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RESUMO

O advento da internet trouxe consigo um aumento exponencial da capacidade de acesso a
informacdes de uma forma igualitaria, em que 0 que antes necessitava de pesquisas por Varios
livros e um longo periodo de dedicacdo, agora pode ser encontrado facilmente com alguns
cliques. Com isso, diversas relacdes interpessoais sofreram grandes mudangas para se
adaptarem a nova era da informacgdo, especialmente a relagdo médico-paciente. O presente
estudo teve por objetivo descrever a percepcdo do médico e do paciente expert e as principais
influéncias exercidas pelo uso da internet em consultas clinicas. Trata-se de um estudo
observacional, descritivo e transversal, de natureza quantitativa, tendo como populacdo os
pacientes e 0s médicos do Ambulatério Universitario Central e fazendo-se uso de um
questionario especifico contendo perguntas objetivas a respeito do uso da internet. De acordo
com os dados obtidos no questionario, a populacdo foi constituida por 109 pacientes no
Ambulatério Universitario Central de Anapolis/GO. Observou-se predominancia no sexo
feminino (80,7%); na faixa etéaria de 40 a 59 anos (47,7%); ensino médio com 42,2%. 28,4%
dos entrevistados pesquisam pelo menos uma vez durante a semana passada na internet; 34,9%
ficam navegando na web cerca de menos de 2 horas por dia; 66,1% j& usa internet ha mais de
sete anos; 75,2% dos pacientes procura na web informacgdes especificamente sobre
medicamentos; 73,4% nunca comprou através da farmécia on-line; 36,7% discordam que se
sentem mais seguros e confiantes quando pesquisam informacgdes na internet antes da consulta
médica; 48,6% concordam que as informacdes na internet precisam melhorar. De acordo com
os dados parciais obtidos nos questionarios destinados aos médicos, a populacgéo foi constituida
por 18 médicos no Ambulatério Universitario Central de Anapolis — GO. Observou-se uma
predominancia do sexo masculino (77,8%) e na faixa etaria de 41 a 50 anos. 94,4% dos médicos
afirmam receber muitos pacientes que ja pesquisaram na internet, sendo 83,3% afirmar ser com
muita frequéncia. 44,4% declararam nao conhecer as fontes trazidas pelos pacientes e a mesma
porcentagem afirma conhecer. Grande parte dos entrevistados, cerca de 77,8%, ndo confiam
nas informagdes trazidas das pesquisas na internet pelos pacientes; 56,6% declarou nunca ter
precisado discutir sobre alguma informacéo trazida do meio online por um paciente com outro
colega de profissdo; 66,7% oferecem algum tipo de suporte on-line para os pacientes. Diante
disso, podemos comprovar que o paciente informado possui um certo lado positivo e um outro
lado negativo nas consultas clinicas e a funcdo do médico torna-se ainda mais necessaria,
considerando-se que dados evidenciados na literatura, o objetivo passou a ser muito mais do
que apenas fazer o diagndstico e tratar doencas como também deve direcionar o paciente sobre
todas as informacdes que ele pode adquirir em sites confiaveis.

Palavras-chave: Internet e Acesso a Informacéo. Relacdo Médico-Paciente.



ABSTRACT

The advent of the Internet brought with it an exponential increase in the ability to access
information in an egalitarian manner, in which what once required research through several
books and a long period of dedication, can now be found easily with a few clicks. With this,
several interpersonal relationships have undergone major changes to adapt to the new
information age, especially the doctor-patient relationship. The present study aimed to describe
the perception of the physician and patient expert and the main influences exerted by the use of
the internet in clinical consultations. This is an observational, descriptive and cross-sectional
study, of a quantitative nature, having as population the patients and the doctors of the Central
University Outpatient Clinic and making use of a specific questionnaire containing objective
questions regarding the use of the internet. According to the data obtained in the questionnaire,
the population was made up of 109 patients at the Central University Outpatient Clinic of
Anapolis/GO. A predominance was observed in the female gender (80.7%); in the 40 to 59 age
bracket (47.7%); high school education with 42.2%. 28.4% of the interviewees search the
internet at least once during the past week; 34.9% surf the web for less than 2 hours a day;
66.1% have been using the internet for more than 7 years; 75.2% of the patients search the web
for information specifically about medicines; 73.4% have never bought through the online
pharmacy; 36.7% disagree that they feel safer and more confident when they search for
information on the internet before a doctor's appointment; 48.6% agree that the information on
the internet needs to be improved. According to the partial data obtained from the questionnaires
for the doctors, the population consisted of 18 doctors at the Central University Outpatient
Clinic of Anapolis - GO. It was observed a predominance of males (77.8%) and in the age group
of 41 to 50 years. 94.4% of the doctors stated that they receive many patients who have already
searched the internet, with 83.3% stating it was very often. 44.4% said they did not know the
sources brought by the patients, and the same percentage said they did. A large part of the
interviewees, about 77.8%, do not trust the information brought by patients from the Internet;
56.6% declared they have never needed to discuss some information brought online by a patient
with another professional colleague; 66.7% offer some kind of online support for patients. In
view of this, we can prove that the informed patient has a certain positive side and another
negative side in clinical consultations, and the physician's function becomes even more
necessary, considering that data evidenced in the literature, the objective has become much
more than just making the diagnosis and treating diseases, as it should also direct the patient
about all the information that he/she can acquire in reliable sites.

Key words: Internet and access to information. Doctor-Pacient Relations.
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1. INTRODUCAO

A facilidade com que informac6es sdo transmitidas pela internet, foi se tornando
cada vez maior desde o desenvolvimento desta. Esse processo ocorreu de forma muito veloz e
colocou as pessoas como ativas na busca por respostas, 0 que ndo existe, por exemplo, com a
televisdo, em que o contetdo é bem mais filtrado (GARBIN; PEREIRA NETO; GUILAM,
2008). Até o seculo 19, apenas cerca de 500 revistas cientificas estavam disponiveis a nivel
mundial. Hoje, j& se somam 20 mil titulos somente da area médica e a maior parte esta em
ambiente virtual. Assim, pesquisadores passaram a ter de modo direto e rapido, informacGes
que subsidiam a sua pesquisa combinadas a meios de comunicacéo e publicacdo (OLIVEIRA,
GOLONI-BERTOLLO; PAVARINO, 2013).

Diante disso, a relacdo médico-paciente comeca a sofrer mudancas frente ao maior
uso da internet para informatizacdo de assuntos da &rea de salde. Apesar de confrontos entre
médico e paciente ndo ocorrerem inicialmente, eles poderdo ser vistos futuramente, ja que o0s
pacientes estdo cada vez mais informados e deixam de confiar totalmente no profissional,
questionando-o (NUNES, 2018). Porém, no momento, ambas as partes envolvidas concordam
que as buscas prévias feitas na internet mostram uma melhora na comunicacdo, ja que
possibilita ao pablico discutir com os especialistas sobre um assunto que ele ndo domina
(COELHO; COELHO; CARDOSO, 2013). Nesse cenério, cabe ao médico direcionar,
esclarecer e discutir com o paciente sobre as informacGes adquiridas por eles na internet
(FERNANDEZ et al., 2017; MESKO; GY, 2019; BUINOWSKA-FEDAK; WEGIEREK,
2020) e, dessa forma, estabelecer uma relagéo de confianga.

Entretanto, essa procura do paciente informado na internet pode ter tanto
consequéncias positivas quanto negativas. Primeiramente, do ponto de vista positivo, ha a
alfabetizacdo do paciente, uma vez que o médico pode orientar e direcionar uma pesquisa online
pos-consulta (COELHO; COELHO; CARDOSO, 2013; LI et al., 2014). Além disso, 0s
médicos se sentem mais motivados a entrarem nas comunidades de saude online, visando
disseminar informac6es corretas, com embasamento cientifico (LI et al., 2019). Os proprios
hospitais que, cientes desse novo contexto informacional, estdo investindo em assisténcia
médica on-line, por meio de plataformas que promovem uma maior interagdo médico paciente
(WALKER et al., 2017).

Outro ponto positivo, apontado por Coelho; Coelho; Cardoso (2013), Marques
Filho; Hossne (2015) e por Haluza et al. (2017), é que essa procura dos pacientes por

informacdes de satde faz com que haja uma maior discussdo com médico, e isso aumenta o



desejo de estarem envolvidos nas decisdes clinicas, fator que contribui para a adesdo dos
mesmos ao tratamento, uma vez que eles conseguem participar mais ativamente. Fatores
psicologicos também se mostraram significativos ao afetar positivamente os pacientes, emogdes
boas, como alivio, podem estar presentes apds a pesquisa sobre saude on-line, além de intencdes
de maiores cuidados e comportamentos pré-sadde, assim como desejo de mudanca para habitos
mais saudaveis por influéncia virtual (BUINOWSKA-FEDAK; WEGIEREK, 2020).

Conquanto, pontos negativos também podem fazer parte dessa pesquisa virtual. Um
deles € a necessidade que agora os médicos possuem de se adaptar a evolucao digital, pois ha a
exigéncia de outras habilidades que anteriormente ndo eram ensinadas (MESKO; GY, 2019).
Observou-se também, que o paciente sobrecarregado com o grande volume de informac@es que
encontra na internet pode desencadear o sentimento de ansiedade e preocupacéo, assim como
se deparar com dados negativos acerca de diagndsticos graves (MUNDLURU et al., 2019).
Soma-se a isso, a credibilidade das informag6es encontradas virtualmente é duvidosa, uma vez
gue a um vasto contetdo sem filtro, assim, os pacientes tendem a buscar as informacdes que
mais Ihes agradam e que tenham mais semelhangas com seus proprios principios (SILLENCE
etal., 2019).

Em paralelo a isso, dentro dessa grande quantidade de contetdo, ha riscos
oferecidos por sites ndo confiaveis. Isso leva ao paciente acreditar em diagndsticos incorretos e
tratamentos inapropriados, que geram grande angustia, ansiedade e medo (BUINOWSKA-
FEDAK; WEGIEREK, 2020). Outro risco oferecido por sites ndo confidveis é o da
automedicagéo, pois os pacientes acreditam nos sites que buscam, julgam ndo necessitar de um
profissional de salde para auxilia-los e iniciam tratamentos inadequados (COELHO;
COLEHO; CARDOSO, 2013; SINGH; BANERJEE, 2019).

Durante os ultimos tempos, com o surgimento da internet, 0 ser humano passou a
ter acesso a um novo meio de informag&o que se caracteriza como amplo, rapido e por promover
a facilidade da especificidade do assunto procurado. Com a internet, é possivel pesquisar desde
uma simples palavra até um texto completo. Essa amplitude se desenvolve aos diversos assuntos
que rodeiam a humanidade e a satde € um deles (MESKO; GY, 2019).

Na salde, a internet vem sendo uma fonte fortemente impregnada para, com um
simples sintoma, mostrar um universo de possibilidades de diagnosticos e tratamento, 0 que de
certa forma vem “substituindo” o papel do médico. Porém, muitas vezes essa procura pela
internet esclarece o individuo sobre as diversas formas de tratamento, o que o torna autbnomo

para tomar suas decis@es e incluir, na relagdo médico-paciente, uma decisdo mais compartilhada



acerca da conduta a ser adotada pelo paciente (COELHO; COELHO; CARDOSO, 2013; LI et
al., 2014).

Nessa perspectiva, nosso estudo aborda tanto a visdo do paciente, quanto a do
médico sobre como a procura por salde na internet por pacientes previamente a uma consulta
afeta a relacdo médico-paciente positiva e negativamente. Na literatura, hd uma escassez de
pesquisas sobre o assunto, principalmente em relacéo a perspectiva do médico, mostrando uma
lacuna do conhecimento.

