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RESUMO

O objetivo deste estudo ¢ analisar como os médicos da atengdo primaria em Unidades de Satde da
Familia lidam com pacientes que buscam informagdes na internet antes, durante e ap6s suas consultas
clinicas. Pretende-se também investigar as implicagdes dessa pratica na relacdo médico-paciente, bem
como a percepcdo dos médicos sobre esse fendmeno. A pesquisa adota uma abordagem transversal e
quantitativa, com a coleta de dados realizada por meio de um questionario online durante o més de
maio de 2024. A amostra serd composta por 33 médicos que atuam nas Unidades de Saude da Familia
em sete distritos sanitarios da cidade de Campo Grande, Mato Grosso do Sul. A analise dos dados sera

conduzida utilizando o software Microsoft Excel, versdo 2010.
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ABSTRACT

The present study aims to analyze the dynamics of primary healthcare patient care who resort to the
internet to gather information before, during, and after their clinical consultations with physicians at
Family Health Units. It also intends to investigate the implications of this practice on the
physician-patient relationship and the physicians' perception of this phenomenon. The research
employs a cross-sectional and quantitative approach, with data collection conducted through an online
form during May 2024. The sample will consist of 33 physicians practicing at Family Health Units
across seven sanitary districts in the city of Campo Grande, Mato Grosso do Sul. Data analysis will be

carried out using Microsoft Excel software, version 2010.

Keywords: Healthcare; Health Management; Medical Services.



1. INTRODUCAO

Ao longo dos anos, a prestagdo de cuidados de satude e as formas de acesso a informagao sobre
saude transformaram-se rapidamente através da utilizagdo da tecnologia. A Internet tem
desempenhado um papel fundamental neste avango, servindo como uma importante fonte de
informagdo sobre saude para as pessoas, independentemente da sua localizag@o, idioma ou condigdo
(Nangsangna; Vroom, 2019). Devido & conveniéncia, imediatismo e interatividade da Internet, cada
vez mais consumidores recorrem a ela em busca de informagdes sobre saude. Nos Estados Unidos,
72% dos utilizadores da Internet relataram que procuraram informagdes de saude online nos ultimos
12 meses (Sun et al., 2022). O numero de domicilios com acesso a internet no Brasil chegou a 90,0%,
segundo dados da Pesquisa Nacional por Amostra de Domicilios. Em termos absolutos, sdo 65,6
milhdes de domicilios conectados, 5,8 milhdes a mais do que em 2019 (Gov.br, 2022)

Observa-se que a ascensdo da Internet nas ultimas duas décadas alterou as relagdes
médico-paciente. Tradicionalmente, o médico era considerado a principal fonte de informagdo sobre
satide; no entanto, muitos pais agora acessam informagdes de saude on-line com mais facilidade do
que o médico de seus filhos (Karatas; Caldwell; Scott, 2022).

Houve um aumento perceptivel na busca por informagdes de satide em plataformas de redes
sociais. As redes sociais oferecem novas formas de buscar e compartilhar informagdes sobre satde
devido a maior acessibilidade a uma ampla variedade de dados sobre saude e redes de apoio social,
especialmente benéficas para individuos enfrentando estigmatizacdo e marginalizagdo. Além disso,
houve um aumento significativo na utilizagdo de plataformas de redes sociais por hospitais e
profissionais de saude. No entanto, para aproveitar o potencial das redes sociais para informagdes de
saude, os individuos devem adotar uma abordagem ativa e determinada na busca de informagdes sobre
saude online. Essa busca por informagdes sobre saude muitas vezes surge da necessidade de preencher
lacunas especificas no conhecimento relacionado a saude (Zhao; Basnyat, 2022).

O desenvolvimento continuo dos servicos de satide e dos discursos de saude (politicas, regras,
regulamentos, praticas profissionais) t€ém impacto na comunicagdo situada nos encontros clinicos. Os
pacientes muitas vezes chegam a clinica bem-informados sobre sua condicao e, além de fazerem um
exame fisico, desejam discutir sua compreensdo do que leram online com o conhecimento do
profissional de saude (Larsen; Gilstad, 2022). Por isso, o uso das redes sociais deve ser levado em
consideragdo pelos médicos como um determinante em saude.

Embora os profissionais de satde continuem a ser a principal autoridade confiavel para
informacdes de saude, os diversos determinantes sociais em satude dos pacientes, incluindo barreiras
de acessibilidade, como: geografia, custo e tempo, resultam na preferéncia do paciente pela pesquisa
on-line em vez de consultas presenciais, devido a sua conex@o social, as redes sociais sdo um dos
locais preferidos para obter informagdes sobre satide e apoio comunitario. Estudos como o de
Christakis ¢ Fowler (2007) mostram que as influéncias dos pares, ou seja, de amigos, familiares e
conhecidos, tém um impacto significativo sobre os comportamentos de satde, frequentemente mais do
que quase qualquer outra fonte sdo divulgadas em plataformas de contetido criadas pelos utilizadores,
como as redes sociais. Além disso, a competéncia de um individuo na Internet ndo equivale

necessariamente a sua literatura médica. No entanto, sejam ou ndo consideradas um mediador liquido



o qual um agente, seja uma pessoa, uma tecnologia ou um ambiente, que promove e modera interagdes
sociais de maneira flexivel e dindmica, as redes sociais facilitam a troca de informagoes, o que pode
promover o didlogo e integrar diversas perspectivas de forma flexivel e adaptativa. Embora isso possa
ser um aspecto positivo, também apresenta riscos, como a falta de validagdo das informacgdes, o que
pode afetar o estado de saude individual de maneiras tnicas e substanciais. Por isso, os médicos ndo
devem ignorar esse impacto (Forgie et al., 2021)

