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RESUMO

A adesdo a terapia com pressao positiva continua nas vias
aéreas (CPAP) constitui importante desafio no tratamento
da apneia obstrutiva do sono (AOS), uma vez que sua
efetividade depende da utilizag¢io adequada e continua do
dispositive. Este estudo teve como objetivo analisar os
principais fatores biopsicossociais associados a adesdo ao
CPAP e as estratégias descritas na literatura para
favorecer a continuidade do tratamento. Foi realizada
revisdo integrativa da literatura, considerando estudos
publicados entre 2020 e 2026, relacionados a adesdo,
barreiras terapéuticas, fatores psicolégicos, sociais,
comportamentais e estratégias de intervengdo. As
evidéncias demonstram que a adesdo é influenciada por
fatores clinicos, dificuldades relacionadas ao
equipamento, crengas, autoeficacia, aspectos psicologicos,
suporte social e caracteristicas do acompanhamento.
Estratégias educativas, comportamentais, psicossociais,
suporte entre pares e telemonitoramento apresentam
resultados promissores, embora os efeitos variem
conforme a intervencio e o perfil do paciente. Evidéncias
recentes indicam ainda que padrées de utilizagdo durante
as primeiras semanas podem identificar precocemente
individuos com maior risco de niao adesdo. Conclui-se que
a adesdo ao CPAP deve ser compreendida como processo
dinimico e multidimensional, sendo recomendada a
identificacdo precoce de barreiras e a adogdo de
estratégias individualizadas e multiprofissionais.

PALAVRAS-CHAVE: Apneia Obstrutiva do Sono;
Pressdo Positiva Continua nas Vias Aéreas; Adesdo ao
Tratamento; Fatores Psicossociais; Telemonitoramento.

ABSTRACT

Adherence to continuous positive airway pressure (CPAP)
therapy remains an important challenge in the treatment of
obstructive sleep apnea (OSA), since therapeutic
effectiveness depends on adequate and sustained device use.
This study aimed to analyze the main biopsychosocial factors
associated with CPAP adherence and the strategies described
in the literature to promote treatment continuity. An
integrative literature review was conducted, considering
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studies published between 2020 and 2026 related to
adherence, treatment barriers, psychological, social and
behavioral factors, and intervention strategies. Evidence
indicates that adherence is influenced by clinical factors,
device-related difficulties, beliefs, self-efficacy,
psychological aspects, social support, and characteristics of
clinical follow-up. Educational, behavioral and psychosocial
strategies, peer support, and telemonitoring show promising
results, although effects vary according to the intervention
and patient profile. Recent evidence also indicates that CPAP
usage patterns during the first weeks of treatment may allow
early identification of individuals at higher risk of non-
adherence. CPAP adherence should therefore be understood
as a dynamic and multidimensional process, requiring early
identification of barriers and individualized, multidisciplinary
strategies.

KEYWORDS: Obstructive Sleep Apnea; Continuous
Positive  Airway  Pressure;  Treatment  Adherence;
Psychosocial Factors; Telemonitoring.

1. INTRODUCAO

A apneia obstrutiva do sono (AOS) é um disturbio
respiratorio caracterizado por episddios recorrentes de
obstrugdo das vias aéreas superiores durante o sono,
podendo provocar hipdxia intermitente, fragmentagdo
do sono e repercussdes diurnas e sistémicas. A pressao
positiva continua nas vias aéreas (CPAP) permanece
uma das principais modalidades terapéuticas para
pacientes com indicagdo de pressdo positiva, sendo
recomendados educac¢do e acompanhamento adequado
desde o inicio do tratamento’.

Apesar da eficacia do CPAP, sua utilizagdo
adequada permanece um desafio clinico. A
continuidade do tratamento depende ndo apenas da
indicacdo terapéutica, mas também da capacidade do
paciente de incorporar o dispositivo a rotina cotidiana.
Desconforto, efeitos adversos, dificuldades
relacionadas a interface e problemas de adaptacdo
podem comprometer sua utilizagdo'-2.
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A adesdo também apresenta relagdo com fatores
cognitivos e comportamentais. Revisdo sistematica
identificou estudos relacionados as crengas, cognigdes
pré-tratamento e caracteristicas de personalidade
associadas a utilizagdo do CPAP, destacando fatores
como autoeficacia e valorizagao da saude, embora com
heterogeneidade metodolédgica entre os estudos?.

Aspectos psicologicos podem atuar em diferentes
momentos da trajetdria terapéutica. Evidéncias recentes
descrevem baixa literacia em satide, concepgdes
inadequadas sobre AOS e CPAP, ansiedade relacionada
ao dispositivo, estigma, educagdo insuficiente e
comunicagdo inadequada como potenciais barreiras®.

O contexto social também deve ser considerado. O
suporte do parceiro, a qualidade da relagdo e os
esforgcos colaborativos podem favorecer a adesdo,
enquanto conflitos, ansiedade e alteragdes na
intimidade podem atuar como barreiras®.

