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Resumo:

As doencas crénicas ndo transmissiveis (DCNTs), como diabetes, hipertensao e doencas
cardiacas, continuam a representar desafios significativos para a salde publica em todo
o mundo. Este artigo revisa as abordagens inovadoras no tratamento dessas condigdes,
focando na personalizagdo do tratamento, na integracdo de cuidados e no uso de
tecnologias digitais para promover a gestdo e a adesdo ao tratamento. A introducdo
contextualiza a importancia dessas estratégias, destacando os beneficios de abordar as
DCNTs por meio de modelos centrados no paciente. A metodologia envolve a analise
sistematica de estudos publicados, identificando as melhores praticas e estratégias
emergentes. Os resultados indicam que a medicina personalizada é fundamental para
ajustar os tratamentos as necessidades individuais dos pacientes, melhorando
significativamente os desfechos clinicos. A integracdo de cuidados entre diferentes
especialidades proporciona um modelo holistico de gestdo, conforme destacado por
estudos que mostram melhorias no acesso ao tratamento e na qualidade de vida dos
pacientes. A telemedicina e os aplicativos méveis facilitam a autogestdo e promovem a
educacdo em saude, especialmente entre populagdes remotas ou com acesso limitado
aos servicos de saude. Na discussao, sdo enfatizadas as implica¢des dos resultados para
a pratica clinica e as politicas de salude, apontando para a necessidade de modelos mais
flexiveis e integrados que considerem as caracteristicas locais e as preferéncias dos
pacientes. O uso de praticas baseadas em evidéncias e de abordagens inovadoras como
a telemedicina é crucial para superar os desafios das DCNTs, que requerem estratégias
multidisciplinares e sustentaveis. Conclui-se que a personalizacdo, a integracdo de
cuidados e as tecnologias digitais sdo abordagens promissoras para a gestao eficaz das
DCNTs. Essas estratégias tém o potencial de melhorar significativamente a qualidade de
vida e os desfechos de saude, proporcionando modelos de tratamento mais eficientes e
adaptados aos desafios modernos.
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Therapeutic Advances and Management Strategies for
Noncommunicable Chronic Diseases: An Analysis of
Innovative Approaches in the Treatment of Diabetes,
Hypertension, and Heart Diseases.

Abstract:

Non-communicable chronic diseases (NCDs), such as diabetes, hypertension, and heart
diseases, continue to pose significant public health challenges worldwide. This article
reviews innovative approaches to treating these conditions, focusing on personalized
treatment, care integration, and digital technologies to enhance disease management
and treatment adherence. The introduction contextualizes the importance of these
strategies, highlighting the benefits of addressing NCDs through patient-centered
models. The methodology involves a systematic analysis of published studies, identifying
best practices and emerging strategies. The results indicate that personalized medicine
is key to tailoring treatments to individual patient needs, significantly improving clinical
outcomes. Integrated care across specialties provides a holistic management model, as
studies demonstrate improvements in treatment access and patients' quality of life.
Telehealth and mobile applications facilitate self-management and promote health
education, particularly among remote populations or those with limited access to
healthcare services. The discussion emphasizes the implications of these findings for
clinical practice and health policy, underscoring the need for more flexible and
integrated models that consider local characteristics and patient preferences. Evidence-
based practices and innovative approaches like telehealth are crucial to overcoming the
challenges of NCDs, which require multidisciplinary and sustainable strategies. In
conclusion, personalization, care integration, and digital technologies are promising
approaches for effectively managing NCDs. These strategies have the potential to
significantly improve quality of life and health outcomes, providing more efficient
treatment models adapted to modern challenges.
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1. INTRODUCAO

As doencas cronicas nao transmissiveis (DCNTs), incluindo diabetes,
hipertensdo e doencas cardiacas, representam uma carga significativa para os
sistemas de saude em todo o mundo, desafiando continuamente a eficacia das
abordagens terapéuticas e estratégias de gestdo. A crescente prevaléncia destas
condi¢des, impulsionada por mudangas no estilo de vida, envelhecimento da
populacéo e fatores genéticos, exige uma reavaliacado continua e aprimoramento dos
métodos de tratamento e prevencdo. Este artigo tem como objetivo analisar os
avancos terapéuticos e as estratégias inovadoras no tratamento de DCNTs, com foco
especifico em diabetes, hipertensdo e doencas cardiacas, destacando a importancia
de abordagens personalizadas e integradas no manejo dessas condicoes.