O uso das midias sociais como fonte de informagdes sobre saude estd em expansdo na
contemporaneidade. As plataformas de midia social oferecem vantagens e desvantagens para o
autocuidado em satde por parte dos usuarios leigos. Os beneficios estdo associados a facilidade de
encontrar, acessar, comparar ¢ compartilhar informag¢des. Por outro lado, as desvantagens estdao
relacionadas a credibilidade, qualidade, precisdo e sobrecarga de informagdes (Chen; Wang, 2021).

Nesse cenario, analisar as praticas informacionais através da perspectiva de transigdo entre
diferentes contextos de saude, tanto significativos quanto pessoais, ¢ fundamental. Essa abordagem
permite perceber que o contexto de saide ndo segue rotinas fixas, mas é marcado por mudangas e
interrup¢des nas fontes de informagdo. Ao mesmo tempo, destaca a importancia da adaptacao e da
constru¢do de novas bases de conhecimento para enfrentar essas mudangas. Nessa perspectiva
transitoria, as tensdes associadas ao uso das midias sociais se entrelagam com as tensdes emergentes
do contexto vivenciado, resultando em experiéncias informacionais ambiguas e desconhecidas
(Brasileiro; Almeida, 2021).

O presente estudo investiga a perspectiva dos médicos das Unidades de Saude da Familia
(USF) sobre pacientes que trazem informagoes da internet para suas consultas. Os pacientes das USF
sdo residentes locais, geralmente com acesso limitado a cuidados especializados, que buscam
atendimento continuo e acessivel (Murray et al., (2003). J& os médicos das USF sdo profissionais da
atencdo primaria, especializados em medicina de familia e comunidade, que lidam com uma ampla
gama de condi¢des de saude. Este publico foi escolhido devido a relevancia das USF como pontos de
acesso primario e a crescente influéncia da informagdo online nas praticas de saude, o que pode
impactar significativamente a interacdo entre pacientes e médicos e a qualidade do atendimento
oferecido. Ademais, busca-se compreender a perspectiva dos médicos em relagdo a tais pesquisas
realizadas pelos pacientes. Outros objetivos incluem avaliar se as informagdes trazidas pelo paciente
influenciam o curso da consulta médica, descrever a percepcdo dos médicos sobre o comportamento
dos usuarios do Sistema Unico de Saude (SUS) que buscam informacgdes prévias e verificar se tais

informagdes afetam as decisdes de tratamento médico.



2. METODOLOGIA

A presente pesquisa trata-se de um estudo transversal de carater quantitativo tendo como
objeto de estudo o cendrio composto por médicos, que atuam, ha pelo menos, 1 ano nas Unidades de
Satde da Familia (USFs) em Campo Grande, Mato Grosso do Sul.

_ A selecdo dos participantes se deu por amostragem por conglomerados, com 33 médicos
sorteados por Distrito Sanitario em Campo Grande, sendo 1 por USF. A realizacdo da coleta de dados
ocorreu no més de maio de 2024 e o presente estudo investiga a perspectiva dos médicos das Unidades
de Saude da Familia (USF) sobre pacientes que trazem informagdes da internet para suas consultas.

Os pacientes das USF sdo moradores locais com acesso limitado a cuidados especializados ¢
buscam atendimento continuo e acessivel. Este ptiblico foi escolhido devido & importancia das USF's
na atenc¢do primaria e ao impacto crescente da informagao online na pratica médica

A coleta de dados se deu por meio de um formulario online com perguntas estruturadas de
escolha multipla. Os médicos tiveram a opgdo de aceitar ou recusar participar do estudo. Assim, os
participantes interessados em colaborar foram direcionados para o link divulgado via WhatsApp ou
e-mail, onde receberam online o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE — Apéndice I).

Os dados foram coletados por meio de um questionario estruturado, aplicado a 33 médicos que
atuam hé pelo menos um ano nas USFs. Os resultados sdo apresentados de forma clara e concisa,
conforme a andlise quantitativa dos dados obtidos. Os 33 médicos participantes deste estudo ja
trabalhavam nas diversas UBSFs, incluindo Aero Rancho IV, Jardim Azaleia, Coophavila 2, Nova
Bahia, Dom Anténio Barbosa, Jardim Antartica, Mario Covas, José Tavares, entre outras. A selecdo
dos médicos foi realizada por conglomerados, representando uma amostra significativa das unidades
de saude na regido.

