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conteito de um

paciente “mais” informado?!

esde os finais dos anos

A saude constitui 90 que a internet tem
. vindo a incrementar
uma areaonde a a sua influéncia junto
» 20 . dos cicdadaos. Mais
informacéo disponivel | recentemente,aWeb2.0ou
. «Web social», como também é conhecida,
na "‘te—rnet tem tem vindo a atingir um expoente cada vez
incrementado etem mais crescente de utilizadores. Esta nova
. realidade tem criado condigdes para que
despertado muita 2 internet seja utilizada de uma forma
. ‘ _ continua e sistemética, especialmente,
procura junto dos  na pesquisa de informagao. Contudo, a
- internet tem vindo a impor-se como um
cidadaos, tendo  ocurso rejacionado com a transagdo (ex:
. Y- e-comércio, e-banking) e com uma rela¢ao
\"ndo aser Ins“lados mais estreita com o cidaddo ao nivel da
comportamentos administragdo pablica (e-governo).
. . . No caso da saide, em Portugal, o
mais saudaveis.  ministério criow o «Portal da Saddes
_ como uma forma de mais facilmente se
Entre vantagens aproximar dos seus utentes através da
. internet: e-Saude, A este nivel, t&m vindo
existem também a ser implementados servi¢os relacionados
v - com a eAgenda para a marcagaa de
desvantagens' consultas, a eANU para a consulta de
Deco‘rrendo desta dados do registo nacional de utentes, a
eSIGIC relacionada com as marcagoes de
realidade tendea  crurgias e também a possibilidade da
= v - amissdo de receitas digitais. Mas a e-Saide
axistir a info-exclusao compreende outras valéncias, associadas
a uma maior facilidade no acessa a dados
da faixa etariados . . informacoes mais atualizadas que
= ; poderdo potenciar a redugdo do “erro
mais VE"’IOS. médico”. Por estas razdes, a saude constitui
uma drea onde a informagao: disponivel
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tem incrementado e que tem despertado
muita procura junto dos cidadaos e
também pelo facto de virlas iniciativas
gue tém vindo a ser velculadas para que
se instalem na sociedade comportamentos
mais saudaveis (Berger et al, 2005). Varias
pesquisas tém sido realizadas no sentido
de se poder averiguar qual o perfil dos
cidaddos que mais procuram obter
informacdo médica na internet. Pols,

neste ambiente informiatico digital que & a

internet, o seu utilizador sente-se protegido
na sua individualidade e confidencialidade.
Por esta razao, sente-se a vontade para
questionar & para procurar informagao
sem tabus ou constrangimentos sobre
qualquer que seja o assunto em causa.
Pois, como € sabido, dada a delicadeza de
algumas questdes relacionadas com o foro
da satide nem sempre o pacienta se sente
com o & vontade total para as partilhar
com o seu médico, o gue faz com que o
diagnéstico possa ser pervertido. Nesse
senfido, a internet poderd permitir ao
cidadao uma maior seguranca e a vontade
para o estabelecimento de lagos de maior
confianga com o seu médico. Seja qual foro
segmento sacial, académico ou econdmico
do cidaddo que acede a internet, com o
fim de poder recolher informagao na area
da satide veio criar um “nova” tipo de
paciente: “o paciente informado”, Como &
referido por Hardley (1999) este “paciente
informado” recolhe informagdc num
leque muito diversificado que costuma
incluir: diagndsticos, doencas, sintomas,
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medicamentos, custos de internamentos

e custos de tratamentos. Neste novo

contexto, o “paciente informado® comeca
a reunir condi¢des para que possa vir
a transformar ou a alterar a relacio
tradicional que se tem vindo a estabelecer
entre o médico & o seu paciente (Fox, Ward
e O'Rourke, 2002). Esta nova realidade que
cormeca a surgir € uma consequéncia direta
de um dado "empowerment” que pode
constituir-se numa outra dimensdo, na
forma como os pacientes possam passar a
acatar {ou ndo) as decisées do seu médico.
Apesar de se poder subentender que esta
nova realidade pode acarrefar alguns
problemas, Henwood e colegas (2003),
sao de opinido contréria ao afirmarem
que, neste novo enguadramento, este
“empowerment” vem proporcionar unia
maior aproximagao entre o médico e o
paciente numa dimensao onde comega
a imperar uma troca de informacdes mais
completa e mais profunda que se reflete
numa maior colaboracdo que tem como
consequéncia uma tomada de decisdo
compartilhada e, comotal, malsabrangente
e mais completa. E neste sentido que
Skinner, Biscope e Poland (2003) afirmam
que este "empowerment” vem fazer com
que os pacientes encarem os médicos como
seus colaboradores. Em sentido contraria,
Drentea e Moren-Cross (2005) referem
que podem surgir comportamentos que
levern a uma redugdo ha reveréncia e na
confianga dos médicos onde a procura de
terapias alternativas € do reforco do poder
dos movimentos ou de associacdes de
autoajuda podem comegar a reforgar o seu
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poder de decisdo em atos de satide. Neste
particular, Ziebland (2004) chega a afirmar
que a internet, utilizada desta forma, pode
levar até a uma certa desprofissionalizagio

da medicina, ao se elevar o poder de

decisdo do "paciente informado” pode
ser colocada em questdo a formacdo e a
autoridade profissional médica.

Apesar de todas as incertezas que a
internet pode vir a acarretar em termos
da influéncia do “paciente infarmado”, h4
que ter em consideragao o que ¢ referido
por Castiel e Vasconcellos-Silva (2003)
e Cline e Haynes (2001) ao chamarem 3
atencao para o facto da informagio sabre
salide se encontrar, na grande maioria
dos casos, muito incompleta, pouco
organizada, incorreta e até algumas vezes
contraditdria. Esta problematica, acabada
de referir, & incrementada de forma muito
grave quando se trata de cidaddos em gue
os niveis de literacia digital sio escassos
ou praticamente nulos: info-excluidos.
Neste grupo chama-se particular atencao
para os cidaddoes mais idosos (+65 anos).
Uma vez que sdo estes que necessitam de
mais cuidados de satGde era importante
que os mesmos pudessem aceder a mais
informagdo sobre esta problematica, No
entanto, todos os relatérios e estudos
internacionais. @ naclonais tém vinda a
demonstrar que os cidaddos mals idosos
se encontram no grupo dos info-excluidos.
Pelas razbes invocadas torna-se necessério
e urgente promover a info-inclusio dos
cidaddos mais idosos. Esta realidade,

associada a algumas dificuldades em se "

saber descodificar a linguagem e os termos

=

“(...)podem surgir comportamen-
tos gue levem a uma redugio
na reveréncia e na confianga

dos médicos onde a procura de
terapias alternativas e do reforgo
do poder dos movimentos on de
associagdes de autoajuda podem

comeqar a reforgar o seu poder

de decisdo em atos de saide.”

miédicos vem fazer com que o paciente néo
consiga ficar devidamente esclarecido. Em
termos de reflexdo final, Gil (2012) é de
opinido que a e-Satde possa permitir a
passagern de um “paciente informado” para
odesenvelvimento de cidadaosinformados
com uma melhaoria do seu bem-estar numa
salutar interposicio entre o padiente ¢ o
sew médico, entre os médicos e, também
entre estes e as respetivas instituicdes de
saude num imbito mais completo e mais
abrangente. &
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