem os seguintes
elementos de informag&o e uso de medicacéo:
— Orientacdo médica verbal;

— Orientacdo médica escrita — receita médica;
— Embalagem externa (quando houver)
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— Embalagem interna que contem a capsula ou
outro veiculo da droga, dependendo da
apresentacdao — blister, vidro conta-gotas, etc;
— Bula

— A apresentacdo da medicacdo — cor ou forma
da capsula e sua marcacdao para divisdo em
dosagens menores, etc.

4. Entrevistas ndo diretivas

Segundo Alves-Mazzotti e Gewandsznajder
(1999), por sua natureza interativa a entrevista
permite tratar de temas complexos que dificilmente
poderiam ser investigados adequadamente através
de questionarios, explorando-os em profundidade.
Ainda segundo os autores, de um modo geral as
entrevistas qualitativas sdo pouco estruturadas, sem
um fraseamento e uma ordem rigidamente
estabelecidos para as perguntas, assemelhando-se a
uma conversa.

Para aprofundar o embasamento a respeito do
método de entrevista ndo diretiva utilizou-se
como referencial teérico Roger Mucchielli
(Mucchielli, 1978). A escolha deste método se deu
pela sua caracteristica eminentemente aberta, de
maneira a deixar com que 0 usuario/paciente
pudesse expor suas opinides o0 mais livremente
possivel. Assim, as opinibes e pressupostos do
pesquisador foram colocados de lado, de forma que
se captassem dos entrevistados as dificuldades
percebidas por estes durante o seu tratamento.

Foram realizadas nesta etapa 20 entrevistas ndo
diretivas com pacientes cardiopatas ou seus
acompanhantes. Foram apresentados ao
participantes/respondentes os objetivos da pesquisa
O participante foi também informado do
anonimato da entrevista assim como o uso das
informac@es descontextualizadas das opinides
individuais.

4.1 Os entrevistados

Todos os entrevistados sdo pacientes /
acompanhantes de pacientes de um hospital
terciario de atendimento publico na Cidade do Rio
de Janeiro. As caracteristicas socio/demograficas
dos pacientes foram registrada a partir de um
formulério realizado ao fim da entrevista ndo-
diretiva. Os dados obtidos sdo apresentados nos
gréaficos a seguir.
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CARACTERISTICAS DOS ENTREVISTADOS:
POR GENERO

feminino
masculino

Gréfico 1: Caracteristicas dos entrevistados por género

CARACTERISTICAS DOS ENTREVISTADOS:
POR FAIXA ETARIA

80 anos ou mais

36 a 49 anos
65 a 79 anos

50 a 64 anos

Grafico 2: Caracteristicas dos entrevistados
por faixa etaria

CARACTERISTICAS DOS ENTREVISTADOS:
POR ESCOLARIDADE

ensino superior

nao frequentou escola
) . ensino fundamental
ensino médio

Grafico 3: Caracteristicas dos entrevistados
por escolaridade

CARACTERISTICAS DOS ENTREVISTADOS:
POR FAIXA DE RENDA INDIVIDUAL

sem renda individual
de 3 a 10 saldrios minimos

de 1 a 3 saldrios minimos

até 1 saldrio minimo

Grafico 4: Caracteristicas dos entrevistados
por renda individual

A amostragem utilizada foi do tipo fortuita. Foi
solicitado ao usudrio que descrevesse sua rotina de
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administracdo de medicacdo e possiveis
dificuldades na realizacdo desta tarefa. Ao fim da
entrevista sempre era aberto um espago para o
entrevistado expor algum ponto que considerasse
importante.

As entrevistas foram gravadas digitalmente e
posteriormente transcritas e analisadas segundo o
método de andlise de conteudo, descrito por
Mucchielli (1982) e Bardin (1979).

Para classificagdo e tabulacéo os dos dados foi
utilizado o software NVivo9 — QSR International.

5. A andlise de contetido

5.1 O Corpus

Segundo Mucchielli, (1982) o corpus é
simplesmente o conjunto de dados sobre o qual se
vai ou se deve efetuar a analise de conteudo.

Ainda segundo o autor, em muitos casos o corpus é
constituido facilmente: é, por exemplo, toda a
totalidade das respostas obtidas a uma questdo
aberta colocada a um grupo definido de pessoas.