As estratégias destinadas a promocdo da adesdo
também tém sido investigadas. Meta-analises
demonstram beneficios de determinadas intervengdes
comportamentais, psicossociais e de
telemonitoramento, embora os efeitos variem conforme
a estratégia utilizada®>”.

Outro aspecto emergente ¢ a identificagdo precoce
do risco de ndo adesdo. Dielesen et al (2025)"
demonstraram, em uma coorte multicéntrica de 1.000
pacientes, que 98% dos individuos que seriam ndo
aderentes no terceiro més ja  apresentavam
comportamento de ndo adesdo durante o primeiro
més!®,

Além disso, estudo de coorte envolvendo 1.907
pacientes acompanhados por pelo menos 24 meses
demonstrou que pacientes que atingiam alta adesdo
durante o primeiro més apresentavam maior
probabilidade de manté-la ap6s dois anos'*.

Diante desse cenario, o presente estudo teve como
objetivo analisar os principais fatores biopsicossociais
associados a adesdo a terapia com CPAP em adultos
com AOS e as estratégias descritas na literatura para
favorecer a continuidade do tratamento.

2. MATERIAL E METODOS

Trata-se de uma revisdo integrativa da literatura,
desenvolvida para reunir e sintetizar evidéncias
relacionadas aos fatores associados a adesdo ao CPAP e
as estratégias destinadas a favorecer a continuidade do
tratamento em adultos com AOS.

A revisdo integrativa permite incorporar diferentes
delineamentos de pesquisa na sintese do conhecimento,
sendo conduzida de acordo com as etapas descritas por
Whittemore e Knafl (2005)'".

A questdo norteadora foi: Quais fatores
biopsicossociais estdo associados a adesdo ao CPAP em
adultos com apneia obstrutiva do sono e quais
estratégias podem favorecer a continuidade do
tratamento?

Foram consideradas bases de dados nacionais e
internacionais, incluindo PubMed/MEDLINE,
Biblioteca Virtual em Satde, SciELO, PEDro e Scopus.
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Foram considerados estudos publicados entre
janeiro de 2020 e agosto de 2026, envolvendo adultos
com AOS submetidos a terapia com CPAP ou pressio
positiva e que investigassem adesdo, ndo adesdo,
barreiras, fatores associados ou estratégias de
intervengao.

Foram incluidos estudos observacionais, ensaios
clinicos, estudos qualitativos, revisdes sistematicas e
meta-analises pertinentes a questdo norteadora,
publicados em portugués, inglés ou espanhol e
disponiveis em texto completo.

Foram  excluidos  estudos  exclusivamente
pediatricos, trabalhos sem relagdo direta com
CPAP/PAP, estudos que ndo abordassem adesdo ou
continuidade terapéutica, relatos de caso, cartas ao
editor, editoriais, resumos sem texto completo ¢
duplicatas.

Os dados foram organizados segundo autor, ano,
delineamento, populacdo, fatores associados a adesdo,
barreiras, estratégias de intervengdo e principais
resultados.

A sintese foi realizada de forma tematica,
considerando fatores clinicos, fisicos, psicoldgicos,
cognitivos, comportamentais, sociais e tecnologicos.

O processo de selecdo devera ser apresentado em
fluxograma baseado no PRISMA 2020'2. Os niimeros
definitivos de identificacdo, triagem ¢ inclusdo devem
ser inseridos ap6s o fechamento operacional da busca
nas bases de dados, ndo sendo utilizados valores
estimados ou hipotéticos.

3. DESENVOLVIMENTO

A analise dos estudos selecionados evidenciou que
a adesdo a terapia com CPAP apresenta carater
multifatorial, envolvendo aspectos clinicos,
relacionados ao equipamento, cognitivos, psicoldgicos,
sociais, comportamentais e tecnologicos. As evidéncias
também apontaram diferentes estratégias destinadas a
promogao e manutencio da adesdo, com destaque para
intervengdes educativas e comportamentais, suporte
psicossocial, telemonitoramento e identificagdo
precoce de padroes de baixa utilizagdo. A Tabela 1
apresenta a sintese dos principais estudos e evidéncias
identificados na literatura, enquanto a Tabela 2
organiza os fatores associados a adesdo e as respectivas
estratégias de manejo.

Tabela 1. Estudos e evidéncias centrais identificados na literature.