As consideragdes Eticas da pesquisa seguiram a Resolugdo do Conselho Nacional de Saide n°
466/12, com aprovagio do Comité de Etica e de Pesquisa, sob o parecer 6.828.119 - CAAE
78789124.4.0000.0199. Todas as informagdes sdo sigilosas e de responsabilidade dos pesquisadores, o
que garantiu o anonimato ¢ a privacidade dos participantes. O formulario foi vinculado ao pesquisador
principal da pesquisa para garantir a seguranca das informagdes.

A condugdo da analise de dados inicialmente exigiu a quantificagdo dos eventos investigados,
seguida pela sua classificagdo, mensuracdo e interpretagdo e para tal foi descritiva e empregada com
calculos baseados em parametros como média, mediana, moda e quartis para extrair informagdes
relevantes. Este processo proporcionou uma compreensdo abrangente e aprofundada dos dados
coletados, permitindo inferéncias significativas sobre o fenomeno em estudo (Marconi, 2022)

Os dados coletados foram inseridos e analisados no software Microsoft Excel, versdo 2010.
Para isso, a analise dos dados ocorreu com o auxilio do software Microsoft Excel, versdo 2010, por ser
uma ferramenta amplamente utilizada e muitas pessoas ja estarem familiarizadas com ela por ser
acessivel e versatil, suportando uma ampla gama de analises estatisticas e de dados. Na realizacdo desta
analise descritiva foi incluido calculo de frequéncias absolutas e percentuais.

Foram incluidos nesta pesquisa os médicos que possuiam pelo menos um ano de experiéncia de
trabalho nas USFs localizadas no municipio de Campo Grande, no estado do Mato Grosso do Sul. O

critério de exclusao foi a rejeicdo dos profissionais médicos a participar da pesquisa.



Os beneficios potenciais desta pesquisa incluem a oportunidade de compreender melhor como
as informagdes que os pacientes pesquisam sobre sua saude influenciam o processo de consulta. Isso
abrange o impacto dessas informagdes na formulacdo de hipoteses diagnoésticas, na selegdo de
procedimentos e tratamentos, e na dinamica da relagdo médico-paciente. Ao entender esses efeitos, os
médicos poderdo ajustar suas abordagens, oferecendo um atendimento mais personalizado e eficaz,
que atenda de forma mais precisa as necessidades dos pacientes. A pesquisa também podera contribuir
para fortalecer a relagdo entre médicos e pacientes, possibilitando aos médicos aprenderem a se
comunicar melhor com pacientes que pesquisam informagdes de saude e a criar um ambiente de
confianga e colaboragio.

De acordo com a resolucdo CNS 466/2012, toda pesquisa envolvendo seres humanos
apresentava riscos, sendo neste caso, o risco de desconforto do entrevistado com a ocupagdo de seu
tempo ou qualquer constrangimento ao responder o questionario. No entanto, foram tomados cuidados
para evitar perguntas constrangedoras que pudessem causar qualquer desconforto emocional aos
participantes. A identificacdo dos participantes foi feita por numeragdo, os questionarios foram
aplicados individualmente, respeitando a privacidade, e todos os pesquisadores assinaram termos de

sigilo.

3. RESULTADOS

O presente estudo investigou a perspectiva dos médicos de atengdo primaria de saude diante
da pratica crescente de pacientes trazerem informagoes de saude obtidas na internet para as consultas
nas Unidades Basicas de Saude da Familia (USF) em Campo Grande, Mato Grosso do Sul. Os dados
foram coletados por meio de um questionario estruturado, aplicado a 33 médicos que atuam ha pelo
menos um ano nas USFs. Os resultados sdo apresentados de forma clara e concisa, conforme a analise
quantitativa dos dados obtidos. Os 33 médicos participantes deste estudo ja trabalhavam nas diversas
UBSFs, incluindo Aero Rancho IV, Jardim Azaleia, Coophavila 2, Nova Bahia, Dom Antonio
Barbosa, Jardim Antartica, Mario Covas, José Tavares, entre outras. A selecdo dos médicos foi
realizada por conglomerados, representando uma amostra significativa das unidades de satde na
regido.

Ao analisar se as informagoes trazidas da internet pelos pacientes influenciaram na solicitagdo
de exames complementares ou de medicamentos, sete médicos indicaram que houve pedido de
exames pelos pacientes, para treze médicos foram solicitados ambos (exames e medicamentos), e para
treze ndo houve solicitagdo de nenhum. Ao comparar a solicitagdo de exames e medicamentos com a
faixa etaria dos pacientes obteve-se que entre os adultos (20 a 59 anos) 21% fez a solicitacdo de
exames, 33% solicitou ambos e 36% ndo solicitou nenhum. Ja entre os jovens (até 19 anos) 3%
solicitaram ambos e 3% nao solicitaram nenhum, quanto aos idosos 3% solicitaram ambos

medicamentos ¢ exames, conforme ilustra a figura 1.

Figura 1 — Comparacao da faixa etaria dos pacientes que solicitam exames e
medicamentos de acordo com a pesquisa na internet, em Campo Grande - MS, 2024.