O corpus foi composto entdo pelo total das 20
entrevistas. O inicio da entrevista foi considerado o
préprio inicio da gravacgdo. Isto ocorreu ap6s a
exposicdo do teor da pesquisa e seus objetivos
guando houve por parte do entrevistado o
consentimento para que o gravador fosse ligado. O
fim da entrevista foi considerado a ultima frase
anterior a aplicagdo do questionario de dados.

5.2 A categorizacdo

Para Bardin (1977), tratar o material é codifica-lo.
A codificacdo corresponde a uma transformacado —
efetuada segundo regras precisas — dos dados
brutos do texto, transformacao essa que, por
recorte, agregacéo e enumeragéo, permite atingir
uma representacdo de contetido, ou da sua
expressao, suscetivel de esclarecer o analista
acerca das caracteristicas do texto, que podem
servir de indice.

Bardin lembra a definicdo de Holsti (1969):

“A codificacéo é o processo pelo qual os dados
brutos séo transformados sistematicamente e
agregados em unidades, as quais permitem uma
descricao exata das caracteristicas pertinentes do
contetdo.”
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Segundo Mucchielli (1982) ou as categorias sdo
deduzidas da hipétese do trabalho ou elas sdo
induzidas de um contetdo sobre o qual ndo foram
formuladas hipoteses.

Na presente pesquisa, as categorias foram
definidas a partir da hipdtese que pacientes
cardiacos cronicos enfrentam problemas durante a
realizacdo de seus tratamentos medicamentosos.

Para Mucchielli (1982), as categorias devem ter
quatro caracteristicas classicas:

— exaustivas (todas as unidades sao distribuidas
nas categorias. A lista destas esgota as
caracteristicas de suas unidades).

— exclusivas (as categorias sdo distintas; um
mesmo elemento ndo pode pertencer a duas
categorias a0 mesmo tempo e no mesmo relatorio.
— objetivas (inteligiveis a muitos codificadores)
— pertinentes (em relagdo com, de uma parte, 0s
objetivos da analise, de outra parte, o conteudo a
ser analisado).

Além das qualidades classicas das categorias,
Mucchielli (1982) acrescenta que a categorias
devem ser ainda «claramente definidas».

5.3 As unidades de codificacéo

Segundo Mucchielli, se queremos mais do que uma
‘impressao geral e pessoal’ do sentido do texto, se
gueremos ‘medir’ algo, a analise de contelido deve
necessariamente cortar o conteldo em pedagos
para em seguida efetuar todas as operagoes
necessarias. O problema é saber qual sera a
unidade de recorte. Seré a palavra, a proposi¢éo, o
paragrafo, a pagina, o artigo inteiro.

O autor apresenta entdo dois tipos de unidade:
unidade de numeracéo e a unidade de registro e de
contexto, sendo a unidade de numeracdo utilizada
para comparagdo quantitativa entre textos. A
unidade de contexto serd o trecho classificado
entre as categorias da analise. Mucchielli esclarece
que ndo ha como definir um tamanho especifico
para cada unidade. O autor pondera que para o
analista de contetido o essencial é o sentido, e ndo
a forma.

Portanto, o recorte da unidade de contexto sera a
principio diferente que o da linguistica classica.
Mucchielli ressalta que é absolutamente inutil se
questionar se a palavra, a proposicéo ou a frase que
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séo as unidades de significacdo, uma vez que se
deve procurar a unidade de sentido no sentido.

Conforme Mucchielli, para se realizar a anélise
mais minuciosa, que corresponderia na linguistica
a andlise palavra-a-palavra, se recortara o texto nas
menores unidades de sentido possiveis em uma
mesma sequencia textual. As vezes uma palavra, as
vezes um grupo de palavras, a medida que forem
estas ou aquelas unidades linguisticas que contém
0 elemento de sentido.

Em Mucchielli (1982), o elemento de sentido,
mesmo em niveis mais elementares, formam um
conjunto que inclui:

a)Uma funcéo central ou «nucleo de sentido», com
uma ou multiplas fungdes-apoio, mais ou menos
parasitas que sdo as redundancias, os efeitos de
estilo ou as referéncias as informagdes puras.

b) uma funcéo indicial, pela qual o elemento de
sentido se torna indicativo, de forma mais ou
menos alusiva, de uma atitude geral, de uma
atmosfera, de uma ideologia.