Portanto, diante de tantas influéncias do mundo digital na consulta médica e na
relacdo médico paciente, este trabalho tem como objetivo descrever a percep¢do do médico e
do paciente expert e as principais influéncias exercidas pelo uso da internet em consultas

clinicas.



2. REVISAO DE LITERATURA

2.1 Surgimento da internet

A internet é a juncdo de uma rede mundial com capacidade de uma transmissao em
larga escala, de um mecanismo para disseminacdo da informacdo e de uma forma de
colaboracédo e interacdo entre individuos e computadores sem levar em conta a localizacéo
geogréfica; ela permite que uma nova dimensdo na vida social seja percebida, rica de multiplas
possibilidades (CASTRO; MARANHAO; SOUSA, 2013).

Atualmente, € possivel saber de tudo, a qualquer hora do dia, de qualquer lugar do
planeta. Em 1993, quando a internet chegou para a populacéo, existiam apenas trés milhdes de
usuarios. Ja nos cinco anos seguintes, este niumero chegou a cem milhdes. Desde entdo, essa
tecnologia passou a se tornar cada vez mais acessivel e com maior numero de
usuarios (GARBIN; PEREIRA NETO; GUILAM, 2008). Nas ultimas décadas, com o advento
da internet, o mundo presenciou um notavel avanco tecnolégico que ampliou o acesso a
informacdo, principalmente nos ultimos 10 anos (GARBIN; PEREIRA NETO; GUILAM,
2008; SILVA; LOPES, 2011; PEREIRA NETO et al., 2015).

Antigamente, antes do surgimento da internet, a informagdo era dada pelos
chamados “intermediarios institucionais” (como estagdes de televisdo, radios, editoras, escolas
e bibliotecas) que controlavam o espac¢o publico de comunicagdo. Dessa forma, eles tinham a
funcéo de filtragem e difusdo entre os autores e os consumidores da informagdo. Com o
surgimento do ciberespaco, houve maior autonomia dos usuarios na busca de informacgéo que
foi rotulado de “desintermediacdo”. Esse fendmeno estd em um processo de consolidagdo e, por
isso, existem algumas divergéncias quanto aos seus beneficios ou seus maleficios para os
usuérios (SILVA; LOPES, 2011).

A salde é uma das areas onde h4, cada vez mais, informacéo disponivel para um
numero cada vez maior de pessoas (GARBIN; NETO; GUILAM, 2008). S&o incontaveis 0s
sites sobre temas vinculados, de alguma forma, as questdes relativas a satude/doenca. Alguns
sdo elaborados e mantidos por empresarios do setor de saude, como as companhias privadas
que oferecem produtos e informagdes (bancos de dados, jornais eletronicos etc.). Outros sdo
individuais, organizados por pacientes ou por profissionais de salde. Existem, ainda, 0s grupos
de autoajuda de pacientes portadores de uma determinada doenca, foruns interativos que
oferecem informacdes e permitem, cada vez mais, a troca de experiéncias entre consumidores

de servicos de saude. Além disso, ha inimeras associacdes profissionais, organiza¢des ndo



governamentais, universitarias, de pesquisa e agéncias governamentais que disponibilizam sua
homepage (GARBIN; NETO; GUILAM, 2008; PEREIRA NETO et al., 2015).

2.2 A relacdo médico-paciente frente ao acesso a informacéo na era da internet

Diante desse novo cenario frente ao surgimento da internet e sua disseminacéo na
sociedade, cidaddos assumem que buscam o meio tecnolégico a fim de analisar a necessidade
ou ndo de entrar em contato com médicos ou mesmo, ap0s a consulta, para fazerem
comparagBes com o diagndstico dado pelo profissional, em casos de insatisfagdo com as
recomendagOes obtidas (NUNES, 2018). Muitos efetuam buscas na internet sobre suas
condicdes de salde e de seus familiares antes de buscar profissionais de salde, o que pode atuar
de maneira negativa a partir do momento em que reduz as idas em consultas (BASTOS;
FERRARI, 2011).

Nesse sentido, 0 maior empoderamento do paciente ira alterar a relacdo de
submissdo do paciente perante o médico (SINGH; BANERJEE, 2019). Isso pode ser benéfico,
visto que a comunicacdo dentro do consultorio se torna mais facil, o que gera melhor
desenvolvimento da autogestdo da saiude e um acompanhamento mais individualizado
(NUNES, 2018). A participacéo ativa ndo implica em ignorar a conduta médica, mas enriquecer
0 tratamento, tanto farmacoldgico quanto ndo farmacoldgico, e aumentar sua adesdo. E
importante lembrar que cabe ao paciente decidir acatar ou nao as orienta¢6es dos profissionais,
de forma que sua opinido deve ser mais valorizada, o que pode acontecer, agora, mediante ao
uso da internet (HALUZA et al., 2017; BUINOWSKA-FEDAK; WEGIEREK, 2020).

Em relacdo ao tratamento, é visto que o uso da tecnologia estimula a luta contra a
doenca, assim como estimula a adesdo do paciente ao tratamento (COELHO; COELHO;
CARDOSO, 2013), o que pode, por fim, ser capaz de mudar o prognostico de maneira positiva.
Alguns adeptos a saude digital afirmaram sensacdo de alivio promovida apenas ao efetuar
buscas e encontrar respostas (BUINOWSKA-FEDAK; WEGIEREK, 2020). Também ¢é
promovido um atendimento mais individualizado e fundamentado por um consenso de ideias
entre 0 médico e o0 paciente, 0 que é extremamente vantajoso (COELHO; COELHO;
CARDOSO, 2013; LI et al., 2014; BUINOWSKA- FEDAK; WEGIEREK, 2020).

Por outro lado, informagdes s@o encontradas em massa e algumas delas séo de
complexo entendimento, o que pode ser prejudicial para um leigo. Como um individuo em
inicio de diagnostico pode encontrar informagdes sobre o curso da doencga, faz-se necessario
que o médico procure saber se 0s pacientes tém feito esse tipo de pesquisa e quais 0s tipos de

informag0es adquiridas. Alguns pacientes ficam receosos em assumir que buscaram respostas



no meio digital por temerem que o médico veja isso como falta de confianca (BASTOS;
FERRARI, 2011).

Ja que, nem sempre o leigo consegue identificar fontes confiaveis, podem ocorrer
conflitos entre médicos e pacientes e, ainda, deixar estes sentimentalmente abalados e receosos,
com ansiedade e medo ao entrar em contato com informagOes falsas (BUINOWSKAFE
FEDAK; WEGIEREK, 2020). Segundo Singh; Banerjee (2019), deve ser mantida uma postura
cautelosa diante dessa realidade, visto que ainda ndo é possivel prever o impacto disso no futuro.

Historicamente, a consulta médica se estabelecia de forma unilateral, em que se
existia uma assimetria de informacédo entre 0 médico e o paciente em que deveria sempre estar
presente a conformidade do paciente diante das orientac6es médica. Entretanto, com o advento
da internet, o médico deixou de ser a unica fonte de informacéo, o que de certa forma passou a
gerar uma tensdo na relacdo médico-paciente na concordancia das condutas a serem tomadas
diante da situacdo do paciente nessa nova realidade (LAUGESEN; HASSANEIN; YUAN,
2015). Contudo, segundo Lu et. al (2018), mesmo diante da grande quantidade de informacdes
fornecidas na internet, muitas vezes essas fontes ndo conseguem atender as demandas
individuais de cada paciente além de haver o possivel conflito de interesse sobre o0 que 0
individuo procura que o agrada mais.

Por isso, de acordo com os autores Coelho; Coelho; Cardoso (2013), Haluza et al.
(2017), Tan; Goonawardene (2017), Mundluru et al. (2019) o papel do médico torna-se
indispensavel no auxilio para os pacientes sobre fontes confiaveis de informacao,
preferencialmente as que possuem os selos de aprovacao pelo Health On Net Foundation Code
(HON), Discern Questionnaire (DQ), ou que tenha qualquer consenso da sociedade da
especialidade em questdo (GIGLIO et al., 2012). Além disso, mesmo que a decisdo seja
compartilhada entre as informagfes do paciente e o conhecimento meédico, ndo se pode
dispensar a credibilidade do médico em ser o responsavel por interpretar as informac@es e 0s
resultados, e assim tomar as decisdes mais adequadas para o seu paciente (FERNANDEZ et al.,
2017), visto que cada individuo possui suas particularidades.

Contudo, mesmo com a essencialidade do médico na era digital, é valido ressaltar
que existem desafios para adequar a consulta médica aos novos padrées da modernidade.
Primeiramente, segundo Laugesen; Hassanein; Yuan (2015), a qualidade das habilidades
médicas de comunicagdo, empatia e conhecimento possuem mais impacto na compreensao do
paciente do que as informacOes adquiridas por ele na internet, pois uma vez estabelecida uma

boa relacdo entre 0 médico e o paciente, além de haver uma troca de conhecimentos e



pensamentos, o paciente fica mais disposto a chegar em um acordo juntamente com seu médico
sobre a melhor intervencéo a ser tomada.

Além disso, é fundamental que seja aprimorado na formagdo medica alguns
conteldos pertinentes no mercado como habilidade de comunicag8o, uso de novas tecnologias
e capacidade de analisar dados de pacientes e da populacdo em geral (LOBO, 2018; MESKO;
GY, 2019), ja que diante dessa drastica mudanca tecnolodgica, de acordo com Lobo (2018),
Mesko; Gy (2019), as comunidades médicas carecem de protocolos e diretrizes que preparem

e atualizem os médicos sobre a nova realidade.

2.3 Mudancas observadas na relacéo de confianca entre médico e o paciente

Na perspectiva de mudanca na relacdo médico paciente, é evidente que a salde
digital exerce um grande impacto no aspecto confianca entre os dois lados. Diante disso, uma
vez que o e-paciente € um individuo cada vez mais informado sobre o processo de saude e
doenca, suas necessidades e expectativas mudam (MESKO; GY, 2019), o que torna a
responsabilidade do médico em direcionar, esclarecer e discutir com o paciente sobre as
informac0es adquiridas por eles na internet (FERNANDEZ et al., 2017; MESKO; GY, 2019;
BUJNOWSKA-FEDAK; WEGIEREK, 2020). Entretanto, é valido evidenciar que alguns
pacientes acreditam que quando o médico ndo esclarece satisfatoriamente sobre o seu problema
(NUNES, 2018), para suprimir essa falta de centralidade do médico no paciente (LI et al.,
2014), findam em buscar informagdes no mundo virtual de forma que diminui a credibilidade
do médico em ndo cumprir o que foi passado no consultério (TAN; GOONAWARDENE, 2017;
NUNES, 2018).

Outra situacdo que influencia na relacdo entre médico-paciente ocorre quando
existe uma pesquisa on-line prévia a consulta off-line, onde, em caso de consisténcia no
diagnostico, o desempenho do médico aumenta a confianca através da confirmagdo da
expectativa dos pacientes. Porém, em casos de diagndstico destoante daquele encontrado pelo
paciente on-line ocorre um atrito em que, caso 0 médico nédo saiba lidar bem com a situacéo, ha
uma grande probabilidade de uma perda de confianca por parte do paciente (LU et al., 2018).

Em vista disso, é notavel que a confianca na relacdo médico-paciente é pautada na
mudanca do perfil do profissional para transmitir informagdes relevantes sobre o estado clinico
do paciente (FERNANDEZ et al., 2017), pois 0 médico deixa de ser um intermediario de
conhecimento e torna-se um colaborador nas decis6es do paciente no aspecto de nao impor “o
que deve fazer” e sim conversar com paciente “o como e o porqué fazer” (LOBO, 2018;

MESKO; GY, 2019; PENG et al., 2019), e isso é importante na consolidacdo da interacdo



médico-paciente, pois 0 médico mostra-se interessado no ponto de vista de seu paciente o que
transforma a consulta em um trabalho de equipe para solucionar o estado clinico da melhor
forma possivel (COELHO; COELHO; CARDOSO, 2013; TAN; GOONAWARDENE, 2017;
MESKO; GY, 2019; PENG et al., 2019).