O escopo desta revisao inclui a analise de modelos de cuidados crénicos,
intervencbes baseadas em tecnologia, como telemedicina, e a aplicacdo de praticas
de medicina complementar, abordando tanto a eficacia clinica quanto os desafios
associados a implementacdo dessas estratégias. A revisdo busca ndo apenas
sintetizar as evidéncias disponiveis sobre as praticas atuais mas também identificar
lacunas no conhecimento e recomendar direcbes futuras para pesquisa e pratica
clinica. Esta abordagem é essencial para melhorar os desfechos de saude dos
pacientes e para a sustentabilidade dos sistemas de saude frente ao crescente fardo

das DCNTs.

Diversos estudos tém contribuido para a compreensédo e desenvolvimento de
estratégias eficazes no manejo dessas doencas. Por exemplo, ARAUZ-PACHECO,
Parrott e Raskin (2002) discutem a importancia de um controle rigoroso da
hipertensdo em pacientes com diabetes, ressaltando a necessidade de uma
abordagem integrada no tratamento destas condi¢des coexistentes. FITZNER e Moss
(2013) exploram o potencial da telemedicina como um método eficaz para a educacgao
em gestao do diabetes, sugerindo uma reconfiguragcdo dos modelos de entrega de
cuidados para pacientes crénicos. Por outro lado, GROVER e Joshi (2014) oferecem
uma visdo abrangente sobre os modelos de doenga cronica, enfatizando a
importancia de modelos sistematicos na melhoria do manejo das DCNTSs.

Além disso, a integracéo de servi¢os para o tratamento de DCNTs com outros
cuidados de saude, como os servicos de HIV, discutida por Haldane et al. (2018),
ilustra a necessidade de abordagens holisticas e coordenadas no cuidado de
pacientes com multiplas condigBes de saude. Esta perspectiva é reforcada por Kane
et al. (2017), que examinam modelos de atencdo priméaria para intervengbes em
doencas ndo transmissiveis na Africa Subsaariana, e LARENTIS et al. (2020), que
destacam o papel da computacédo aplicada na educacédo sobre DCNTSs, indicando a
importancia da inovacao tecnoldgica na transformacao dos cuidados de saude.

Brazilian Journal of Implantology and Health Sciences
Volume 6, Issue 5 (2024), Page 609-622.



@ Avancgos Terapéuticos e Estratégias de Gestdo para Doengas Crénicas Ndo Transmissiveis: Uma Andlise
das Abordagens Inovadoras no Tratamento de Diabetes, Hipertensdo e Doencas Cardiacas
Cunhaet. al.

Portanto, esta revisdo visa nédo apenas compilar e analisar as evidéncias
existentes sobre estratégias eficazes no tratamento de diabetes, hipertensdo e
doencas cardiacas mas também destacar a necessidade de abordagens
personalizadas, que considerem as caracteristicas individuais dos pacientes, e
integradas, que abranjam multiplos aspectos da saude e do bem-estar, para enfrentar
o desafio global representado pelas doencas cronicas nao transmissiveis.

2. METODO

A metodologia desta revisdo sistematica foi delineada para identificar, avaliar
e sintetizar as evidéncias cientificas disponiveis sobre avancos terapéuticos e
estratégias de gestdo para o tratamento de doencas crénicas néo transmissiveis, com
foco em diabetes, hipertensdo e doencas cardiacas. A estratégia de busca foi
meticulosamente planejada para capturar um espectro amplo de estudos relevantes,
garantindo a abrangéncia e a relevancia das informagdes compiladas.

Estratégia de Busca

Para realizar uma busca abrangente da literatura existente, foram utilizados os
seguintes bancos de dados eletronicos: PubMed, Scopus, Web of Science, e Google
Scholar. Esses bancos de dados foram escolhidos devido a sua ampla cobertura de
literatura biomédica e capacidade de acessar uma variedade de publicactes,
incluindo artigos de periédicos, revisdes, relatérios de conferéncias e teses. A busca
foi realizada utilizando uma combinacgéo de termos de busca relacionados as doencas
de interesse e aos conceitos de tratamento e gestdo. Os termos de busca incluiram,
mas ndo se limitaram a, "diabetes management,” "hypertension treatment,”
"cardiovascular disease management,” "chronic disease models," "telehealth," "non-
pharmacological interventions," e "community health workers."