5.4 A categorizacao do corpus da pesquisa

A partir do referencial descrito por Bardin (1979) e
Mucchielli (1982), foi feita uma leitura inicial do
corpus. A partir disto foi sendo feita a
categorizacdo das falas dos respondentes a partir
da hipotese da investigag&o.

6. Resultados
6.1 As categorias definidas

O processo de defini¢do de categorias e recorte e
categorizacdo dos trechos foi repetido até que o
conteudo analisado ficou organizado a partir de
quatro categorias principais, seguindo-se de
subcategorias, variando conforme os trechos
pertinentes a hipétese identificados no corpus.

1. Compreenséo do tratamento

medicamentoso prescrito:

Desta categoria fazem parte todas as codificagdes
relativas a compreensdo da prescricdo. Ou seja:
medicamentos prescritos, dosagens, horarios e
intervalos ou qualquer outra orientacdo a respeito
da medicagéo prescrita e sua administracdo, seja
informada de forma impressa ou verbal.
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2. Obtengéo da medicacéao:
Desta categoria fazem parte todas as codificacdes
relativas a obtencdo da medicacao prescrita

3. Administracdo da medicacéo:

Nesta categoria foram incluidas todas as
codificacdes relacionadas a administracao da
medicacdo pelo respondente, tomada da medicagéo
incluindo horério e dosagem. Se relaciona
diretamente com a compreenséo da prescri¢do, mas
aborda a rotina do paciente fora do ambiente
hospital / consultdrio, quando este deve
administrar por sua conta a prescri¢cao

4. Feedback do tratamento

Inclui codificagdes relativas as duvidas do paciente
relativas ao seu tratamento e seu esclarecimento,
seja por meio verbal ou impresso. Se relaciona
diretamente com a categoria Compreensao do
tratamento medicamentoso prescrito e se distingue
desta pelo fato de ndo apresentar questdes relativas
a informacdo apresentada pelo profissional de
salde, e sim informagdes apresentadas pelos
usuérios relativas aos seus tratamentos
medicamentosos.

Cada a categoria principal foi dividida em duas
subcategorias:

Problemas e dificuldades:

Apresenta as dificuldades ou imprecisoes
apresentadas pelos usuarios durante os seus relatos,
segundo a categoria maior a qual ela esta
vinculada.

Métodos e solucoes:

Apresenta as técnicas e solucdes utilizadas pelo
usuério no seu tratamento medicamentoso, e
narradas ou apresentadas pelos usuérios durante as
entrevistas.

Esses grupos foram também subdivididos
conforme a codificagcdo do corpus, seguindo-se a
técnica de analise de contetdo.

No total foram identificadas 59 categorias, nas
quais foram incluidos todos os trechos codificados.

Abaixo, as categorias definidas, conforme sua
hierarquia:

1. compreenséo do tratamento medicamentoso
prescrito
1.1 problemas e dificuldades
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1.1.1 davida a respeito de qual prescricdo devera
seqguir

1.1.2 dificuldade na leitura ou compreensao da
prescricdo escrita ou narrada pelo médico

1.1.3 desconhecimento, dlvida ou impreciséo
sobre a medicacao, horario e dosagem prescritos
1.1.4 paciente desconhece o valor do
medicamento quando é receitado

1.1.5 insatisfagdo com a explicagdo ou prescricdo
dada pelo médico

1.2 métodos e solucdes

1.2.1 optar por médico que dé explicagdes mais
claras

1.2.2 solicitar ajuda do funcionario da farmacia
1.2.4 ajuda de terceiros a respeito de prescrigédo

2. obtencéo da medicacao

2.1 problemas e dificuldades

2.1.1 problemas relacionados ao custo do
medicamento

2.1.2 falta da medicacao na distribui¢cdo gratuita ou
farmécia popular

2.1.3 quantidade da medicacgéao dispensada
inferior a necesséria

2.2 métodos e solucdes

3. administracdo da medicagéo

3.1 problemas e dificuldades

3.1.1 imprecisao, erro ou duvida na administragédo
da medicagéo

3.1.1.1 simplificacé@o da prescri¢do juntando os
horarios das diferentes medica¢fes