2.4 Influéncias positivas versus influéncias negativas exercidas pela internet na relacéo
medico paciente

Atualmente, tornou-se inegdvel que a internet transformou a relacdo médico
paciente em uma relagdo muito mais flexivel e menos autoritaria e hierarquizada. Hoje, essa
relacdo deixou de ser simplesmente baseada na transmissao vertical de informacdes e passou a
ser caracterizada por um compartilhamento e uma troca de informacdes entre o paciente e seu
médico (MESKO; GY, 2019). Obviamente, tal mudanca expde pontos positivos e negativos
dessa nova relagéo, principalmente pelo fato de que, agora, o paciente tem novas fontes de
informacdo e mais autonomia de conhecimento em relagéo ao seu estado de saude (COELHO;
COELHO; CARDOSO, 2013).

Analisando os achados positivos exercidos pelo mundo virtual nessa nova relagdo
médico-paciente, temos varios pontos. Um deles ¢ a alfabetizagdo em “e-Saude” do paciente,
processo em que o médico orienta e direciona uma pesquisa online pds-consulta, enfatizando a
importancia das fontes confiaveis, ensinando como encontra-las e até elaborando listas de sites
de sites seguros (COELHO; COELHO; CARDOSO, 2013; LI et al., 2014).

Outro ponto positivo é que, com a influéncia da internet, agora os médicos estdo
mais motivados a entrarem nas comunidades de satde online, visando melhorar e disseminar
sua reputacdo, além de atrair mais pacientes. Essas novas comunidades sdo extremamente
importantes para transmitir informacdes confiaveis dos proprios médicos, as quais Sao capazes
de influenciar as decisGes dos pacientes, sobretudo em relacdo a qualidade do servico oferecido
de acordo com descricGes e avaliacdes de outros que ja foram atendidos por tais médicos (LI et
al., 2019).

Somado a isso, tem-se hospitais que, cientes desse novo contexto informacional,
estdo investindo em ferramentas inovadoras para oferecer assisténcia médica online, por meio
de plataformas que promovem uma maior interagdo médico paciente e que satisfaca a nova
demanda de pacientes que desejam esse maior contato (WALKER et al., 2017). H4 também um
consenso entre os profissionais de saude, segundo Fernandez et al. (2017), de que as

consequéncias dessa nova influéncia digital seja positiva para o paciente desde que ele ndo



questione o conhecimento do médico e ndo tome decisdes sobre sua salde sem antes consulta-
lo.

Segundo Tan; Goonawardene (2017) adiciona que a busca por informagdes de
salde na internet tem grande potencial de melhorar a relagdo médico-paciente e que a internet
tem sido vista como uma ferramenta que os ajudam a entender melhor as recomendacdes
médicas. Outro ponto positivo, apontado por Haluza et al. (2017), é que cada vez mais 0s
consumidores de servicos de saude discutem informacGes encontradas na internet com seus
médicos e desejam estar envolvidos nas decisfes clinicas, fator que aumenta a adesdo do
paciente ao tratamento, uma vez que ele participa mais ativamente do seu tratamento.

Tal sentenca também é compartilhada por Coelho; Coelho; Cardoso (2013) e por
Marques Filho; Hossne, (2015), os quais afirmam que um paciente mais informado tem uma
melhor capacidade de argumentacdo com o médico, fator que pode sim resultar em aumento da
participagdo dos pacientes na tomada de decisdo, maior encorajamento para lutar contra sua
doenca e melhores resultados no tratamento.

Em concordancia, Peng et al. (2019) afirma que pacientes que possuem uma boa
compreensdo do conhecimento sobre salde e sobre o seu proprio estado de salde tém alta
adesdo ndo soO ao tratamento, mas também ao processo diagnostico e progndstico. Ele adiciona
que o suporte online de informagdes sobre saude pode orienta-los para um melhor
autogerenciamento e manutencao do autocuidado.

A maior disponibilidade de informagdes online sobre saude também mudou o
equilibrio do poder de conhecimento, o qual antes era monopolizado apenas pelo médico e,
hoje, passou a ser compartilhado com o paciente, o que mudou a relagdo de confianga existente;
exemplo disso € a consisténcia no diagnostico, em que o bom desempenho do médico aumenta
a confianca através da confirmacéo da expectativa dos pacientes (LU et al., 2018).

E importante destacar que, na China, ja existem Comunidades de Satide On-line, as
chamadas OHC’s, que sdo plataformas de telemedicina onde médicos prestam servigos de
consultas virtualmente, consequéncia do aumento das exigéncias médicas e de politicas
governamentais que apoiam e investem nesse tipo de servico por meio de Diretrizes Estaduais.
Tais comunidades remotas refletem positivamente na populacdo, pois estimulam o
agendamento de consultas presenciais quando se tem boas avaliagdes virtuais do atendimento,
0 que indica que o servico é de qualidade (LI et. al., 2019).

Fatores psicologicos também se mostraram significativos ao afetar positivamente
0s pacientes: emocdes boas (como de esperanca e alivio) sdo desencadeadas ap0s a pesquisa

sobre saude online, além de inten¢des de maiores cuidados e comportamentos pro-sadde, assim
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como desejo de mudancga para habitos mais saudaveis por influéncia virtual (BUINOWSKA-
FEDAK; WEGIEREK, 2020). Observou-se também uma maior praticidade na obtencdo e no
acesso aos resultados de exames, uma vez que agora ha a opcao de visualiza-los online e envia-
los para 0 médico sem a explicita necessidade de ir até o consultério (NUNES, 2018).

Apesar de todos esses pontos positivos, muitos negativos também foram pontuados
e merecem devida aten¢do. Um deles é a necessidade que agora os médicos possuem de se
adaptar a evolucdo digital, assim como evoluir sua andlise clinica, afinal, com novos perfis de
pacientes informatizados, h& a exigéncia de outras habilidades que anteriormente ndo eram
ensinadas, como a de maior abertura para discussao de opgdes e duvidas referentes ao caso
clinico em questdo (MESKO; GY, 2019).

Este € um dos motivos pelos quais Tan; Goonawardene (2017) afirmam que, agora,
0 modelo tradicional de consulta tera de mudar a sua estrutura. Observou-se também que a
credibilidade das informacdes encontradas virtualmente é duvidosa, uma vez que os pacientes
tendem a buscar as informacg6es que mais Ihes agradam e que tenham mais semelhangas com
seus proprios principios (SILLENCE et al., 2019).

Outra questdo importante a ser pontuada € a baixa expectativa apresentada pelos
médicos acerca dos beneficios do envolvimento dos pacientes na salde e o fato de eles
acreditarem que isso pode gerar problemas, como desentendimentos e discordancias acerca do
tratamento (WALKER et al., 2017). Notou-se, também, a ocorréncia de prejuizos ao tratamento
e a relacdo medico-paciente relacionadas as informacdes obtidas e a interpretacéo erronea feita
pelo paciente; o sentimento de desconforto do prestador de servico de satde diante do confronto
de sua conduta pelo paciente com base nas informagdes colhidas online; a pesquisa pds-
diagnostico sem orientacdo médica para avaliar a conduta adotada pelo profissional e a incerteza
médica quanto ao julgamento dos pacientes quanto a veracidade de sua conduta em detrimento
do que foi pesquisado virtualmente (COELHO; COELHO; CARDOSO, 2013; MOTA et al.,
2018).

Somado a isso, o paciente sobrecarregado com o grande volume de informagdes
dispersas nas redes pode desencadear o sentimento de ansiedade e preocupacgao, assim como se
deparar com dados negativos acerca de diagndsticos graves (MUNDLURU et al., 2019). De
acordo com Das et al. (2019), o uso da internet estd associado a um menor entendimento,
confianga e influéncia relatados pelo médico da Unidade de Tratamento Intensivo (UTI), uma
vez que o excesso de informagdes pode confundir os acompanhantes e dificultar sua tomada de
decisdo nos casos em que eles devem responder por aqueles que se encontram sob cuidados

intensivos.
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Segundo Li et al. (2019), informacBes online sobre médicos em suas paginas
pessoais podem afetar negativamente a decisdo de um paciente sobre agendar uma consulta
com ele. Assim, quando tais informacdes indicam servigos de baixa qualidade, os pacientes sdo
influenciados a ndo agendarem a consulta, o que pode ndo representar fidedignamente a
realidade e a qualidade daquele servicgo, devido, principalmente, aos diversos vieses que podem
ser abordados superficialmente. Por fim, tem-se outro grande ponto negativo oferecido pela
internet para a relacdo médico-paciente: o risco oferecido por fontes ndo confiaveis e com

informag0es sem credibilidade.

2.5 Riscos oferecidos por sites ndo confiaveis ou sem credibilidade e os motivos para 0s
pacientes pesquisarem na internet

E evidente que informagdes sem credibilidade e inequivocas sdo disseminadas pela
internet frequentemente. Nesse contexto, nota-se que muitos pacientes possuem acesso a essas
informacdes e ndo conseguem discernir o que é confidvel do que ndo €. Isso os leva, muitas
vezes, a acreditarem em diagnosticos incorretos e tratamentos inapropriados, gerando,
consequentemente, reacBes emocionais no paciente, como sentimentos de angustia, ansiedade
e medo, além de possibilitar uma menor ades&o ao tratamento e outras atitudes por inseguranca
e receio. Fatores esses, que prejudicam a terapéutica (BUINOWSKA-FEDAK; WEGIEREK,
2020).

Constatou-se, tambem, uma incerteza médica quanto ao julgamento dos pacientes
sobre as informacdes acessadas quanto a sua veracidade (MOTA et al., 2018). Pacientes por
ndo serem capazes de diferenciar as fontes de informacdes confiaveis, se deparam com
informacdes contraditorias, o que os levam a indagar e duvidar do médico no momento da
consulta. Alem de ficarem confusos, sabe-se que nem todos discutem com o médico sobre seus
questionamentos e ndo esclarecem suas duvidas, o que dificulta a conducdo da consulta
(CHEHUEN NETO et al., 2010).

Outro risco oferecido por sites ndo confiaveis é o da automedicagdo, como apontam
os estudos de Coelho; Coelho; Cardoso (2013) e Singh; Banerjee (2019). Muitos médicos
acreditam que a busca virtual por informacdes de saude pode culminar em um aumento da
automedicacgéo, pois 0s pacientes acreditam no que buscam, julgam ndo necessitar de um
profissional de salde para auxilia-los e iniciam tratamentos inadequados. Por vezes, eles
apoiam-se em conselhos a partir das semelhangas que existem com seus proprios principios, e
tornam tal fato como uma verdade absoluta, sem nem sequer procurar saber de outras fontes,

que ndo a internet, ou em diretrizes de sites da saude (SILLENCE et al., 2019).
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No estudo de Giglio et al. (2012), foram analisadas informacdes procuradas acerca
das doencas diabetes mellitus (DM), hipertenséo arterial sistémica (HAS) e infarto agudo do
miocérdio (IAM) — doencgas de extrema prevaléncia no Brasil -, e avaliaram a qualidade das
informac@es disponiveis em portugués. O resultado apontou que a maioria é inadequada e/ou
insuficiente, ratificando, mais uma vez, o risco de se apoiar em informacgdes incertas e duvidosas

e expondo a importancia da presenca de um médico.
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3. OBJETIVOS
3.1 Objetivo geral
Descrever a percepcdo do médico e do paciente expert e as principais influéncias

exercidas pelo uso da internet em consultas clinicas.