Critérios de Inclusao e Exclusao

Os critérios de inclusdo foram definidos para assegurar que os estudos
selecionados fossem relevantes para os objetivos da revisdo. Foram incluidos
estudos que:

Foram publicados em revistas cientificas peer-reviewed.
Focaram no tratamento e/ou gestdo de diabetes, hipertensdo e/ou
doencas cardiacas.

e Apresentaram dados sobre a eficacia de intervencdes terapéuticas,
incluindo abordagens farmacoldgicas, ndo farmacologicas e baseadas
em tecnologia.

e Foram publicados em inglés, espanhol ou portugués.
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Os critérios de exclusdo visaram eliminar estudos que nao estivessem
alinhados com o escopo da revisdo ou que apresentassem limitagdes significativas
na metodologia. Foram excluidos estudos que:

e Nao eram especificos para as condicdes de saude foco desta reviséo.

e Eram relatérios de casos isolados, editoriais ou opinides.

e Nao disponibilizavam dados completos ou que tinham como foco
populacdes especiais sem aplicagao geral.

Processo de Selecao

A selecao dos estudos para incluséo na revisao foi realizada em duas fases.
Na primeira fase, dois revisores independentes examinaram os titulos e resumos dos
artigos identificados na busca inicial, aplicando os critérios de inclusdo e exclusao
para determinar sua relevancia. Na segunda fase, os textos completos dos artigos
pré-selecionados foram avaliados em detalhe para confirmar a adequacao ao escopo
da reviséo. Discrepéancias entre os revisores foram resolvidas por discussao ou, se
necessario, com a intervencdo de um terceiro revisor.

Este processo meticuloso de busca e selecdo assegura que a revisdo seja
baseada em evidéncias cientificas sélidas e relevantes, contribuindo para a
compreensao e aplicacado de estratégias eficazes no tratamento e gestdo de doencas
cronicas nado transmissiveis.

3. RESULTADOS

3.1 Modelos de Cuidados Cronicos e Interveng6es Comunitarias

Os modelos de cuidados crbnicos e as interven¢des comunitarias emergiram
como estratégias centrais no manejo de doencas crbnicas ndo transmissiveis
(DCNTs), como diabetes, hipertensdo e doencas cardiacas. Estas abordagens
buscam integrar servicos de saude, melhorando a coordenagdo do cuidado e
promovendo a gestédo eficaz da saude em niveis individual e comunitario.

GROVER e Joshi (2014) fornecem uma visdo abrangente dos modelos de
doenca crbnica, destacando a necessidade de sistemas de saude adaptarem-se para
melhor atender as demandas das DCNTs. O estudo sublinha a importancia de
modelos que promovam a autogestdo, o suporte comunitario e a integracdo de
cuidados, elementos essenciais para o manejo eficaz de condi¢cdes crbnicas. A
integracao de cuidados, particularmente, foi vista como um meio de facilitar o acesso
oportuno a servicos especializados e de promover a continuidade do cuidado,
aspectos fundamentais para pacientes com multiplas condi¢des de saude.
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KANE et al. (2017) examinam os modelos de atencdo priméaria para
intervengdes em DCNTs na Africa Subsaariana, identificando estratégias eficazes
gue podem ser aplicadas em contextos de recursos limitados. Este estudo destaca a
eficacia de programas de gestdo baseados na comunidade, que empregam
trabalhadores de saude comunitarios para promover a educacao em saude, a adesao
ao tratamento e a prevencdo de doencas. Tais programas demonstraram melhorar
significativamente os desfechos de salde, ressaltando o potencial dos recursos
comunitéarios no manejo de DCNTSs.

LARENTIS et al. (2020) discutem o papel da computacdo aplicada na
educagédo sobre DCNTSs, enfatizando como as tecnologias de informagdo podem
potencializar intervencdes educacionais e promover a autogestéao. A incorporacgao de
tecnologias digitais em programas de educacédo e suporte pode facilitar o acesso a
informacgdes de saude, melhorar a comunicacdo entre pacientes e profissionais de
saude e fortalecer a rede de suporte social dos pacientes, contribuindo para melhores
desfechos em saude.