3.1.2 confusdo no uso de porta-comprimidos
3.1.3 dor ou incémodo causado pelo efeito
adverso

3.1.4 efeito colateral incompativel com a atividade
que vai executar

3.1.5 associacdo do tamanho do comprimido ao
efeito da medicacgéo

3.1.6 incbmodo causado por efeito colateral

3.1.7 semelhanca de cor e forma entre
comprimidos

3.1.8 associar a necessidade da medicacédo a
sintoma

3.1.9 falta de interesse, cuidado ou vontade na
administracdo da medicacao

3.2 métodos e solugbes

3.2.1 manter a receita ou copia em local visivel ou
consultar receita

3.2.2 associar a administracéo da medicacéo a
alguma atividade da rotina

3.2.3 ajustar compromissos com o horario da
medicacéo

3.2.4 manter a medicacdo em local especifico
3.2.5 manter a medicacdo em mais de um local
3.2.6 manter a medicacédo na bolsa ou bolso
3.2.7 manter os blisteres na caixa da medicacgéo
3.2.8 manter o comprimido no blister até a hora da
administracéo
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3.2.9 tirar do blister antecipadamente os remédios
que vao ser tomados

3.2.10 recortar o blister a parte sem medicacéo
3.2.11 identificar da medicacéao pela caixa

3.2.12 identificar a medicacéao pela cor do blister
3.2.13 identificar a medicacéao pela cor, forma ou
tamanho do comprimido

3.2.14 identificar da medicacédo pelo odor

3.2.15 identificar a medicacéo pela dosagem
3.2.16 levar sempre uma garrafa de agua para
tomar a medicacdo na rua

3.2.17 associar o horério do remédio ao intervalo
entre as diferentes medicacdes

3.2.18 retirar da caixa antecipadamente os
blisteres dos remédios que vao ser tomados
3.2.19 identificar remédios pela diferenca entre
nomes, sem identificar os nomes individualmente

4. feedback do tratamento

4.1 problemas ou dificuldades

4.1.1 dificuldade no acesso ao profissional de
saude

4.1.10 falta de interesse, cuidado ou vontade na
observacédo do tratamento

4.1.2 dificuldade de compreensao ou critica a
gualidade da informacéo dada pelo médico
4.1.3 desacordo ou conflito com a indicacao
médica

4.1.5 nado informagéo ao médico impossibilidade,
problema ou suspensdo de medicacéo prescrita
4.1.6 insatisfacdo com o encaminhamento do
meédico as queixas ou davidas apresentadas
4.1.7 dificuldade na leitura ou compreenséo da
bula

4.1.8 duvidas relacionada ao tratamento, efeitos e
duracéo

4.1.9 falta de coordenacao de horéarios de exames
e consultas

4.2 métodos e solucbes

6.2 Analise das codificacdes as principais
categorias

Foram identificados e codificados 236 trechos nas
categorias. A seguir é apresentado o total de
codificacdes segundo as principais categorias
definidas.

De todas as codificagdes, mais da metade fez parte
da categoria Administragdo da medicagéo,
totalizando 131 trechos, seguindo-se
respectivamente de feedback no tratamento,
compreenséo do tratamento medicamentoso
prescrito e obtengdo da medicacgéo, conforme
apresentado no gréafico 1.
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RESULTADOS DA CODIFICAGAQ:
TOTAL DE CODIFICAGOES DIVIDIDO ENTRE AS CATEGORIAS PRINCIPAIS
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131

120 -

90

37

30
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1. compreenséo do tratamento
medicamentoso prescrito

2. obtencado da medicagao

3. administragdo da medicacao
4. feedback do tratamento

grafico 1: Resultados das entrevistas ndo-diretivas:
namero total de registros
segundo as quatro categorias principais

O grafico 2 apresenta as codificacfes com as
categorias principais divididas nas subcategorias:
Problemas e dificuldades e Métodos e solugdes.