3.2 Objetivos especificos
o Descrever o perfil sociodemogréafico da populagéo do estudo;

o Identificar a prevaléncia da procura por informacdes em ambientes virtuais sobre a

salde em relacdo ao paciente;

o Identificar os assuntos de saude mais procurados na internet e a sua utilizacdo pelo
paciente;

o Esclarecer sobre o impacto do paciente informado na relagdo médico-paciente.
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4. METODOLOGIA
4.1 Tipo de estudo

Esta pesquisa tratou-se de um estudo observacional, descritivo e transversal, de
natureza quantitativa. O estudo foi realizado no Ambulatério Universitario Central, no

municipio de Anapolis — GO.

4.2 Populagéo de estudo

A populagdo foi constituida de pacientes e médicos do Ambulatério Universitario
Central de Anapolis — GO. Para estabelecer o tamanho da amostra, houve uma coleta de dados
referindo a média de pacientes atendidos por especialidade durante dois meses de atendimento
e todos os medicos disponiveis no ambulatorio em diferentes especialidades, sendo uma

amostra de conveniéncia.

4.3 Coleta de dados

Para coletar os dados foram estabelecidos dois questionarios especificos pelos
pesquisadores contendo perguntas objetivas direcionadas tanto para os pacientes (Apéndice 1),
quanto para os médicos (Apéndice 2). O questionario destinado aos pacientes foi validado por
Moretti, Oliveira, Silva (2012), adaptado e traduzido pelos pesquisadores. Enquanto o
questionario dos médicos foi elaborado originalmente.

Como critérios de inclusdo para o estabelecimento da amostra foram: pacientes
atendidos por todos os médicos disponiveis no ambulatério em diferentes especialidades de
cardiologia, dermatologia, pneumologia, gastrenterologia, endocrinologia, nefrologia,
neurologia, infectologia, hematologia, reumatologia e pediatria que sdo exclusivos do
Ambulatério Universitario Central de Anapolis atendidos durante 2 meses e assinatura do
Termo de Consentimento Livre Esclarecido (TCLE). Ja os critérios de exclusdo foram os
individuos que ndo se encaixaram nos requisitos acima ou que ndo responderam adequadamente
ao questionario e pacientes que apresentaram alguma discordancia quanto ao método da
pesquisa.

Os pacientes submetidos a pesquisa foram abordados na sala de espera e foi feito
uma explanacéo a respeito da pesquisa. Em caso de confirmacédo da participacdo, eles tiveram
um tempo para o preenchimento do questionario em total sigilo e respeito a privacidade. J& os
médicos que foram submetidos a pesquisa no Ambulatério Universitario Central tiveram seus

consultérios como espaco no seu intervalo de descanso e foi disponibilizado um tempo de 5 a
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10 minutos para o preenchimento do questionario em total sigilo e respeito a privacidade do
participante. Ambos os questionarios eram autoaplicaveis e todos, tantos os pacientes, quantos
os médicos, receberam panfletos informativos contendo sites confiaveis para pesquisa sobre
salde na internet ao final de entrevista.

Os pardmetros avaliados em relagdo aos pacientes e aos médicos foram: o
comportamento dos individuos pela busca das informacdes, a quantidade de tempo em dias e
horas gastas na internet, a qualidade e confianca das informacdes, a troca de informacdes entre
o lado do paciente e 0 do médico, a comparacdo da quantidade de pacientes que buscam
informacdo entre as especialidades, o comportamento do médico quando recebe o paciente
informado no seu consultdrio, a concordancia entre a informacéo trazida pelo paciente e a que
é orientada pelo médico, o impacto que a troca de informacéo causa na relacdo médico-paciente,
0 conhecimento e o interesse do médico em averiguar informacdes online e a opinido do médico

se 0 paciente expert na consulta é algo positivo ou negativo.

4.4 Aspectos éticos

Essa pesquisa atendeu as orientacdes da resolucdo 466/2012 do Conselho Nacional
de Saude (CNS). A participacdo foi voluntaria mediante a assinatura do TCLE para os médicos
(Apéndice 3) e para os pacientes (Apéndice 4). O presente trabalho foi submetido ao Comité de
Etica em Pesquisa (CEP) da Universidade Evangélica de Goias — UniEVANGELICA e recebeu
0 parecer de aprovacao numero 5.288.589/2022 (Anexo 1).

4.5 Analise de dados

Os dados foram transcritos para planilha em Programa MS Excel Office XP.
Posteriormente, os dados foram analisados através do software Statistical Package for the Social
Sciences (SPSS) versdo 16.0. Para a realizagdo da analise estatistica descritiva foi adotado o
teste qui-quadrado (x2). Foi utilizado o nivel de significancia o valor 5% (p<0,05) para todas

as andlises.
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5. RESULTADOS

Pacientes

De acordo com os dados obtidos no questionério, a populagéo foi constituida por
109 pacientes atendidos no Ambulatorio Universitario Central de Anapolis-GO. Observou-se
predominancia no sexo feminino de 80,7%, 47,7% na faixa etaria de 40 a 59 anos e ensino

médio de 42,2%, como evidenciado na Tabela 1.

Tabela 1: Caracteristicas sociodemograficas dos pacientes atendidos no Ambulatorio
Universitéario Central, Anapolis/GO (n = 109).

Variaveis n %

Sexo

Feminino 88 80,7
Masculino 21 19,3
Faixa etaria

18-39 39 35,8
40-59 52 47,7
> 60 18 16,5
Escolaridade

Ensino fundamental 28 25,7
Ensino médio 46 42,2
Ensino superior 29 26,6
Nenhuma 06 55

Em relacdo ao nimero de horas que eles ficam por dia navegando na web é de
menos de horas por dia (34,9%). J& a maioria deles usam internet ha mais de sete anos, cerca
de 66,1%. Sobre a frequéncia em que esses pacientes pesquisaram informacdes sobre saude
online, 28,4% dos entrevistados procuraram pelo menos 1 vez durante a semana passada, de

acordo com a Tabela 2.
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Tabela 2: Frequéncia e tempo de uso dos pacientes atendidos no Ambulatério Universitario
Central Anépolis/GO que acessam informac6es sobre salde na internet (n = 109).
Parametros n %

Cerca de quantas horas por dia (casa ou no trabalho) costuma checar os e-mails e
navegar na web?

Menos de 2 horas por dia 38 34,9
2 a 4 horas por dia 35 33,1
5 a 6 horas por dia 08 7,3
Mais de 6 horas por dia 18 16,5
N&o usa a web 10 9,2

Uso internet ha quanto tempo?

Menos de 6 meses 06 55
6 a 12 meses 05 4,6
1 a 3 anos 13 11,9
4 a 6 anos 13 11,9
7 OU mais anos 72 66,1

Com que frequéncia vocé pesquisou informacdes sobre satide online na ultima semana?

2 ou 3 vezes durante a semana passada 20 18,3
Mais de 3 vezes durante a semana passada 19 17,4
Né&o aplicavel; ndo procuro informagéo de 14 12,8
salde na internet

N&o pesquisou durante a semana passada 25 22,9
Uma vez durante a semana passada 31 28,4

Quando foi perguntado se discutem os resultados das pesquisas na internet por
informacgdes médicas/de saide com o médico 69,9% afirmaram que ndo. E ap0ds a consulta
médica, 50,5% afirmam que usam a internet para buscar uma segunda opinido. Além disso, a
maioria dos pacientes procura na web informacdes especificamente sobre medicamentos
(75,2%) e, 58,7% desses, discutem com seus médicos as informacdes encontradas. Apesar de
possuir uma busca ativa sobre medicamentos na internet, a maioria (73,4%) nunca comprou

através da farmacia on-line, como visto na Tabela 3.
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Tabela 3: DistribuicGes dos casos de acordo com as pesquisas sobre satde realizadas na internet

pelos pacientes atendidos no Ambulatorio Universitario Central, Anapolis/GO (n = 109).

Parametros n %

Discuti os resultados das minhas pesquisas na internet por informac6es medicas/de
saude com meu(s) médico(s):

Sim 33 30,3
Né&o 76 69,9
Eu uso a internet para buscar segundas opinides sobre diagnésticos médicos
Sim 55 50,5
Nao 54 49,5
Eu uso a web para pesquisar informaces sobre medicamento

Sim 82 75,2
Néo 27 24,8
Discuto as informac6es sobre medicamentos quando encontro com meu(s) médico(s)
Sim 45 41,3
Né&o 64 58,7
Eu compro medicamentos por meio de servigos de farmacia on-line

Sim 29 26,6
Né&o 80 73,4

Em relacdo ao idioma das informacges de salde, 53,2% concordam que a maioria
das informacg0es na web sdo no seu idioma principal, e 48,6% concordam que as informacdes
na internet precisam melhorar. Ja quando analisado o acesso de informacBes meédicas de
qualidade na internet realizados pelos pacientes, 36,7% discordam que se sentem mais seguros
e confiantes quando pesquisam informacdes na internet antes da consulta médica. Ainda, 32,1%
discordam sentir desconforto na consulta quando levam uma informacéo encontrada na internet,

como mostra a Tabela 4.
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Tabela 4: O acesso as informagdes médicas de qualidade na internet realizados pelos pacientes
e seu impacto nas consultas no Ambulatorio Universitario Central, Anapolis/GO (n = 109).
Parametros n %

Encontrei informacgfes médicas/de salde Uteis na internet e no meu idioma principal

Concordo totalmente 23 21,1
Concordo 58 53,2
Discordo totalmente 01 0,9
Discordo 07 6,4
Né&o sei 20 18,3
A qualidade das informagdes medicas de saude na internet precisa melhorar
Concordo totalmente 26 23,9
Concordo 53 48,6
Discordo totalmente 02 1,8
Discordo 10 9,2
N&o sei 18 16,5

Me sinto mais seguro e confiante quando pesquiso informacdes na internet antes da
consulta médica

Concordo totalmente 17 15,6
Concordo 22 20,2
Discordo totalmente 16 14,1
Discordo 40 36,7
Né&o sei 14 12,8

Sinto um desconforto na consulta quando trago uma informagéo que encontrei na
internet

Concordo totalmente 14 12,8
Concordo 22 20,2
Discordo totalmente 10 9,2
Discordo 35 32,1
N&o sei 28 25,7

Referente a frequéncia em que os pacientes procuram informagdes de satde na
internet, o sexo feminino procurou mais duas ou trés vezes durante a semana passada (90%), e
0 masculino mais de trés vezes (26,3%), ndo evidenciando uma diferenca significativa ente os
grupos (p=0,755). Também foi possivel observar que a maioria do sexo feminino ndo discutiu
com seu médico sobre informagdes de salde procuradas na internet, cerca de 82,9%, e dos
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homens discutiram menos 24,2%, ndo evidenciando uma diferenga significativa ente 0os grupos
(p=0,385). Acerca da busca na internet para uma segunda opinido sobre diagndsticos médicos,
74,5% das mulheres responderam sim contra 25,5% dos homens, enquanto 87% de mulheres e
23% era de homens responderam que ndo buscam, ndo evidenciando uma diferenga significativa

ente os grupos (p=0,098) (Tabela 5).

Sobre 0 uso da web para procurar informagdes de medicamentos e a discusséo sobre
com seus médicos, o sexo feminino prevaleceu nas duas variaveis, entretanto, mesmo tendo
apresentado uma alta porcentagem em relacdo ao sexo masculino, estatisticamente nao
apresentou relevancia significativa, com (p=0,910 e p=0,250). Quando comparado 0 sexo em
relagdo a compra de medicamentos através da farmacia online o sexo feminino apresentou
predominancia nas duas variaveis, entretanto, sem significancia estatistica, como é possivel
observar na Tabela 5 (p=0,185).