A revisdo de LONG et al. (2018) sobre os fatores que influenciam a
participacdo de trabalhadores comunitarios de saude em programas de prevencédo e
controle de DCNTs na China ressalta barreiras e facilitadores a implementacao
dessas iniciativas. Entre as barreiras identificadas estdo a falta de formacao
especifica e recursos insuficientes, enquanto os facilitadores incluem o suporte
institucional e a existéncia de politicas de saude publicas que reconhecem o papel
desses trabalhadores. Este estudo sugere que a efetividade das intervencdes
comunitarias depende fortemente do suporte estrutural e da capacitacdo dos
envolvidos.

O estudo de OGEDEGBE et al. (2014) sobre intervencdes de reducéo de risco
cardiovascular em paises de baixa e média renda fornece evidéncias do sucesso de
estratégias de "task shifting”, que envolvem a delegacao de tarefas de cuidados de
saude de profissionais médicos para trabalhadores de salde comunitarios ou de nivel
meédio. Essa abordagem mostrou-se eficaz na melhoria do controle da presséo arterial
e outros indicadores de saude cardiovascular, evidenciando a importancia de adaptar
os modelos de cuidado as capacidades e necessidades locais.

3.2 Telemedicina e Educacéo para o Autocuidado em DCNTs

A farmacoterapia oferece um complemento importante as intervencgdes
nutricionais e comportamentais no manejo da obesidade, especialmente em casos
onde essas abordagens isoladas néo resultam em perda de peso suficiente ou na
presenca de comorbidades relacionadas a obesidade. Os medicamentos para
obesidade visam diferentes mecanismos de acéao, incluindo a supressao do apetite,
aumento da saciedade e diminuicdo da absorcdo de gordura (SRIVASTAVA &
APOVIAN, 2018). Os agentes farmacoldgicos mais estudados e utilizados incluem
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orlistat, liraglutida, bupropiona/naltrexona e fentermina/topiramato, cada um
apresentando um perfil de eficacia e segurancga especifico (APOVIAN et al., 2015;
PILITSI et al., 2019).

Estudos clinicos demonstraram que o uso de medicamentos para a obesidade,
em conjunto com mudancas no estilo de vida, pode resultar em uma reducao
significativa do peso corporal e melhorias nos fatores de risco metabdlicos, como
niveis de glicose e lipidios no sangue (SAUNDERS et al., 2018). Por exemplo, a
liraglutida, um agonista do receptor de GLP-1, mostrou-se eficaz na promog¢éo da
perda de peso e na melhoria do perfil glicémico em pacientes com obesidade e
diabetes tipo 2 (VELAZQUEZ & APOVIAN, 2018). Similarmente, a combinagéo de
bupropiona e naltrexona tem sido associada a perda de peso e a reducao do risco de
eventos cardiovasculares em individuos obesos (IGEL et al., 2017).

A selecdo do agente farmacolégico adequado deve ser individualizada,
levando em consideracdo o perfil de saude do paciente, potenciais efeitos colaterais
e interacdes medicamentosas. Além disso, € fundamental um acompanhamento
clinico rigoroso para monitorar a eficacia e seguranca do tratamento, ajustando a
terapia conforme necesséario para otimizar os resultados (NARAYANASWAMI &
DWOSKIN, 2017). Apesar dos avancos na farmacoterapia da obesidade, a adeséo
ao tratamento e a manutencao a longo prazo do peso perdido permanecem desafios
significativos, ressaltando a necessidade de uma abordagem integrada que combine
farmacoterapia com modificacbes no estilo de vida e apoio comportamental
(VELAZQUEZ & APOVIAN, 2018; SAUNDERS et al., 2018).

A eficacia da farmacoterapia no manejo da obesidade também destaca a
importancia da pesquisa continua para o desenvolvimento de novos agentes
farmacolégicos com mecanismos de acdo inovadores e perfis de seguranca
melhorados. O investimento em pesquisa e desenvolvimento pode levar a descoberta
de tratamentos mais eficazes e com menos efeitos adversos, ampliando as op¢des
disponiveis para pacientes e profissionais de saude (PILITSI et al.,, 2019). A
integracao da farmacoterapia como parte de um plano de tratamento multifacetado
pode oferecer uma estratégia promissora para o controle efetivo da obesidade e a
reducéo do risco de comorbidades associadas.