Faixa Etdria X Informagdes Induzindo Solicitacao

Jovens (até 19 anos) 3%
3%
Sim, para exames

Idosos (60 anos ou acima) -3% ¥ Sim, ambos

B Ndo, nenhum

Adultos (20 a 59 anos)

Fonte: Autores (2024).
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Quanto a ocorréncia de conselhos e suporte social por parte dos médicos a pacientes que
compareceram as consultas portando informag¢des da internet, verificou-se que 72,7% dos
profissionais entrevistados afirmaram fornecer conselhos e suporte, em contraste a 27,3% que
relataram ndo fazer.

Sobre a influéncia das informagodes retiradas da internet na solicitagdo de referéncia a
especialistas por parte dos pacientes verificou-se que 81,8% dos médicos entrevistados afirmaram essa
ocorréncia, enquanto 18,2% negaram presenciar. Em questao a frequéncia que essa solicitacdo ocorre,
43,8% afirmaram ocorrer de 1 a 4 vezes, 34,4% de 5 a 9 vezes e 21,9% mais de 10 vezes. Ao
relacionar a solicitacdo de referéncia para especialistas por parte dos pacientes com a faixa etaria
destes, verificou-se que entre os adultos (20 a 59 anos) 73% fez esta solicitagdo enquanto 18% ndo,
entre os jovens (até 19 anos) 6% fizeram e quanto aos idosos (60 anos ou acima) 3% também

solicitaram referéncia, como demonstra a figura 2.



Figura 2 — Comparacdo da faixa etéria dos pacientes que solicitam referéncia para
especialistas apos consulta na internet, em Campo Grande - MS, 2024.

Faixa Etdria X Pacientes Solicitando Referéncia para Especialistas
6%

Jovens (até 19 anos)

3%
Idosos (60 anos ou acima)

73%

Adultos (20 4 59 anos) 18%

Fonte: Autores (2024).
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A maioria dos médicos (81,8%) relatou que as consultas em que os pacientes chegam com

informagdes retiradas previamente na internet demandam mais tempo, em contraste com 18,2% que

nao observaram essa demanda adicional de tempo.

Os dados revelaram uma consideravel variabilidade na frequéncia com que pacientes solicitam

tratamentos inapropriados baseados em informacdes de satide obtidas na internet durante as consultas

médicas. Segundo as respostas dos médicos, 52% relataram que os pacientes fazem essas solicitagdes

entre uma a quatro vezes por més. Além disso, 30% dos médicos indicaram que essas solicitagdes

ocorrem com uma frequéncia ainda maior, variando de cinco a nove vezes por més. De maneira ainda

mais preocupante, 18% dos médicos enfrentam mais de dez solicitagdes de tratamentos inapropriados

por més (figura 3).

Figura 3 — Frequéncia das vezes que os pacientes sugerem tratamentos inapropriados de
acordo com informacdes retiradas da internet. Em Campo Grande - MS, 2024.

Frequéncia de Tratamento Inapropiados Sugeridos
pelos Pacientes

52%

Mais de 10 vezes

30%
5a9vezes

18%
1 a4 vezes

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60%

Fonte: Autores (2024).



Em relagdo a questdo sobre se as informagdes obtidas na internet pelo paciente facilitaram o
tratamento, 39,4% dos médicos afirmaram que sim, enquanto 60,6% responderam que ndo facilitou.

Quando analisado a frequéncia mensal de pacientes que chegam as consultas onde o motivo
principal foi informagdes retiradas da internet, evidenciou-se que 46% dos médicos entrevistados
presenciaram isto de "1 a 4 vezes" ao més, 18% de "5 a 9 vezes" e 36% indicaram uma frequéncia de
"mais de 10 vezes" (figura 4). Em relagao ao nimero de vezes que pacientes chegam as consultas com
informagdes de saude da internet semanalmente, 51,5% dos médicos afirmam presenciar "5 vezes ou
mais" na semana, 30,3% de "3 a4 vezes" ¢ em menor nimero 18,2% dos entrevistados relataram uma

frequéncia de "1 a 2 vezes" por semana.

Figura 4 — Frequéncia de pacientes em que o motivo principal da consulta ¢ a pesquisa
sobre seu estado de satide na internet, em Campo Grande - MS, 2024.

Motivo Principal foi Relacionado com Pesquisa de
Internet

18%
5a9vezes

1a4vezes

46%

36%

Mais de 10 vezes
0% 10% 20% 30% 40% 50%

Fonte: Autores (2024).

Quando questionados sobre os beneficios do acesso dos pacientes a informagdes médicas na
internet, 69,7% dos médicos reconheceram algum beneficio, enquanto 30,3% nfo identificaram
beneficios. Entre os beneficios elencados, destacaram-se a melhora na comunica¢do entre médicos e
pacientes (8,7%), a valorizagdo do encontro com o profissional (4,3%), a melhor adesdo do paciente
ao tratamento proposto (17,4%), a melhor compreensdo do paciente em relagdo ao seu proprio estado
de satde (60,9%) e a maior autonomia do paciente (4,3%), como demonstra a tabela 1 de distribuigdo

de frequéncia dos beneficios verificados.