Nota-se maior destaque para a categoria
Administracdo da Medicacéo, que contém 69 do
total de 73 métodos ou solucBes apresentados pelos
usuarios seguido de Compreensao do tratamento
medicamentoso prescrito. Nas duas outras
categorias principais ndo houve registro de
métodos ou solugdes apresentados pelos usuarios.
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RESULTADOS DA CODIFICAGAO — PRINCIPAIS CATEGORIAS:
PROBLEMAS ENCONTRADOS E METODODOS E SOLUCOES

69
62

50

33

=Y

ao do tratamento
medicamentoso prescrito

compreensdo
2. obtencao da medicacao

3. administragdo da medicacao
4. feedback do tratamento

1.

problemas
e dificuldades

métodos
e solugoes

grafico 2: Resultados das entrevistas ndo-diretivas:
namero total de registros das categorias principais,
divididos pelas subcategorias.

Dos problemas apresentados na Administracdo da
prescrigao (grafico 3), a categoria com maior nimero
de trechos codificados foi Impreciséo, erro ou ddvida
na administracdo da medicacéo, com 19
codificagbes, mas os itens Associar a necessidade da
medicacdo a sintoma, Incdmodo causado por efeito
colateral e Falta de interesse, cuidado ou vontade na
administracao da medicacao tiveram bastante
codificagbes — 14, 11 e 10, respectivamente.

A maior parte das imprecisdes, erros ou duvidas
dos usuérios na administracdo da medicacao (9
itens) foram relatos de simplificacdo da medicacéo
ou horarios prescritos, feito de forma voluntaria
pelo usuério. A simplificacdo consiste em reduzir
namero de doses, ou mesmo juntar todas as doses
do dia numa Unica tomada de medicacdo. Este
procedimento pode acarretar em distorgdes grandes
da dosagem prescrita, como periodos de sub ou
superdosagens alternados.
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ADMINISTRA(;AEEI;SAJﬂéglgigfoi?’?gﬁéif&z DIFICULDADES queStaeS como identiﬁcagéo da medicagéo ou ter
0s remeédios acessiveis na hora de toma-los.

200 19

A maior parte dos trechos codificados informava

gue 0s pacientes mantém a medicac¢do em um local

especifico.

RESULTADOS DA CODIFICAGAO—
ADMINISTRAGAO DA MEDICAGAO: METODOS E SOLUGOES
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Pra falar verdade, eu tomo tudo duma vez. No quadro a seguir sdo apresentados alguns dos

trechos codificados na categoria Administracéo da

) . . L i medicacdo métodos e solugdes:
No item Administracdo da medicacdo: métodos e

solugdes houve um grande nimero de categorias
iniciais (19). No grafico acima, as 9 categorias com
1 ou 2 classificagfes foram colocadas na categorias
“outros métodos e solugdes” de forma a facilitar a
visualizacdo dos dados. Nesta categoria, descreve
as solucdes encontradas pelos respondentes para
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“a Vafarina. Sabe, ela é rosinha.”

“N3o, eu corto assim [o blister], 9, ta tudo
cortadinho. Porque as vezes vocé vai tomando
remédio, vai tomando remédio, e fica aquela
parte, né?”

“Eu ja deixo a receita em cima da mesinha onde
eu guardo meu remédio, entdo pra mim controlar
meu remédio, que eu tomo, olhando pela receita
eu vejo o horario”

“Captopril tem um cheiro muito forte.”

N

Foto 1: Exemplo de método utilizado pelo paciente, que
coloca os blisteres da medicagdo em uma bolsinha para
té-lo @ mao quando ndo estd em casa

. ek
Foto2: Paciente mantém uma tesoura na bolsinha, para
retirar parte do blister que ndo contém mais medicacéo.

11° Congresso Internacional de
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Construido e Transporte

Foto 3: Blister cortado pelo paciente

7. Conclusoes

O método de entrevista ndo—diretiva seguido da
analise de contedo mostrou-se bastante
proveitoso. Os problemas apresentados pelos
usudrios, uma vez avaliados quantificados pelo
método de andlise de conteldo apresentaram dados
que servirdo para orientar a pesquisa em suas
préximas etapas.

Também as solu¢des encontradas podem
direcionar pesquisa sobre a tarefa do tratamento
medicamentoso realizada por pacientes, e indicar
possiveis mecanismos para maior sucesso do
tratamento.
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