Tabela 5: Comparagdo entre os sexos sobre a relagdo da frequéncia por semana com 0S
objetivos e desfechos na relacdo médico paciente frente as pesquisas de informagfes sobre
salde na internet pelos pacientes e seu impacto nas consultas no Ambulatério Universitario
Central, Anapolis/GO (n = 109).

Sexo

Parametros Feminino Masculino p

n (%) n (%)
Frequéncia de pesquisa de informac6es online sobre salide na ultima semana
1vez 25 (80,6) 06 (19,4)
2 a 3 vezes 18 (90,0) 02 (10,0)
Mais de 3 vezes 14 (73,7) 05 (26,3) 0,755
Nao aplicavel 11 (78,6) 03 (21,4)
N&o pesquisou 20 (80,0) 05 (20,0)
Discussao das informacGes da internet com o médico
Sim 25 (75,8) 08 (24,2)
N&o 63 (82,9) 13 (17,1) 0,385
Uso a Internet para buscar segundas opinides
Sim 41 (74,5) 14 (25,5) 0,08

Nao 47 (87,0) 7 (13,0)



Continuacdo da Tabela 5:

Informacdes sobre medicamento

Sim 66 (80,5) 16 (19,5)
N&o 22 (81,5) 05 (18,5)
Discuto as informagdes sobre medicamentos

Sim 34 (75,6) 11 (24,4)
N4o 54 (84,4) 10 (15,6)
Eu compro medicamentos por meio de servicos de farmacia on-line
Sim 21 (72,4) 08 (27,6)
N&o 67 (83,8) 13 (16,3)

0,910

0,250

0,185
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Em relacdo a faixa etaria, de 18 a 39 anos foi o intervalo de idade em que mais

procurou informagdes de salde durante a semana, cerca de 3 vezes, com 23,1% (p=0,193). J&

guem procurou menos foi de 60 anos ou mais, pois ndo procuraram nenhuma vez durante a

semana 38,9%. Ja sobre a discussdo com seus médicos, de 18 a 39 anos foi a que mais discutiu

as informacdes (33,3%), e de 60 anos ou mais foi a que menos discutiu (p=0,388). Entretanto,

de 40 a 59 anos foi a que mais buscou segundas opinides na internet (57,7%), em contraponto,

de 60 anos ou mais que menos buscou (72,2%), assim como evidenciado na Tabela 6 (p=0,091).

Ja em relacdo aos medicamentos, de 18 a 39 anos foi o intervalo de idade que mais

buscou informacdes sobre medicamento (82,1%), e 60 anos ou mais foi 0 que menos procurou

(44,4%), com p=0,110. Sobre o servi¢o de farmacia online, de 18 a 39 anos foi o intervalo de

idade que mais comprou (48,7%), ja de 60 anos ou mais foi a que menos comprou (72,2%),

como mostrado na Tabela 6 (p=0,323).
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Tabela 6: Comparacdo na faixa etaria sobre a relagdo da frequéncia por semana com 0s
objetivos e desfechos na relagdo médico paciente frente as pesquisas de informacdes sobre
salde na internet pelos pacientes e seu impacto nas consultas no Ambulatério Universitario
Central, Anapolis/GO (n = 109).

Faixa Etéaria
Parametros 18-39 40-59 > 60 p
n (%) n (%) n (%)

Frequéncia de pesquisa de informaces online sobre sadde na ultima semana

1 vez 14 (35,9) 14 (26,9) 03 (16,7)

2 a 3 vezes 08 (20,5) 09 (17,3) 03 (16,7)

Mais de 3 vezes 09 (23,1)  08(154) 02 (11,1) 0,193
N4o aplicavel 05(12,8) 06 (115)  03(16,7)

N&o pesquisou 03 (7,7) 15 (28,8) 07 (38,9)

Discussao das informacGes da internet com o médico

Sim 13(33,3) 17(32,7)  03(16,7) 0.388
N&o 26 (66,7) 35(67,3)  15(83,3)

Uso a internet para buscar segundas opinides

Sim 20 (51,3) 30 (57,7) 05 (27,8) 0,091
N&o 19(48,7)  22(423) 13(72.2)
Informac6es sobre medicamento

Sim 32(82,1)  40(76,9) 10 (55,6) 0.110
N&o 07 (17,9)  12(231) 08 (44,4)

Eu compro medicamentos por meio de servigos de farmacia on-line

Sim 19 (48,7)  21(40,4) 05 (27,8) 0,323
N&o 20 (51,3) 31 (59,6) 13 (72,2)
Meédicos

De acordo com os dados obtidos nos questionarios destinados aos médicos, a
populacéo foi constituida por 18 médicos no Ambulatdrio Universitario Central de Anapolis —
GO. Observou-se uma predominancia do sexo masculino (77,8%), na faixa etaria de 41 a 50

anos (44,4%), como evidenciado na Tabela 7.
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Tabela 7: Caracteristicas sociodemogréaficas dos médicos que atendem no Ambulatério

Universitario Central, Anapolis/GO (n=18).

Variaveis n %
Sexo

Feminino 04 22,2
Masculino 14 77,8
Faixa etaria

31-40 07 38,9
41-50 08 44,4
>51 03 16,7

A maioria dos profissionais entrevistados afirmou receber muitos pacientes que ja
pesquisaram na internet, sendo feita essa afirmacdo em 94,4% dos questionarios. Acerca da
confiabilidade das informacdes, 77,8% dos profissionais entrevistados ndo confiam nas
informacdes trazidas das pesquisas realizadas na internet pelos pacientes. Enquanto isso, a

maioria dos médicos (66,7%) oferecem algum tipo de suporte on-line para os pacientes (Tabela

8).

Tabela 8: A influéncia das pesquisas feitas na internet pelos pacientes na visdo do medico no

Ambulatério Universitario Central, Anépolis/GO (n = 18).

Parametros n %
Vocé costuma receber muitos pacientes que ja pesquisaram na internet?

Sim 17 94,4
Nao 01 5,6
Né&o sei - -
As informac06es que o paciente traz sdo de fontes conhecidas por vocé?

Sim 08 44,4
Néo 08 44,4
N&o sei 02 11,1
As informac0es trazidas sdo consideradas confidveis?

Sim 02 11,1
Né&o 14 77,8
N&o sei 02 11,1




Continuagédo da Tabela 8:

24

Vocé ja teve que discutir com algum colega médico sobre uma informacéo da internet

trazida por um paciente?

Sim 08
Néao 10
Nao sei -

Vocé oferta algum suporte on-line para seus pacientes?

Sim 12
Né&o 06
Nao sei -

44,4
56,6

66,7
33,3

Vocé costuma sempre se atualizar sobre novas informacgdes relacionadas a sua

especialidade pela internet?

Sim 17
Nao 01
Nao sei -

94,4
5,6

Vocé costuma contradizer alguma informacéo da internet trazida pelo paciente?

94,4
5,6

55,6

44,4

Sim 17

Néo 01

Né&o sei -

O confronto com algum paciente sobre uma informacdo da internet Ihe gerou
incbmodo?

Sim 10

Né&o 08

Né&o sei -

No que se diz respeito aos médicos sempre se atualizarem acerca de novas informagdes

relacionadas a sua especialidade pela internet, 94,4% responderam que sim. Ademais, ainda

94,4% relatam confrontar os pacientes quando estes trazem informacgdes encontradas na

internet, porém quase 60% deles afirmam sentir desconforto com essa situacdo. Além disso,

com muita frequéncia os pacientes aparecem no consultério informados previamente através da

internet (83,3%). Ainda, foi visto que a maioria dos médicos concorda ou concorda totalmente

que a qualidade das informacdes fornecidas na internet precisa melhorar, somando 88,9% dos

entrevistados, como mostra a Tabela 9.
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Entretanto, quando perguntados sobre o fato de o paciente trazer informacdes da internet
causar algum desconforto na relacdo médico-paciente, 55,6% discordam. Observa-se também,
que os médicos acham que os pacientes se tornam mais ativos na consulta médica quando
previamente informados pela web, visto que cerca de 55,6% concordam. Porém, ha uma
preocupacao quanto ao aumento do risco de automedicacdo inadequada quando o paciente se
informa pela internet, sendo que 72% concordam e os demais concordam totalmente com essa

questdo (Tabela 9).

Tabela 9: O impacto das pesquisas feitas na internet pelos pacientes na visdo do médico no
Ambulatério Universitario Central, Anapolis/GO (n = 18).

Parametros n %

Com que frequéncia esses pacientes aparecem ja informados anteriormente?
Muita frequéncia 15 83,3
Pouca frequéncia 03 16,7
Nenhuma frequéncia - -
Né&o seli - -

O paciente trazer informacdes da internet causa algum desconforto na relagdo médico-
paciente?

Concordo totalmente 01 5,6
Concordo 05 27,8
Discordo totalmente 02 11,1
Discordo 10 55,6
Né&o seli - -

Vocé acha que o comportamento do paciente se torna mais ativo na consulta quando ele
ja esté previamente informado?

Concordo totalmente 06 33,3
Concordo 10 55,6
Discordo 01 5,6
Discordo totalmente - -

Né&o seli 01 5,6

Vocé acredita que o paciente se informar pela internet aumenta o risco de
automedicacao inadequada?

Concordo totalmente 05 27,8
Concordo 13 72,2
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Continuagédo da Tabela 9:

Discordo totalmente - -
Discordo - -
Nao sei - -

Vocé acredita que a qualidade das informacgfes fornecidas na internet precisa
melhorar?

Concordo totalmente 10 55,6
Concordo 06 33,3
Discordo totalmente - -

Discordo 01 5,6

Nao sei 01 5,6
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6. DISCUSSAO

O presente estudo apontou que as informacdes sobre satde na internet sdo, de fato,
muito pesquisadas. A facilidade de acesso as informacGes permite que 0s pacientes procurem
sobre medicamentos, segundas opinides, doengas e diversos outros fatores que englobem a area
médica. Mas essa mesma facilidade, dificulta filtrar o que é um contetdo de qualidade ou néo,
0 que é verdadeiro e o que ndo é. Os préprios medicos, que afirmam receber muitos pacientes
que pesquisam, ndo confiam nas informagdes que sdo trazidas em consultério. Cabe a eles,
portanto, orientar sobre a importancia da busca em sites de qualidade e que ndo estimulem
condutas erréneas, tais como a automedicacao.

Os dados coletados apontaram uma predominancia de pacientes do sexo feminino
entre a faixa etaria de 40-59. Constatou-se que a escolaridade prevalente foi ensino médio
completo, seguido por ensino fundamental completo. Nesse sentido, 0s pacientes que
responderam os questionarios foram avaliados de acordo com a frequéncia em que pesquisam
informacdes sobre salde online na semana anterior e atestou-se que a grande maioria teve
acesso a pesquisa pelo menos uma vez, sendo que o tempo de uso diario mostrou relativamente
alto, o que se apresenta em consonancia com o estudo de Coelho, Coelho, Cardoso (2013), em
gue mais da metade dos pacientes relatam acessar a web todos os dias.

Dentre os pacientes que levaram sua pesquisa para discutirem durante a consulta
médica, muitos estudos trouxeram pontos positivos, pois percebeu-se que essas buscas levam
0s pacientes a questionarem e entenderem mais sobre o diagndstico e terapéutica (GIGLIO et
al., 2012; BASTOS; FERRARI, 2011; MARQUES; HOSSNE, 2015). Além disso, foi
constatado que o paciente informado é aquela pessoa reflexiva, que indaga sobre suas duvidas
acerca de sua vida e do contexto médico, mas que, a0 mesmo tempo, recorre ao médico para
averiguar seus achados. Ou seja, sua informacao prioritaria e conclusiva é essencialmente do
médico. Nesse contexto, para Pereira Neto et al. (2015), ndo h&a um desequilibrio ou impacto
na relagdo médico-paciente, haja vista que existe uma cultura de autoridade médica e essa
hierarquia é preservada e profissionalmente respeitada.