Tabela 1 — Distribuicao de frequéncia dos beneficios da pesquisa sobre a satide na internet,
em Campo Grande - MS, 2024.

BENEFiCIOS CONTAGEM xgﬂ;ﬁ?i’; A % DO TOTAL % ACUMULADA
g/l:?aou'rd?mpreenséo do paciente em relagéo ao seu préprio estado 14 14 60,87% 60,87%

Melhora na comunicagédo entre médicos e paciente 2 16 8,70% 69,57%

Melhor adeséo do paciente ao tratamento proposto 4 20 17,39% 86,96%
Valorizagéo do encontro com o profissional 1 21 4,35% 91,30%

Nenhum desses 1 22 4,35% 95,65%

Maior autonomia do paciente 1 23 4,35% 100,00%

Fonte: Autores (2024).

Um aspecto destacado pelos médicos foi a ocorréncia de danos graves a saude resultantes das
informagdes encontradas na internet. De acordo com os relatos, 51,5% dos médicos indicaram ter
presenciado tais situagdes, enquanto 48,5% ndo observaram danos graves. Em relagdo ao impacto na
relacdo médico-paciente, a maioria (51,5% dos médicos) acredita que as informagoes de saude trazidas
pelos pacientes prejudicam a relagdo, enquanto 48,5% ndo perceberam efeitos negativos. Entre os
problemas relatados estdo a piora na adesdo ao tratamento (1 resposta), a perda de confianga na opinido
médica (5 respostas), um aumento na frequéncia de conflitos com o paciente (3 respostas) e
automedicacdes indevidas (6 respostas), conforme detalhado na Tabela 2, que apresenta a distribui¢ao de

frequéncia desses prejuizos observados.

Tabela 2 — Distribuicao de frequéncia dos prejuizos a consulta médica devido a pesquisa na
internet, em Campo Grande - MS, 2024.

CONTAGEM

PREJUIZOS CONTAGEM ACUMULADA % DO TOTAL % ACUMULADA
Maior frequéncia de conflitos com o paciente 3 3 20,00% 20,00%
Automedicagdes indevidas pelos pacientes 6 9 40,00% 60,00%

Perde de confianca do paciente na opiniao médica 5 14 33,33% 93,33%

Piora na adeséo do tratamento 1 15 6,67% 100,00%

Fonte: Autores (2024).

Em relagdo aos sentimentos dos médicos ao receberem informagdes trazidas pelos pacientes
da internet, os resultados foram variados. Um médico relatou sentir-se chateado, quatro irritados, dez
desconfortaveis, trés confortaveis, treze indiferentes e dois escolheram a opgdo "nenhum desses",

como evidenciado na tabela 3.



Tabela 3: Distribui¢do de frequéncia dos sentimentos dos médicos em relagdo aos pacientes
que pesquisam na internet sobre seu estado de saude, em Campo Grande - MS, 2024.

CONTAGEM

SENTIMENTOS CONTAGEM ACUMULADA % DO TOTAL % ACUMULADA
Confortavel 3 3 9,09% 9,09%
Indiferente 13 16 39,39% 48,48%
Desconfortavel 10 26 30,30% 78,79%

Irritado 4 30 12,12% 90,91%
Chateado 1 31 3,03% 93,94%

Nenhum desses 2 33 6,06% 100,00%

Fonte: Autores (2024)

Discussao dos dados:

A influéncia das informagoes de saiude obtidas na internet (OHI) nas consultas médicas
tem se tornado um fendomeno crescente, com implicagdes diretas na pratica clinica e na relagdo
entre médico e paciente. Estudos apontam que fatores como nivel educacional, renda, género,
faixa etaria, conhecimento em saude e cultura podem influenciar o uso dessas informacoes pelos
pacientes (Gantenbein et al., 2020; de Looper et al., 2021).

Pesquisa realizada por Coelho, Coelho e Cardoso (2013) revela que uma parcela
significativa de pacientes (73,75%) recorre a internet em busca de informacdes relacionadas a
saude, com 56,11% utilizando esse recurso de forma diaria. Além disso, cinco estudos
identificaram que individuos com maior nivel educacional e renda mais elevada demonstram
maior disposi¢do para utilizar as OHI (Rider, Malik e Chevassut, 2014).

Entre os adultos, de acordo com os dados obtidos, 21% solicitaram exames, 33%
solicitaram exames e medicamentos, enquanto 36% ndo fizeram solicitagdes. Esses dados
contrastam com os dos jovens (até 19 anos), dos quais apenas 3% solicitaram exames e
medicamentos, e também com os idosos, que apresentaram o mesmo percentual. Além disso,
Chiu (2011) demonstrou que o ambiente cultural também pode afetar a comunicagdo sobre
saude, influenciando a maneira como as OHI sdo discutidas com os profissionais de saude.