3.3 Intervencdes Nao Farmacoldgicas para DCNTs

As intervencdes ndo farmacologicas tém se mostrado essenciais no manejo de
doencas crbnicas ndo transmissiveis (DCNTs), oferecendo alternativas ou
complementos as terapias medicamentosas tradicionais. Estas intervengdes incluem
mudancas no estilo de vida, exercicios fisicos, terapias de reducéo de estresse, entre
outras abordagens.
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MUHAMMAD et al. (2020) discutem a eficacia do exercicio fisico como uma
intervencgdo terapéutica para a hipertenséo, destacando que a atividade fisica regular
pode reduzir significativamente a pressao arterial em pacientes hipertensos. Este
estudo ressalta a importancia do exercicio como parte de um plano de tratamento
abrangente, enfatizando a necessidade de programas de exercicios personalizados
baseados nas condicdes e capacidades individuais dos pacientes.

VERMA et al. (2021) exploram a gestdo ndo farmacoldgica da hipertenséo,
abordando uma variedade de intervencoes, incluindo dieta, reducéo do consumo de
alcool,

gestdo do estresse e exercicio fisico. Esta revisdo destaca que mudancas no
estilo de vida sdo fundamentais para o controle da pressao arterial e podem levar a
reducdo da dependéncia de medicamentos anti-hipertensivos. As intervencfes nao
farmacoldgicas, quando implementadas de maneira consistente, demonstraram nao
apenas melhorar os parametros de presséao arterial, mas também contribuir para uma
melhoria geral na qualidade de vida dos pacientes.

Miranda e Marques (2018) realizaram uma revisdo sistematica sobre os efeitos
do Pilates em doencas nado transmissiveis, concluindo que esta forma de exercicio
pode melhorar significativamente a qualidade de vida, a capacidade funcional e os
parametros de saude mental em pacientes com DCNTSs. O Pilates, sendo uma pratica
de baixo impacto, apresenta-se como uma opcao viavel para individuos de diferentes
idades e condicbes de saude, oferecendo um caminho alternativo para o manejo de
sintomas e a melhoria do bem-estar.

O trabalho de YEGANEH et al. (2023) sobre diretrizes para a prevencao
priméria de diabetes, hipertensédo e doencas cardiovasculares em populacdes rurais
enfatiza a necessidade de abordagens integradas que incluam mudancas dietéticas,
atividade fisica e educacdo para a saude. Este estudo aponta para a eficacia de
intervencdes nao farmacolégicas baseadas na comunidade, destacando a
importancia de adaptar as estratégias de saude publica as necessidades e recursos
especificos de diferentes comunidades.

Zhou et al. (2018) realizaram uma revisao sistematica sobre a qualidade de
vida em populagbes chinesas com doengas cronicas ndo transmissiveis, utilizando o
EQ-5D-3L. Os achados indicam que intervencdes nao farmacoldgicas, especialmente
aquelas focadas em melhorias no estilo de vida e suporte psicossocial, s&o cruciais
para o0 manejo eficaz dessas condi¢cdes. Este estudo reforca a nocado de que o
tratamento de DCNTSs vai além da gestdo médica, envolvendo a saude fisica, mental
e emocional dos pacientes.

Em conjunto, estas evidéncias sublinham a importancia das intervencdes nao
farmacoldgicas no tratamento e gestdo de doencas crbnicas ndo transmissiveis.
Mudancas no estilo de vida, exercicios fisicos adaptados e suporte psicossocial ndo
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apenas oferecem beneficios clinicos diretos, como também melhoram a qualidade de
vida dos pacientes, reduzindo os riscos associados as DCNTs. O sucesso dessas
intervencgdes depende da personalizag&o de acordo com as necessidades individuais
dos pacientes e da integracdo com abordagens médicas tradicionais, garantindo um
cuidado holistico e eficaz.

3.4 Gestéao Integrada e Personalizada no Tratamento de DCNTs

A gestéo integrada e personalizada no tratamento de doencas cronicas néao
transmissiveis (DCNTs) constitui uma abordagem revolucionaria que coloca em
destaque a necessidade de adaptar as estratégias de cuidado as necessidades
Unicas de cada paciente. Este modelo transcende a tradicional "solucdo Unica para
todos", propondo um cuidado que considera as particularidades individuais, historico
clinico e preferéncias pessoais no tratamento de condicdes como diabetes,
hipertensdo e doencas cardiacas. A personalizacdo do tratamento, conforme
sugerido por Pozzilli et al. (2010), enfatiza a importancia de ajustar as metas e
estratégias de tratamento para melhorar os desfechos clinicos, demonstrando que
uma abordagem individualizada pode significativamente impactar a eficacia do
manejo da doenca.