As informacdes procuradas sdo, na verdade, uma ferramenta de empoderamento e
independéncia do paciente, que o incentiva a aprender e adquirir conhecimentos, melhorando,
até sua qualidade de vida (GIGLIO et al., 2012). Paradoxalmente, nosso estudo revelou que a
maioria das pessoas nao discutem o que procuram na internet com seu médico, o que, por um
lado, pode significar tanto um esclarecimento completo de davidas, durante a consulta, sobre

os achados na web, quanto um receio de questionamento por parte dos pacientes frente a uma
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autoridade médica. Esse ultimo, por sua vez, é extremamente negativo, ja que o paciente pode
ndo ter uma resposta sobre suas indagacoes.

Em relagdo a compra de medicamentos por meio de servigos de farmacia online,
observou-se no presente estudo que a maior parte dos pacientes do Ambulatério Universitario
Central ndo realiza esse tipo de compra. Em contrapartida, o estudo de Tomé (2020) revelou
um aumento significativo na aquisicdo desses medicamentos, isso devido a diversos fatores,
tais como promocdes atrativas, praticidade e disponibilidade de inUmeras plataformas de e-
commerce. Ao mesmo tempo, a busca sobre informag6es de medicamentos mostrou-se alta no
cenario em pesquisa, dessa forma, percebe-se que a compra virtual pode ndo ser uma pratica
comum dentre os pacientes, mas entender as informacg6es sobre um farmaco, suas interacoes,
seus efeitos colaterais, é extremamente habitual.

No que se refere a utilidade de informacGes médicas e de salde pesquisadas na
internet, foi constatado na pesquisa que a maioria dos pacientes concorda em ter encontrado
informacdes Uteis acerca de suas condicdes e em seu idioma principal. Esse ponto, por sua vez
também se demonstrou na literatura principalmente sobre doengas, sintomas e medicamentos.
(NUNES, 2018). Entretanto, esse questionamento mostrou-se controverso, visto que mesmo
que a maioria dos pacientes tenha relatado encontrar informagdes Uteis ao pesquisar, quando
perguntados sobre a necessidade de melhora dessas informagdes na internet, quase metade de
todos os entrevistados concordaram.

Em estudos anteriores, pacientes também apresentaram dificuldade de encontrar
fontes confiaveis e que esclarecessem todas as suas dividas (COELHO; COELHO;
CARDOSO, 2013). Nessa perspectiva, € cabivel reafirmar a necessidade dos pacientes de
conferir a credibilidade das informagGes por eles pesquisadas, assim como os médicos devem
orientar sobre como utilizar paginas mais confiaveis (GIGLIO et al. 2012).

Quando questionados sobre o sentimento de autoconfianca do paciente ao se
informar anteriormente a uma consulta, foi constatado na pesquisa que a maioria discorda dessa
afirmacdo, o que contradiz a literatura, j& que ela traduz o empoderamento do paciente como
uma maneira de reformular a relagdo medico-paciente, em que o conhecimento e buscas prévias,
permitem uma participacdo maior e mais ativa nas consultas (HALUZA et al., 2017). J& quando
se questionou sobre o sentimento de desconforto, durante uma consulta, ao trazerem
informacdes da internet, a maioria dos pacientes entrevistados negou terem percebido, mas, ndo
muito distante, quase a mesma quantidade concordou em sentir. Nesse contexto, a literatura
evidenciou um desconforto presente, que é percebido até por parte dos médicos (COELHO;
COELHO; CARDOSO, 2013). Assim, é inadequado afirmar com veracidade que ha um
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incbmodo ou constrangimento notdério em consultas, frente a informagdes externas. A
concluséo se dara, portanto, diante da particularidade de cada médico, da forma como cada um
lida com essas pesquisas e da confianga que o proprio paciente tem ao trazer uma informacao.

Em relacdo a percep¢do dos médicos, observou-se uma predominancia do sexo
masculino entre a faixa de 41 a 50 anos, em relagdo as caracteristicas sociodemogréficas. 1sso

demonstra uma diferenca importante entre o sexo e idade dos médicos entrevistados.

Como a maioria os entrevistados afirmaram receber pacientes informados com
muita frequéncia, é evidente a tendéncia de cada vez mais os profissionais se adequarem a essa
nova realidade, em que € indispensavel o médico perguntar para seu paciente se tem facil acesso
a internet, como o faz e o interesse em pesquisar sobre saide (BASTOS; FERRARI, 2011).
Porém muito mais do que saber se o paciente procura por informaces, deve-se sempre saber a
qualidade e as fontes das referéncias trazidas por eles. Uma vez que a grande maioria dos
médicos afirmaram ndo confiar nas informacdes trazidas pelos seus pacientes e quase metade
ndo ter conhecimento sobre as fontes, é notdrio que a qualidade das informacges sobre salde é
em sua maioria insatisfatoria, seja na quantidade ou na qualidade (GIGLIO et al., 2012).

Outra questdo importante que foi constatado na literatura € que uma das grandes
preocupacdes dos profissionais € a tomada de decisdo dos pacientes frente a informacGes
adquiridas por eles na internet (BASTOS; FERRARI, 2011), algo que foi visto na pesquisa pela
preocupacao de uma automedicagédo inadequada, em que a maioria dos entrevistados afirmaram.
Contudo, esse tipo de atitude também € visto como um empoderamento dos pacientes, pois
reformula o modelo tradicional da relacdo médico-paciente em que as condutas passam a ser
uma decisdo compartilhada entre os médicos e os pacientes (GARBIN; PEREIRA NETO;
GUILAM, 2008), algo que a maioria dos medicos entrevistados afirmaram haver uma postura
mais ativa dos pacientes.

Ja no que se refere a relacdo médico-paciente em si, é indiscutivel a mudanca da
postura tanto dos médicos quanto dos pacientes e 0 que isso gera durante a consulta. De um
lado, é possivel perceber a necessidade de uma mudanga na abordagem do paciente, em que 0
médico deve muito mais além do que analisar 0 organismo, existem também as necessidades
sociais, cognitivas e emocionais (GARBIN; PEREIRA NETO; GUILAM, 2008), algo que pode
ser constatado pela minoria de profissionais entrevistados terem relatado haver algum
desconforto na consulta com esses pacientes informados. Entretanto, quando esses pacientes
decidem por si mesmos e até confrontam as decisdes dos médicos diante de suas condutas, é

observado um incdmodo por parte dos médicos nessa situacdo o que muitas vezes implica na
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ocorréncia de tratamento inadequado (COELHO; COELHO; CARDOSO, 2013), como foi
averiguado pela maioria dos entrevistados.

Contudo, tanto a maioria dos médicos quanto dos pacientes concordaram que as
informacdes sobre satide na web precisam melhorar, pois nem todas as informacdes séo de facil
compreensdo e 0 nimero de informagBes é maior do que se pode imaginar. Por isso, as
informacdes da web devem ser sempre analisadas com cuidado e isso mostra como o papel do
médico é indispensavel para oferecer mais esse suporte que os pacientes precisam (BASTOS;
FERRARI, 2011).

Entretanto, essa pesquisa possui algumas limitacdes, no que se refere a um unico
local da pesquisa no Ambulatério Universitario Central de Anapolis/GO. O nimero baixo de
participantes na pesquisa isso porque, devido a pandemia da COVID-19, muitos pacientes
deixaram de frequentar ambientes de saude por receio, e, assim, acabam nédo indo as consultas
marcadas. Com isso, 0 nimero de pessoas que frequentam o ambulatorio diminui e a aplicacdo
dos questionarios fica limitada. Ademais, alguns pacientes se recusaram a responder e outros
deixaram perguntas em banco, o que dificulta a anlise de dados.

Além disso, esse trabalho também apresenta pontos fortes a serem demonstrados,
como o uso da internet fazer uma melhoria dos servicos da saude e ser um importante
instrumento de apoio para a medicina baseada em evidéncia, por meio de pesquisa em sites de
salde confiaveis. Na area da salde, a interacdo pela internet — que possibilita a troca de
experiéncias entre pacientes com problemas semelhantes e que facilita o debate entre
especialistas e enfermos — foi apontada como uma poderosa estratégia para manejar diversas
condigdes clinicas, oferecendo melhorias na qualidade de vida dos usuarios, promovendo maior
autonomia, pro-atividade e autoconfianca entre os participantes. Frente a essa realidade,
sugerimos a necessidade dos portais de satde utilizarem selos de certificagdo de conformidade
— conferidos por meio de critérios estabelecidos por organizaces especializadas.

Enfim, podemos afirmar que essa pesquisa poderd contribuir muito com esse
conhecimento, considerando que ha poucos outros estudos disponiveis sobre esse tema nas

fontes de pesquisa
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7. CONSIDERACOES FINAIS

E evidente que o avanco da internet auxilia muito o acesso a informagéo sobre sadde,
visto que ha um grande namero de sites onde se pode encontrar qualquer tipo de conhecimento.
Entretanto, deve-se sempre atentar as fontes de pesquisa utilizadas, uma vez que, muitos sites

apresentam informacdes de baixa credibilidade cientifica.

Outro ponto resultante da pesquisa, foi que, apesar dos pacientes e dos médicos
declararem sobre um desconforto na consulta, o paciente previamente informado € mais
participativo, tendo como principal questdo abordada as informacdes provindas da internet
sobre medicamentos, inclusive sendo essa uma das maiores preocupagdes dos medicos pelo alto
risco de automedicacdo inadequada ou entdo até mesmo um guestionamento sobre a conduta

do médico e uma possivel utilizagdo inadequada da conduta prescrita.

Com isso, é comprovavel que, apesar de todas as inovacdes tecnoldgicas dessa nova era
sobre 0 acesso a informacdo, é visivel que o paciente informado possui um impacto tanto
positivo, quanto negativo nas consultas clinicas e a funcdo do médico torna-se ainda mais
necessaria, ja que o objetivo passou a ser muito mais do que apenas fazer o diagndstico e tratar
doencas. Deve-se, também, direcionar o paciente sobre todas as informacdes que ele pode

adquirir em sites confiaveis.

Tendo em vista a pequena quantidade de informacdes abordando uma tematica tdo atual
e importante para a medicina moderna, acreditamos que essa pesquisa se faz pioneira na

tematica e forma, assim, uma base para que futuras pesquisas sejam realizadas.
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APENDICES

APENDICE 1:

Questionario adaptado e modificado para os pacientes

Seu uso da Internet para fins médicos / de salide sobre suas preferéncias

1- Informacdes Pessoais:
1.1- Idade:
1.2-  Sexo:

OF O M O Néo quero declarar

1.3- Escolaridade:
Nenhum
Ensino Fundamental

O O O

Ensino médio
O Ensino Superior

2 - Com que frequéncia vocé pesquisou informagdes sobre sadde online na ultima
semana?
O Na&o pesquisou durante a semana passada
Uma vez durante a semana passada
Duas ou trés vezes durante a semana passada
Mais de trés vezes durante a semana passada
O Nao aplicavel; ndo procuro informagéo de saude na Internet

O O O

3 - Cerca de quantas horas por dia (tanto em casa como no trabalho) costuma
checar os e-mails e também navegar na web?
O 0 (eu ndo uso a web)
Menos de duas horas por dia
2 a 4 horas por dia
5 a 6 horas por dia
O Mais de 6 horas por dia

O O O

4 - Como vocé acessou a internet hoje?