Estudos mostram que as mulheres e os pacientes mais jovens tém maior propensao a
buscar informag¢des na internet, indicando que as estratégias de comunica¢do devem ser
adaptadas para atender as necessidades e expectativas desses grupos (Coelho, Coelho e Cardoso,
2013; Gantenbein et al., 2020). Aref-Adib et al. (2016) também constataram que jovens do sexo
masculino com transtornos psiquidtricos sdo mais propensos a discutir informagdes de satde
com seus médicos.

Esse comportamento sugere que os adultos, possivelmente por conta de maior acesso a
tecnologia e maior autonomia no cuidado da propria satide, sdo mais propensos a utilizar as OHI
para embasar suas solicitagdes médicas. No entanto, um desafio notavel identificado pelos
pacientes ¢ a dificuldade em distinguir fontes confidveis de informag¢des, com 54,6% dos

entrevistados destacando essa dificuldade (Coelho, Coelho e Cardoso, 2013).



Como ressaltado por Bastos e Ferrari (2011), embora a internet seja uma ferramenta
complementar importante para a educagdo em saude, ela ndo deve substituir a consulta médica
presencial. A falta de controle da qualidade das OHI e a falta de alfabetizacdo informacional
médica por parte dos pacientes tornam as decisOes baseadas nesses dados geralmente
anticientificas, gerando dificuldades para os médicos na interpretagao desses julgamentos.

A crescente busca por autonomia por parte dos pacientes, especialmente os adultos,
reflete uma tendéncia alimentada pelo facil acesso as informacdes de satde na internet. Esse
comportamento pode ser interpretado como uma expectativa de um papel mais ativo no cuidado
a saude. No entanto, cabe destacar que o acesso as OHI também pode resultar em interpretagdes
erroneas, o que leva a pedidos de exames ou tratamentos desnecessarios.

Estudo de Iverson, Howard e Penney (2008) revelaram que 46% dos pacientes
modificariam seus comportamentos relacionados a saide com base nas informacdes obtidas
online. Isso refor¢a a necessidade de uma abordagem colaborativa entre médicos e pacientes, na
qual os profissionais de saide desempenham um papel fundamental na orientacdo dos pacientes
sobre as fontes confidaveis e no esclarecimento de duvidas (Coelho, Coelho e Cardoso, 2013).

Além disso, 72,7% dos médicos afirmaram fornecer conselhos e suporte aos pacientes
que trazem informagdes da internet para as consultas, enquanto 27,3% nao oferecem esse tipo
de assisténcia. Essa diferenga na abordagem ressalta a importancia de uma comunicagdo aberta
e esclarecedora, em vez de reagdes defensivas que possam prejudicar a relacdo de confianga
entre médico e paciente (Coelho, Coelho e Cardoso, 2013).

O fato de 81,8% dos médicos indicarem que as informagdes da internet influenciam a
solicitagdo de referéncias a especialistas sugere que os pacientes, muitas vezes, interpretam
incorretamente as informacdes que encontram online e acreditam que precisam de cuidados
especializados, mesmo para condigdes que poderiam ser gerenciadas na atengdo primaria. Esse
fendbmeno pode sobrecarregar o sistema de saude, aumentando a demanda por consultas
especializadas desnecessarias e desviando recursos que poderiam ser alocados para casos mais
graves.

A faixa etdria também influencia a solicitagdo de referéncias a especialistas. Entre os
adultos, 73% solicitaram encaminhamentos, enquanto apenas 6% dos jovens e 3% dos idosos
fizeram o mesmo. Esse dado sugere que a maior familiaridade com as tecnologias digitais € o
maior acesso a informagdo online podem ser fatores que contribuem para uma maior solicitacao
de referéncias a especialistas por parte dos adultos. No caso dos idosos, sua menor familiaridade
com as tecnologias digitais ou a confianga no julgamento médico podem explicar a menor taxa
de solicitagao de referéncias.

Estudo de Flunn, Smith e Freese (2021) apontam a exclusdo digital entre os idosos, o
que pode explicar essa diferenca. Em um estudo realizado por Chaudhuri (2013), também foi

identificado que os idosos preferem outras fontes de informagdo, como profissionais de satde,



farmacéuticos, familiares e trabalhadores comunitarios aposentados, em vez de buscar
informacgdes de saude online.

A percep¢do de que as consultas com pacientes que trazem informagdes da internet
demandam mais tempo foi expressa por 81,8% dos médicos, o que sugere que os profissionais
de satde dedicam uma parte significativa da consulta para abordar as informacdes obtidas
online, corrigir equivocos e orientar os pacientes sobre o que ¢ adequado ou nao. Esse aumento
no tempo dedicado as consultas pode resultar em uma pressao adicional sobre os médicos, que
ja enfrentam uma carga de trabalho intensa, especialmente no contexto do sistema de saude
publica.

Um aspecto relevante investigado foi a frequéncia com que os pacientes solicitam
tratamentos inapropriados com base nas informagdes adquiridas online. De acordo com os
médicos entrevistados, 52% indicaram que essas solicitagdes ocorrem entre uma e quatro vezes
por més, enquanto 30% afirmaram que ocorrem de cinco a nove vezes por més. Preocupantes
18% dos médicos relataram enfrentar mais de dez solicitagcdes de tratamentos inapropriados
mensalmente.