Além disso, a integracdo dos cuidados surge como um pilar central para o
sucesso do tratamento de pacientes com multiplas DCNTs. Estudos como o de
Haldane et al. (2018) ilustram os beneficios de uma abordagem integrada, que
melhora o acesso aos cuidados, a adeséo ao tratamento e os desfechos de saude,
ao combinar servigos de diversas especialidades de maneira coordenada e continua.
Essa abordagem exige uma colaboracéo efetiva entre diferentes profissionais de
saude, garantindo que o paciente receba um cuidado abrangente e coeso.

A adocdo de praticas baseadas em evidéncias € igualmente crucial para a
gestdo de DCNTSs. A revisao realizada por Ofman et al. (2004) revela que programas
de gestdo de doencas embasados em evidéncias cientificas podem conduzir a
melhorias notaveis tanto na qualidade do cuidado quanto na saude dos pacientes.
Isso sublinha a importancia de incorporar resultados de pesquisas atualizadas nas
decisbes de tratamento e nas politicas de saude publica, assegurando a eficacia e a
seguranca das intervencdes aplicadas.

No contexto da gestdo personalizada de DCNTs, a inovacdo tecnoldgica
desempenha um papel fundamental. A pesquisa de Li et al. (2021) sobre o uso da
medicina tradicional chinesa no tratamento de DCNTs, por exemplo, aponta para o
potencial de integrar abordagens terapéuticas convencionais e ndo convencionais,
enriquecidas pelo avanco tecnolégico. Ferramentas como sistemas de
monitoramento remoto e aplicativos de saude moveis estdo redefinindo o panorama
do cuidado ao paciente, facilitando a autogestdo das condicbes crbnicas e
promovendo a adeséo ao tratamento.
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Apesar dos avancos e do potencial significativo da gestdo integrada e
personalizada, desafios persistem, incluindo a adaptacao dos sistemas de saude para
uma maior flexibilidade e a necessidade de estratégias efetivas para o treinamento e
suporte dos profissionais de saude envolvidos. No entanto, as oportunidades para
aprimorar o cuidado de individuos com DCNTs sdo amplas, com o continuo
desenvolvimento tecnoldgico e a valorizacdo crescente da medicina personalizada
prometendo transformacgdes profundas nos modelos de tratamento. Este enfoque
integrado e personalizado néo apenas promete melhorar os desfechos de saude mas
também a qualidade de vida dos pacientes, enfrentando de maneira eficaz o desafio
global imposto pelas doencas cronicas nao transmissiveis.

4. DISCUSSAO

Os resultados desta revisdo sobre estratégias inovadoras no tratamento de
doencas cronicas ndo transmissiveis (DCNTs), como diabetes, hipertensdo e
doencas cardiacas, fornecem insights importantes para a pratica clinica e a pesquisa
futura. Os avancos tecnoldgicos e metodoldgicos na gestdo de DCNTs apontam para
uma mudanca significativa em direcdo a medicina personalizada e a integracdo dos
cuidados. Estudos como os de Fitzner e Moss (2013) e Larentis et al. (2020) revelam
0 impacto positivo das tecnologias digitais na educacdo do paciente e na promogao
do autocuidado, resultando em um maior empoderamento do paciente e uma melhor
gestdo da saude. Esta abordagem, no entanto, precisa ser implementada
cuidadosamente para nao alienar pacientes com baixo acesso a dispositivos
tecnoldgicos.

A integracdo de cuidados surge como um aspecto fundamental para lidar com
multiplas DCNTs. As intervencdes integradas, que combinam servicos de diferentes
especialidades, sédo evidenciadas por Haldane et al. (2018) como eficazes na
melhoria da adesdo ao tratamento e na qualidade de vida dos pacientes. A
colaboracdo entre especialistas garante que o0s pacientes recebam cuidados
abrangentes e continuos, mas esta abordagem ainda encontra obstaculos praticos,
como a falta de coordenacéo entre as equipes e as limita¢cdes de infraestrutura em
certos ambientes de cuidados primarios.

