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Introducdo: A falta de adesdo ao tratamento farmacolégico é um fator complicador para episédios de readmissées
devido as descompensacbes decorrentes do tratamento inadequado. Poucos sdao os estudos que investigaram a
adesao ao tratamento medicamentoso de pacientes com doencga arterial coronariana (DAC). Para contribuir com a
adesao, a equipe multiprofissional deve identificar os fatores que interferem na adesao ao tratamento, para propor
intervencdes. Objetivo: Avaliar a prevaléncia da adesao farmacoldégica em pacientes com DAC e identificar os fatores
que interferem nessa adesdo. Método: Estudo analitico, transversal e correlacional. Foram avaliados 198 pacientes
com DAC em um hospital de Sao Paulo, Brasil. O desfecho foi a adesdo farmacoldgica obtida pelo Teste de Morisky
Green. As varidveis independentes foram as que podem interferir na adesdo relacionadas ao paciente, aos fatores
socioecondmicos, a doenca, ao tratamento, ao sistema e a equipe de salde. A associacdo conjunta entre as variaveis
independentes e a adesdo foi verificada pelo modelo de Cox. O estudo foi aprovado pelo comité de ética em pesquisa.
Resultados: Observou-se que 64,6% eram homens, idade média 65,7 anos e escolaridade média de 7,3 anos. 43,0%
dos pacientes aderiam ao tratamento. Na andlise univariada, os fatores associados a adesdo foram fadiga (p=0,01) e
outros sintomas, como palpitacdo (p=0,04), considerar o tratamento complexo (p=0,042), consumir &lcool
(p=0,042) e ser atendido por convénio médico (p=0,035) e pelo Sistema Unico de Saude (p=0,048). Na andlise
multipla, associaram-se significativamente a adesao a fadiga (RP=3,308, IC 95% 1,83-5,99, p=0,001), outros
sintomas (RP=3,29, IC 95% 2,18-4,98, p=0,001) e consumo de alcool (RP=0,347, IC 95% 0,13-0,91, p=0,031).
Concluséo: Mais da metade dos pacientes ndo aderiam ao tratamento farmacoldgico. Os pacientes que apresentavam
fadiga e outros sintomas tiveram um aumento em torno de trés vezes na prevaléncia de adesdao medicamentosa. Em
contrapartida, o consumo de alcool teve prevaléncia de nao adesdo 2,88 vezes maior do que os pacientes que nao
bebem. Assim, os enfermeiros devem enfocar a orientacao aos pacientes para que nao parem de tomar os
medicamentos quando estiverem assintomaticos e na cessacdo do consumo de alcool.