Conforme observado por Coelho, Coelho e Cardoso (2013), muitos médicos
expressaram desconforto ao ver suas orientacdes confrontadas com informacgdes encontradas na
internet ou, ainda, demonstraram preocupagdo quanto a veracidade dessas informagdes. Essa
dificuldade ¢ evidenciada tanto pelas perguntas feitas pelos pacientes quanto pelos relatos dos
proprios médicos, que reconhecem a dificuldade dos pacientes em identificar fontes confidveis.

Embora a internet tenha o potencial de empoderar os pacientes, ela também acarreta
riscos, especialmente quando nao hd um filtro adequado para avaliar a veracidade das
informagdes. Nesse cenario, o papel do médico ¢ ndo apenas fornecer a consulta clinica, mas
também orientar o paciente a discernir entre fontes confiaveis e aquelas que podem
comprometer sua saude (Bastos & Ferrari, 2011).

Em sintese, a pesquisa evidencia que, enquanto a internet desempenha um papel
crescente na busca por informacdes de saude, ela também gera desafios significativos. O acesso
as OHI pode empoderar os pacientes, mas, a0 mesmo tempo, pode levar a decisdes incorretas,
prejudicando o tratamento e a relacdo médico-paciente. O papel do médico, portanto, ¢
fundamental na orientagdo dos pacientes, ajudando-os a distinguir informagdes confiaveis das
que podem comprometer a qualidade do cuidado a saude (Moretti, Oliveira e Silva, 2012;

Ivanova, 2013).

4. CONCLUSAO

Sobre a interagdo entre médicos e pacientes que buscam informagdes de satide na

internet, o presente estudo revela alguns pontos centrais. Observou-se que a pratica de buscar



informacdes online antes das consultas tem impacto relevante na dinamica das consultas nas
Unidades de Saude da Familia (USF) de Campo Grande - MS. Os dados coletados mostram que
essa pratica pode influenciar a solicitacdo de exames e tratamentos pelos pacientes e aumentar o
tempo das consultas, evidenciando a necessidade de uma abordagem diferenciada por parte dos

profissionais de saude.

Apesar das vantagens percebidas, como a melhora na comunicagdo e a maior autonomia
do paciente, existem também desafios, como a dificuldade dos pacientes em distinguir fontes
confidveis de informagdes. Essa situacdo pode resultar em solicitagdes de tratamentos
inadequados e prejuizos na relacdo médico-paciente, com a perda de confianca e, em alguns
casos, automedicagdo. Dessa forma, o papel dos médicos vai além de oferecer orientagdo

clinica, abrangendo também a educacao dos pacientes quanto ao uso de informagdes online.
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APENDICE I - TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO

Titulo da pesquisa: ACESSO A INFORMACOES DE SAUDE NA INTERNET PELA
POPULACAO DE CAMPO GRANDE - MS: UMA PERSPECTIVA MEDICA.

Pesquisadores: Elieverson Guerchi Gonzales, Jhuanna Carolina Neves Echeveria, Maria Clara
Spaini, Natalia Macedo Correa, Renata Barboza Stefanello, Sarah de Souza Jafar, Thaylleny Julia
Arrais e Victor Enzo Takeshita.

O/A Sr.(a) esta sendo convidado (a) a participar desta pesquisa que tem como finalidade
compreender a percep¢do dos médicos em relagdo aos pacientes que buscam informacdes sobre a
propria saude na internet. O/A Sr.(a) tem liberdade de se recusar a participar ¢ ainda se recusar a
continuar participando em qualquer fase da pesquisa, sem qualquer prejuizo. Sempre que quiser
podera pedir mais informagdes sobre a pesquisa por meio do telefone do pesquisador responsavel pelo
projeto: Eliéverson Guerchi Gonzales, +55 67 9272-6014.

Nao havera remuneragdo ou ajuda de custo (ressarcimento) pela sua participacdo. Os riscos
envolvidos na pesquisa: de acordo com a resolugdo CNS 466/2012, toda pesquisa envolvendo seres
humanos apresenta riscos, como na hora de preencher o questionario o paciente pode ter algum
constrangimento, quebra de sigilo e cansaco. Para evitar os riscos o seu nome nao serd divulgado nos
resultados da pesquisa para fins de sigilo. Também visando a prevengdo destes riscos, as entrevistas
serdo realizadas em ambiente escolhido pelo entrevistado, buscando deixar os participantes a vontade
em sua fala e sem interrup¢do dos mesmos.

Tomamos o cuidado de nao fazer nenhuma pergunta que possa causar algum desconforto
emocional ou lembrancas ruins. Além disso, ndo faremos filmagens ou qualquer tipo de gravacao. Os
pesquisadores comprometem-se ainda em manter total sigilo dos dados coletados, bem como
asseguram a confidencialidade, privacidade e a prote¢do da sua imagem. Asseguramos que mesmo
tendo assinado o TCLE (termo de consentimento livre e esclarecido) o participante podera desistir a
qualquer momento. Ao participar dessa pesquisa vocé€ contribuird com a ciéncia e com a satde publica
da sua regido. O orgamento e as despesas sdo de responsabilidade dos pesquisadores.