A personalizacdo do tratamento é outra pecga-chave nas descobertas, como
defendido por Pozzilli et al. (2010), que argumentam que a gestao individualizada
pode levar a melhores resultados. Isso sugere que os profissionais de saude precisam
estar dispostos a adaptar seus planos de tratamento conforme as necessidades
especificas de cada paciente, um desafio que requer habilidades clinicas avancadas
e recursos adequados. Além disso, as intervencdes nao farmacolégicas, como 0s
exercicios fisicos discutidos por Muhammad et al. (2020), devem ser consideradas
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componentes essenciais na estratégia de tratamento, pois podem reduzir a
dependéncia de medicamentos e melhorar os desfechos de saude.

Apesar de as descobertas serem promissoras, ha limitacdes significativas que
precisam ser abordadas. A maioria dos estudos revisados focou em populacdes
especificas, limitando a generalizacdo das descobertas para outros grupos
demograficos. Além disso, muitos estudos nao avaliaram totalmente os desafios de
implementagéo dessas estratégias em ambientes de recursos limitados, como areas
rurais ou paises em desenvolvimento. No entanto, os resultados fornecem uma base
solida para o desenvolvimento de futuros estudos que possam explorar intervencdes
personalizadas e integradas de forma mais ampla.

Em concluséo, a gestdo de DCNTs requer um enfoque holistico e integrado,
combinando estratégias farmacoldgicas e ndo farmacolégicas, com uma abordagem
personalizada. As intervencdes tecnologicas e educativas emergem como
ferramentas valiosas para promover a autogestéo e melhorar a adesao ao tratamento.
A medida que a pesquisa avanca, seréa essencial explorar modelos que possam ser
amplamente aplicaveis e sustentaveis, garantindo que os cuidados com a saude
sejam eficazes e acessiveis a todos.

5. CONCLUSAO

Esta revisdo das estratégias inovadoras no tratamento de doencas crbnicas
ndo transmissiveis (DCNTSs) revela um quadro promissor de abordagens que
combinam a personalizacdo do tratamento, a integracédo dos cuidados e a utilizacao
de tecnologias digitais. Estudos como os de Hearn et al. (2019) e Kane et al. (2017)
sublinham a eficacia de modelos de gestdo crénica e de interven¢des comunitarias
na promocao do autocuidado e na melhoria dos desfechos de saude. A énfase
crescente na medicina personalizada, conforme destacada por Pozzilli et al. (2010),
reforca a necessidade de adaptar os planos de tratamento as particularidades
individuais, equilibrando o uso de terapias farmacoldgicas e intervencdes no estilo de
vida.

A integracdo dos cuidados € outro ponto crucial, com evidéncias de Haldane
et al. (2018) mostrando que a coordenacgao entre diferentes especialidades melhora
0 acesso ao tratamento e a adesdo do paciente, ao mesmo tempo em que reduz
custos. A integracdo com servi¢os de HIV, por exemplo, tem demonstrado beneficios
no tratamento simultdneo de mdultiplas DCNTSs, indicando que modelos de gestéao
combinada podem ser altamente eficazes.

A utilizacdo de tecnologias digitais para promover o autocuidado, como
descrito por Fitzner e Moss (2013) e Larentis et al. (2020), também desponta como
uma das abordagens mais promissoras. Ferramentas como telemedicina, aplicativos
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moveis e sistemas de monitoramento remoto permitem o acesso a informacgfes
personalizadas e em tempo real, ajudando os pacientes a tomar decisdes mais
informadas sobre sua salde. No entanto, a implementacdo dessas tecnologias requer
uma abordagem inclusiva, garantindo que os pacientes menos familiarizados com
dispositivos digitais também possam beneficiar-se dessas inovacoes.

Embora os desafios persistam, como a necessidade de adaptacdo das
estratégias a diferentes populacdes e contextos, as melhores praticas identificadas
nesta revisao fornecem um roteiro claro para melhorar a gestdo das DCNTs. As
abordagens mais promissoras incluem intervengbes baseadas em evidéncias,
modelos de cuidado integrado e a promocgé&o do autocuidado por meio de tecnologias
digitais. Em conjunto, esses avan¢os oferecem uma solucdo abrangente que pode
melhorar significativamente os desfechos de salde e a qualidade de vida das pessoas
afetadas por DCNTSs.
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