O Através de um modem telefonico
Por meio de um modem a cabo

Por meio de uma conexao sem fio
Outro:
Né&o sei

©)
®)
©)
©)




5 - Eu uso a Internet por quanto tempo:

O Menos de 6 meses
6 a 12 meses
1 a3 anos

O O O

4 a 6 anos
O 7 anos ou mais

6 - Eu uso os seguintes recursos da Internet:

O Navegando em sites
O E-mail O Lista/ grupo de noticias - somente

) . leitura
O Boletim de Noticias

O Outro:

7 - Principalmente, eu procuro por:

O Descri¢des de doengas
O Testes clinicos O Grupos de apoio
O Literatura medica O N4o tenho certeza

8 - Nos ultimos 6 meses, vocé procurou informacgfes médicas / de salde na
internet para alguma das seguintes pessoas?

O Eu mesmo O Meus parentes
O Minha esposa ou esposo O Meus amigos
O Meu filho (a) O Meus pais

O Outro:

9 — A que site vocé procura quando quer informacao sobre saude:

10 — Vocé prefere sites administrados por:

O Organizag6es sem fins lucrativos
O Grupos de apoio

O Hospitais

O Outros:

O Companhias farmacéuticas
O Empresas comerciais
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11 — Discuti os resultados das minhas pesquisas na Internet por informacdes
meédicas / de satde com meu (s) médico (s):

O SIM
O NAO
12 - Eu uso a Internet para buscar segundas opinides sobre diagndsticos
médicos:

O SIM O NAO
13- Eu uso a web para pesquisar informacdes sobre medicamento:
O SIM — > Taiscomo:
O Interagdes medicamentosar B
O Efeitos colaterais O NAO
O Medicamentos genéricos
14 - Discuto as informag6es sobre medicamentos quando encontro com meu (S)
medico (s):
O SIM O NAO

15 - Eu compro medicamentos por meio de servicos de farmécia on-line:

O siM O NAO

16- Indique sua concordancia com as seguintes frases:

Encontrei informacgdes médicas/de saude Uteis na Internet e no meu idioma
principal

O Discordo
O Concordo totalmente ) O Nio sei
O Discordo totalmente
O Concordo
A qualidade das informacg6es médicas/de salde na Internet precisa melhorar
O Concordo totalmente O Discordo
O Concordo O Discordo totalmente O Nao sei

Me sinto mais seguro e confiante quando pesquiso informacdes na internet antes
da consulta médica

O Concordo totalmente

O Concordo
Sinto um desconforto na consulta quando trago uma informacado que encontrei
na internet

O Concordo totalmente O Discordo
O Concordo O Discordo totalmente

O Discordo
O Discordo totalmente O Nao sei

O Nao sei
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APENDICE 2:

Questionario elaborado para os médicos

Percepcdo do médico sobre o paciente expert na consulta clinica

1- InformacGes pessoais:

1.1 — Idade:
1.2 - Sexo:

O F x
oM O Naéo quero declarar

1.3 — Especialidade:

2- Vocé costuma receber muitos pacientes que ja pesquisaram na internet?
O SIM
O NAO O Néo sei

3- Com que frequéncia esses pacientes aparecem ja informados anteriormente?
O Muita frequéncia

O Pouca Frequéncia O Nenhuma frequéncia O N&o sei

4- As informacdes que o paciente traz sdo de fontes conhecidas por vocé?
O SIM
O NAO O Nio sei

5- As informacdes trazidas sdo consideradas confiaveis?
O SIM
O NAO O Na&o sei

6- Vocé ja teve que discutir com algum colega médico sobre uma informacéo da
internet trazida por um paciente?

O SIM
o NAO O Nao sei

7- Vocé oferta algum suporte on-line para seus pacientes?

O SIM
O NAO O Na&o sei




8- Vocé costuma sempre se atualizar sobre novas informacdes relacionadas a sua
especialidade pela internet?
O SIM \
~ O Néo sei
O NAO

9- O paciente trazer informacdes da internet causa algum desconforto na relacéo
meédico-paciente?

O Concordo totalmente O Discordo O NAio sei

O Concordo O Discordo totalmente

10- Vocé costuma contradizer alguma informacdo da internet trazida pelo
paciente?

O SIM O Discordo O Nio sei

O NAO O Discordo totalmente

11- Vocé acha que o comportamento do paciente se torna mais ativo na consulta
guando ele ja esta previamente informado?

O Concordo totalmente O Discordo O Nio sei
O Concordo O Discordo totalmente

12- Vocé acredita que o paciente se informar pela internet aumenta o risco de
automedicacdo inadequada?

o C do totalment O Discordo
oncordo totalmente o
O Discordo totalmente O Nao sel
O Concordo

13- O confronto com algum paciente sobre uma informacéo da internet Ihe gerou
incOmodo?

O SIM O Né&o sei

O NAO
14- Vocé acredita que a qualidade das informacdes fornecidas na internet precisa
melhorar?

O Concordo totalmente O Discordo

O Concordo O Discordo totalmente O Nao sel
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APENDICE 3:
TCLE para os medicos.

TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO (TCLE)

A percepcao do médico e do paciente em relacéo a influéncia do uso da internet frente as
consultas clinicas no Ambulatério Universitario Central de Anapolis - GO

Prezado participante,

Vocé esta sendo convidado(a) para participar da pesquisa “A percepcdo do médico e do
paciente em relacdo a influéncia do uso da internet frente as consultas clinicas no
Ambulatorio Universitario Central de Anapolis — GO”.

Desenvolvida por Eduarda Almeida Dutra da Conceicdo, Amanda Malheiros, Ana Julia
Martins Lauck, Fernanda Folgosi, Joaguim Pedro Figueira Marques e Julia Faria Reis,
discentes de Graduacdo em Medicina da Universidade Evangélica de Anéapolis -
UniEVANGELICA, sob orientacio do Profa. Dra. Constanza Thaise Xavier Silva.

O objetivo central do estudo é: Descrever a percepcao do médico e do paciente expert e as
principais influéncias exercidas pelo uso da internet em consultas clinicas.

O convite a sua participacdo se deve a vocé ser médico do Ambulatério Universitario
Central de Anapolis - GO.

Sua participacédo é voluntaria, isto é, ela ndo € obrigatoria e vocé tem plena autonomia para
decidir se quer ou ndo participar, bem como retirar sua participacéo a qualquer momento. Vocé
ndo sera penalizado de nenhuma maneira caso decida ndo consentir sua participacéo, ou desistir
da mesma. Contudo, ela é muito importante para a execu¢do da pesquisa.

Serédo garantidas a confidencialidade e a privacidade das informagdes por vocé prestadas por
meio de omissdo de qualquer dado que possa identifica-lo. Seu nome, dados pessoais,
endereco e qualquer informacéo pessoal na divulgacdo dos resultados seréo ocultados e
armazenados em local seguro, se restringindo apenas a termo de estudo e pesquisa pelo
grupo autor citado acima.

A qualquer momento, durante a pesquisa, ou posteriormente, vocé poderd solicitar do
pesquisador informacdes sobre sua participacdo e/ou sobre a pesquisa, 0 que poderéa ser feito
através dos meios de contato explicitados neste Termo.

A sua participacdo consistird em responder perguntas de um questionario a respeito da sua
percepcdo sobre o paciente expert na consulta clinica. O senhor sera abordado no seu
consultério com um tempo de aproximadamente de 5 a 10 minutos para o preenchimento
do questionario em total sigilo e respeito a privacidade do participante.
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Os questionarios serdo transcritos e armazenados, mas somente terdo acesso aos mesmos 0S
pesquisadores e sua orientadora.

Ao final da pesquisa, todo material sera mantido em arquivo, por pelo menos 5 anos, conforme
Resolucdo 466/12 e orientacbes do CEP/UniEVANGELICA.

O beneficio direto e indireto relacionado com a sua colaboracdo nesta pesquisa € o de receber
um panfleto contendo trés sugestdes de sites confidveis para pesquisa de sadde na internet
e com orientacfes de como sugerir os melhores sites para se pesquisar sobre saude na
internet.

Em relagdo aos riscos da pesquisa, hd o risco de desconforto ou constrangimento dos
participantes ao responder os questionarios e também héa o risco de exposicao e quebra do sigilo.
Para minimizar esses riscos, a abordagem dos participantes serd individual e sua participacdo
sera voluntaria, além de que seus nomes nao serdo identificados no questionario e o participante
poderé desistir a qualquer momento da pesquisa.

Os resultados serdo divulgados em palestras dirigidas ao publico participante, relatérios
individuais para os entrevistados, artigos cientificos e na dissertacéo/tese, alem da Mostra de
Saude da UniEVANGELICA.

Assinatura do Pesquisador Responsavel — UniEVANGELICA
Contato com o(a) pesquisador(a) responsavel: Constanza Thaise Xavier Silva — (62)9090
98148-5925

Endereco: Avenida Universitaria, Km 3,5 Cidade Universitaria — Anapolis/GO CEP: 75083-
580

CONSENTIMENTO DA PARTICIPAQAO DA PESSOA COMO PARTICIPANTE DE
PESQUISA
Eu, CPF n° , abaixo

assinado, concordo voluntariamente em participar do estudo acima descrito, como participante.

Declaro ter sido devidamente informado e esclarecido pela pesquisadora

sobre os objetivos da pesquisa, 0s procedimentos
nela envolvidos, assim como 0s possiveis riscos e beneficios envolvidos na minha participacéo.
Foi me dada a oportunidade de fazer perguntas e recebi telefones para entrar em contato, a
cobrar, caso tenha dividas. Fui orientado para entrar em contato com o CEP -
UniEVANGELICA (telefone 3310-6736), caso me sinta lesado ou prejudicado. Foi-me
garantido que ndo sou obrigado a participar da pesquisa e posso desistir a qualquer momento,
sem qualquer penalidade. Recebi uma via deste documento.
Anépolis, de de 20 ,

Assinatura do participante da pesquisa
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Testemunhas (ndo ligadas a equipe de pesquisadores):

Nome: Assinatura;

Nome; Assinatura;

Em caso de duvida quanto a conducdo ética do estudo, entre em contato com o Comité de
Etica em Pesquisa da UniEVANGELICA:

Tel e Fax - (0XX) 62- 33106736 E-mail: cep@unievangelica.edu.br



mailto:cep@unievangelica.edu.br
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APENDICE 4:
TCLE para os pacientes.

TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO (TCLE)

A percepc¢ao do medico e do paciente em relacdo a influéncia do uso da internet frente as
consultas clinicas no Ambulatorio Universitario Central de Anapolis - GO

Prezado participante,

“Vocé esta sendo convidado(a) para participar da pesquisa “A percep¢do do médico e do
paciente em relacdo a influéncia do uso da internet frente as consultas clinicas no
Ambulatério Universitario Central de Anapolis — GO”.

“Desenvolvida por Eduarda Almeida Dutra da Conceicdo, Amanda Malheiros, Ana Julia
Martins Lauck, Fernanda Folgosi, Joaquim Pedro Figueira Marqgues e Julia Faria Reis,
discente de Graduacdo em Medicina da Universidade Evangélica de Anapolis -
UniEVANGELICA, sob orientacio do Professor(a) Dra. Constanza Thaise Xavier Silva.

O objetivo central do estudo é: Descrever a percepcao do médico e do paciente expert e as
principais influéncias exercidas pelo uso da internet em consultas clinicas.

“O convite a sua participagdo se deve a vocé ser um paciente do Ambulatorio Universitario
Central de Anapolis — GO.

“Sua participacao ¢ voluntaria, isto ¢, ela ndo é obrigatdria e vocé tem plena autonomia para
decidir se quer ou ndo participar, bem como retirar sua participacdo a qualquer momento. VVocé
ndo sera penalizado de nenhuma maneira caso decida ndo consentir sua participacao, ou desistir
da mesma. Contudo, ela ¢ muito importante para a execucdo da pesquisa.”