Se tiver alguma consideragdo ou duvida sobre a ética da pesquisa, entre em contato com
Eliéverson Guerchi Gonzales, +55 67 9272-6014 ou no Comité de Etica em Pesquisa (CEP) da
Universidade Uniderp, Rua Ceara, N° 333, Bairro Miguel Couto — Bloco 3, sala 327 Cidade: Campo
Grande/ MS CEP: 79003-010 — Campo Grande (MS), fone: (67) 3348-8025, e-mail
cep.uniderp@anhanguera.com.

Este termo estd de acordo com a Resolugdo 466 do Conselho Nacional de Saude, de 12 de
dezembro de 2012, para proteger os direitos dos seres humanos em pesquisas. Qualquer divida quanto
aos seus direitos como participante em pesquisas, ou se sentir que foi colocado em riscos nao
previstos, vocé podera contatar o Comité de Etica em Pesquisa para esclarecimentos. Observagdo: Nao

assine esse termo se ainda tiver diivida a respeito.


mailto:cep.uniderp@anhanguera.com

Ap0s estes esclarecimentos, solicitamos o seu consentimento de forma livre para participar

desta pesquisa. Portanto preencha, por favor, os itens que se seguem:

Consentimento Livre e
Esclarecido Data _/__/ .

Tendo em vista 0s itens acima apresentados, eu,

portador do RG de niimero de forma livre e esclarecida,

manifesto meu consentimento em participar da pesquisa. Declaro que recebi copia deste termo de

consentimento, e autorizo a realizagdo da pesquisa e a divulgacdo dos dados obtidos neste estudo.

Assinatura do Participante da Pesquisa.

Assinatura do Pesquisador



APENDICE II - QUESTIONARIO DE COLETA DE DADOS SOBRE ACESSO A
INFORMACOES DE SAUDE NA INTERNET

1.Quantas vezes no més vocé recebe pacientes nas consultas onde o MOTIVO PRINCIPAL
DA CONSULTA foi informacgdes retiradas da internet?

()1 a4vezes

()5a9vezes

() Mais de 10 vezes

2.Quantas vezes na semana pacientes vém ao consultério com informacées retiradas na
internet?

()1a2vezes

()3 a4 vezes

() 5 ou mais vezes

3.Vocé elencaria algum beneficio ao acesso do paciente a informac¢ées médicas e de satude na
internet?

() Nao

() Sim. Qual?

() Melhora na comunicagdo entre médicos e pacientes

() Valorizagao do encontro com o profissional

() Melhor adesdo do paciente ao tratamento proposto

() Melhor compreensao do paciente em relagdo ao seu proprio estado de saude

() Maior autonomia do paciente

() Nenhum desses

4.As informacoes trazidas na internet pelo paciente induziram a solicitacdo de exames
complementares ou de medicamentos?

() Sim, para exames

() Sim, para medicamentos

() Sim, ambos

() Nao, nenhum

5. As informacgoes obtidas na internet pelo paciente facilitaram no tratamento do paciente?
() Nao
() Sim

6. O comparecimento do paciente portando informacoes da internet gerou conselhos e suporte
social para compreendimento adequado e direcionado para a realidade do paciente referente
ao autocuidado e melhora da sua condicao de saude?

() Nao




() Sim

7.Voceé ja experienciou algum dano grave de satide resultantes de informacdes encontradas na
internet?

() Nao

() Sim. Qual?

8. Quem mais procura atendimento médico portando informagoes médicas da internet?
() Jovens (até 19 anos)
() Adultos (20 a 59 anos)

() Idosos (60 anos ou acima)

9. Com que frequéncia no més, pacientes solicitam tratamentos inapropriados baseados em
sites sobre satide durante a consulta?

()1 a4vezes

()5a9vezes

() Mais de 10 vezes

10.Pacientes que adquirem informagoes na internet solicitam, com maior frequéncia,
referéncia para especialistas?

() Nao

() Sim

Com que frequéncia?

() 1advezes

()5a9vezes

() Mais de 10 vezes

11.Na sua opinido, na maioria dos casos, a relacdo médico paciente é prejudicada pelas
informacoées sobre satde trazidas pelos pacientes?

() Nao

() Sim, qual?

() Piora na adesdo do tratamento

() Perda de confianga do paciente na opinido médica

() Maior frequéncia de conflitos com paciente

() Automedicacdes indevidas pelos pacientes

() Nenhum desses

12. Para vocé as consultas em que os pacientes chegam com informacdes retiradas
previamente na internet demandam mais tempo?

() Nao

() Sim




13. Como vocé se sente quando o paciente traz informacées trazidas da internet?
() Chateado

() Irritado

() Desconfortavel

() Confortavel

() Indiferente

() Nenhum desses