“Serdo garantidas a confidencialidade e a privacidade das informagGes por vocé prestadas por
meio de omissdo de qualquer dado que possa identifica-lo. Seu nome, dados pessoais,
endereco e qualquer informacéo pessoal na divulgacéo dos resultados serdo ocultados e
armazenados em local seguro, se restringindo apenas a termo de estudo e pesquisa pelo
grupo autor citado acima.

“A qualquer momento, durante a pesquisa, ou posteriormente, vocé podera solicitar do
pesquisador informacdes sobre sua participacdo e/ou sobre a pesquisa, 0 que podera ser feito
através dos meios de contato explicitados neste Termo.

“A sua participagdo consistira em responder perguntas de um questionario a pesquisadora do
projeto. Vocé sera abordado em ambiente da sala de espera do Ambulatorio como espaco
para preenchimento do questionario, um tempo de cerca de 5 a 10 minutos para o
preenchimento, com total sigilo e respeito a privacidade do participante.

“Os questionarios serdo transcritos € armazenados, mas somente terdo acesso as mesmas a
pesquisadora e sua orientadora, ndo sendo permitido a nenhum outro membro da instituicao.
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“Ao final da pesquisa, todo material sera mantido em arquivo, por pelo menos 5 anos, conforme
Resolugao 466/12 e orientagdes do CEP/UniIEVANGELICA”.

O beneficio direto relacionado com a sua colaboragdo nesta pesquisa é 0 de receber um
panfleto contendo trés sugestdes de sites confiaveis para pesquisa de salde na internet,
com orientac¢des de como encontrar os melhores sites para se pesquisar e se informar sobre
saude na internet.

Em relacdo aos riscos da pesquisa, hd o risco de desconforto ou constrangimento dos
participantes ao responder os questionarios e também ha o risco de exposi¢éo e quebra do sigilo.
Para minimizar esses riscos, a abordagem dos participantes sera individual e sua participacao
sera voluntaria, além de que seus nomes ndo serdo identificados no questionario e o participante
podera desistir a qualquer momento da pesquisa.

Os resultados serdo divulgados em palestras dirigidas ao publico participante, relatorios
individuais para os entrevistados, artigos cientificos e na dissertacdo/tese, além da Mostra de
Saude da UniEVANGELICA.

Assinatura do Pesquisador Responsavel — (Inser¢io na) UniEVANGELICA
Contato com o(a) pesquisador(a) responsavel: Constanza Thaise Xavier Silva — (62)9090
98148-5925

Enderego: Avenida Universitaria, Km 3,5 Cidade Universitaria — Anapolis/GO CEP: 75083-
580

CONSENTIMENTO DA PARTICIPACAO DA PESSOA COMO PARTICIPANTE DE
PESQUISA

Eu, CPF n° , abaixo
assinado, concordo voluntariamente em participar do estudo acima descrito, como participante.
Declaro ter sido devidamente informado e esclarecido pelo pesquisador
sobre 0s objetivos da pesquisa, 0s procedimentos
nela envolvidos, assim como o0s possiveis riscos e beneficios envolvidos na minha participacao.
Foi me dada a oportunidade de fazer perguntas e recebi telefones para entrar em contato, a
cobrar, caso tenha duvidas. Fui orientado para entrar em contato com o CEP -
UniEVANGELICA (telefone 3310-6736), caso me sinta lesado ou prejudicado. Foi-me
garantido que nédo sou obrigado a participar da pesquisa e posso desistir a qualquer momento,
sem qualquer penalidade. Recebi uma via deste documento.

Anépolis, de de 20 ,
Assinatura do participante da pesquisa

Testemunhas (ndo ligadas a equipe de pesquisadores):

Nome: Assinatura:

Nome: Assinatura:
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Em caso de duvida quanto a conducdo ética do estudo, entre em contato com o Comité de
Etica em Pesquisa da UniEVANGELICA:

Tel e Fax - (0XX) 62- 33106736 E-mail: cep@unievangelica.edu.br



mailto:cep@unievangelica.edu.br
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ANEXO 1 - Parecer de aprovacéo do CEP

UNIVERSIDADE EVANGELICA Plabaforma
DE GOIAS - UNIEVANGELICA %’oﬂ

PARECER CONSUBSTANCIADO DO CEP

DADOS DO PROJETOD DE PESQUISA

Titulo da Pesquisa: A percepgio do médico e do paciente em relacdo a infleéncia do uso da infemet frente
as consultas clinicas no Ambulatdric Universitario Central de Anapalis - GO

Pesquisador: Constanza Thaise Xavier Silva

Area Tematica:

Varsdo: 2

CAAE: 53067021.3.0000.5076

Insfituigdo Proponents: Centro Universitério de Anapolis - UniEVANGELICA
Patrocinador Principal: Financamento Propric

DADOS DO PARECER
Mumero do Parecer: 5.288.589

Apresentacdo do Projeto:

De acordo com o parecer CAAE: 53067021.3.0000.5076

Objetivo da Pesguisa:

Objetivo geral

Descraver a percep;do médica versus o paciente expert & as principais infludncias exercidas pelo uso da

internat em consultas clinicas.

Objetivos espacificos

+ Dascrever o perfil sociodemografico da populagio do astudo;

+ |dantificar a prevaléncia da procura por informagies virbuais sobre a salde em relagdo ao pacients;

+ |dentificar os assuntos de salda mais procwrados na internet e a sua ulilizagio pelo pacients;

+ Avaliar as fontes mais ulilizadas pelos pacientes na procura por informagies virfuais de sadde;

+ Esclarecer sobre o impacto do paciante informado na relacio médico-pacianta;

+ Comparar a prevaléncia de procura por informagdes virtuais de acordo com as diferentes especialidades do
Ambulatdrio Universitario Central de Anapolis, Goias;

+ Compreandar a percepcdo dos médicos sobre as informagdes viftuais frazidas pelos seus pacientes.

Enderego:  Av. Universildria, Km 3,5

Bairra: Cidade Universitiria CEP- 75083515
UF:. GO Municipio: ANAPOLIS
Telefone: (B2)E5310-6T16 Fax: [G2)3310-B636 E-mail: cepifiunisvangelica.edu br

Pigea 01 da &



DE GOIAS - UNIEVANGELICA

UNIVERSIDADE EVANGELICA ﬁcqm

Continuaglo oo Pareoer: 5228, 580

Avaliacio dos Riscos e Beneficios:
De acordo com o parecer CAAE: 5308702130000 5076

Comentarios @ Consideragdes sobre a Pesquisa:

Mao se aplica

Consideragies sobre os Termos de apresentacdo obrigataria:
De acordo com as recomendagdes pravistas pela RESOLUCAD CNS MN.466/2012 e demais
complementares o protocolo permitiv a realizagdo da andlise ética. Todos os documenios apresentados

foram analisados.

Recomendagdes:
W&o se aplica

Conclusdes ou Pendéncias e Lista de Inadequagdes:

Quanto 2o PE: PB_INFORMAGCOES BASICAS_DO_PROJETO_1843677.pdf

Pendé&ncia 01: Na plaiaforma Brasil (documento PB). Mo item Metodologia de Pesguisa: - Informar conforme
apresentado no projelo a metodologia de pesquisa incluindo: tipo de pesquisa, instrumentos &
procedimentos de coleta de dados, critérios de inclusdo & exclusdo, aspectos élicos da pesquisa,
metodologia de analise de dados.

AMALISE: Os pesquisadores apresentaram na Plataforma Brasil o tipo de pesquisa, instrumeantos e
procedimentos de coleta de dados, critérios de inclusdo & exclusdo, aspectos élicos da pesquisa,
metodologia de andlise de dados, conforme detalhados no Projeta Detalhada. PENDENGIA ATENDIDA

Quanio a0 Projeto Detalhado: ICPROMNTO. docx

Pendéncia 01: No item metodologia- Padronizar: Mo texto l8-se: pacientes atendidos por especialidade
durante dois meses de atendimente, porém na descricdo do Quadro 1 18-se: pacientes atendidos por
especialidade durante 3 meses de atendimento.

AMALISE: As informagdes foram padronizadas na pagina 15, do documento IC PRONTO CORRIGIDOD,
sendo o tempo descrito de 2 meses, tanto no texto quanio no Quadro 1. PENDENCIA ATENDIDA

Enderego:  Av. Universildria, Km 3,56

Bairra: Cidade Universitiria CEP: 75083515
UF: GO Municipio:  ANAPOLIS
Telefone: (B2)E310-6736 Fax: (62)3310-BE36 E-.mail: cepi@unievangelica.edu.br

Pigem 00 da 04
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UNIVERSIDADE EVANGELICA Plataforma
DE GOIAS - UNIEVANGELICA %ﬁﬂ

Conlinuaclo & Parscen 5228, 580

Pendéncia 02- Mo item metodologia- Corrigir a inversso dos subitens: Aspectos Elicos e Andlise de Dados.
AMALISE: AS informagdes foram comigidas e alteradas adequadamente no documento 1 PRONTO
CORRIGIDO na pagina 17. PENDENCIA ATENDIDA

Consideragies Finais a critério do CEP:
O pesquisador responsavel atende todas as orientagdes da construcdo de um projeto da pesguisa e da
Resolugdo CHNS no. 466/2012 & complementanes.

Solicitamos ao pesquisador responsavel o envio do RELATORIO FINAL a este CEFP. via Plataforma Brasil,
conforme o cromograma de execucdo apresentado.

Este parecer foi elaborado baseado nos doecumentos abaixo relacionados:

Tipo Documento Arquivo Pastagem ALitor Situagao
Informagies Basicas|PB_INFORMACOES _BASICAS DO P | 03/03/2022 Acailo
do Projeta ROJETD 1843677 pdf 19:01:35 _

Projeto Detalhado ! | ICPRONTOCORRIGIDD. docx 03/03/2022 | ANA JULIA Acailo

Brochura 19:00:34 | MARTINS LAUCK

Investigador

Outros CARTADEEMCAMINHAMENTO docx 24/02/2022 | ANA JULIA Acailo
15:03:43 IMARTINS LAUCK

Dedlaracdo de daclaracsopaiguissdor pdf 05/11/2021 | Constanza Thaisa Acaifo

Pesguisadoras 16:12:56 | Xavier Silva

TCLE / Termos de | TCLEPCTE.pdf 15M11/2021 | Constanza Thaise Acailo

Assantimento | 16:12:48 | Xavier Silva

Justificativa de

Auséncia

TCLE ! Termos de | TCLEMedico.pdf 05/1172021 | Constanza Thaise Aceito

Assantimento | 16:12:38 | Xavier Silva

Justificativa de

Auséncia

Folha de Rosto folhamomedipaci. pdf 05/11/2021 | Constanza Thaisa Acaifo
16:11:20 | Xawvier Siva

Situacdo do Parecer:

Endereco: Aw. Uriversildria, Km 35

Bairroc  Cidade Universitiria CEP: 75083.515
UF: GO Municipioc  ANAPOLIS
Telefone: [(B23E310.6736 Fax: [62)3310-8636 E-mail: ocepifunisvangelica. sdu br
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Conlinuacdo do Papecer 5228, 580

Aprovado

Necessita Apreciagao da CONEP:
Nao

ANAPCLIS, 13 de Margo de 2022

Assinado por:
Lucimar Pinheiro
(Coordenador{a))
Enderega:  Av. Universildria, Km 3.5
Bairro: Cidade Universitdria CEP- 75083.515
UF: GO Municipio: AMAPOLIS
Telefone: (B2)3310.6736 Fax: [G2)3310-BE36 E-mail: cep@unisvangelica.edu.br
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