. Amos Principal
Autor/ano Tipo tra Foco achado
Chen et Revisdo/ Telemonitora Maior
meta- 2.464 e
al., 2020 - mento utilizagdo
analise
Labarca ef Revisao/
@ meta- 3.039 Telemedicina Maior uso
al., 2021 o
analise
Chaiard & Revisdo/ .
18 o Beneficios
Bhatarasak meta- Intervengdes S
o ECRs variaveis
oon, 2023 analise
Kasetti et Rewsgq 21 Crengas/cogni | Autoeficacia
sistematic | estudo ~ .
al., 2024 a S coes associada
Dielesen e | Multicéntr | 1.000 Padrdes Predigdo de
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al., 2025 ico precoces ndo adesdo
Rapelli et RfVIS?? t9 d P . Sup((;rte
al., 2025 sistematic | estudo arceiro pode
a s favorecer
Poletti et Scoping esiB do | Psicoléeicos Crengas/con
al., 2025 review : g texto
Quetal, Real- 126 Telemonitora Beneficio
2025 world mento inicial
Adesido
Jeppesen inicial
et al., 2025 Coorte 1.907 Longo prazo prediz
manutencao
Benning et Meta- . AHI basal
al., 2026 analise 8.827 Preditores preditor

Fonte: elaborado pelas autoras (2026).

Tabela 2. Fatores associados a adesdo e possiveis estratégias de
manejo

. = Lo Estratégias
Dimensao Principais fatores g
sugeridas
L. . Educagdo sobre
Clinica Gravidade da AOS .
doenca e beneficios
Desconforto, . o
. Ajuste e resolugdo de
Equipamento ressecamento,
problemas
despertares

Baixa autoeficacia, | Educagdo

Cognitiva . R .
g crencas negativas individualizada
T . . Abordagem
Psicologica Ansiedade, estigma . o
psicossocial
. Envolvimento
. Baixo suporte,
Social . estruturado do
conflitos .
parceiro
Baixa utilizagdo N
Comportamental L ¢ Intervengao precoce
inicial
Tecnoldgica Redugdo do uso Telemonitoramento
. Falta de | Seguimento
Profissional . .
acompanhamento multiprofissional

Fonte: elaborado pelas autoras (2026).

4. DISCUSSAO
Adesao como fenomeno multidimensional

A literatura demonstra que a adesdo ao CPAP ndo
pode ser explicada por uma unica caracteristica clinica
ou comportamental. A utilizagdo do dispositivo resulta
da interagdo entre caracteristicas da doenga,
experiéncia com o equipamento, crengas, autoeficécia,
aspectos psicologicos, contexto social e
acompanhamento terapéutico®>.

Essa perspectiva ¢é particularmente importante
porque permite superar a classificagdo simplificada
entre pacientes ‘“aderentes” e “ndo aderentes”. O
comportamento de utilizagdo pode modificar-se ao
longo do tempo e apresentar diferentes trajetorias
individuais!'®!,

Gravidade clinica

A gravidade da AOS apresenta relacdo potencial
com a utilizagdo do CPAP'.

Meta-analise publicada em 2026, envolvendo 136
ensaios clinicos randomizados e 8.827 pacientes,
identificou o indice de apneia-hipopneia basal como o
principal preditor de maior utilizagdo do CPAP. Em
contraste, idade, sexo, indice de massa corporal e
sonoléncia ndo apresentaram efeito significativo sobre
o tempo de uso'?.

Esse resultado sugere que maior carga da doenca
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pode aumentar a percep¢do da necessidade terapéutica
ou dos beneficios do tratamento. Entretanto, a
gravidade clinica ndo explica isoladamente a adesdo,
uma vez que fatores fisicos, psicologicos e sociais
também interferem na trajetoria terapéutica'> 2,

Barreiras fisicas e relacionadas ao

equipamento

Os efeitos adversos relacionados ao CPAP
constituem importantes barreiras a continuidade do
tratamento. Sintomas como ressecamento, despertares e
dificuldade para expirar podem comprometer a
experiéncia com o dispositivo e estar associados a
menor utilizagdo'.

Evidéncias recentes também mostram que a
primeira impressdo do paciente em relagdo ao
tratamento pode influenciar a adesdo de curto prazo,
especialmente aspectos relacionados ao conforto,
expectativa de adesdo e avaliagdo global do
tratamento '’

Assim, diante da baixa utilizacdo, ndo se deve
presumir imediatamente falta de motivagdo. E
necessario investigar se o paciente ndo deseja utilizar o
equipamento ou se deseja utiliza-lo, mas ndo consegue
tolera-lo>3 1415,

Essa distingdo apresenta implicagdes diretas para a
escolha da intervencdo® > 14,

Crencgas, autoeficacia e fatores psicoldgicos

A autoeficacia e as crengas relacionadas ao
tratamento constituem fatores relevantes para a
adesao?. Evidéncias psicoldgicas recentes demonstram
ainda que baixa literacia em satde, concepgdes
inadequadas sobre AOS e CPAP, ansiedade, estigma ¢
comunicagdo insuficiente podem interferir na
continuidade do tratamento?.

A educacdo do paciente deve, portanto, ultrapassar
informagdes técnicas sobre instalagdo e higienizagdo. E
necessario abordar a compreensdo da doenga,
finalidade do tratamento, beneficios esperados,
expectativas realistas e estratégias para enfrentar
dificuldades® .

Parceiro e suporte social

A participagdo do parceiro pode apresentar efeitos
positivos ou negativos. A literatura demonstra que
suporte, qualidade do relacionamento e colaboragéo
podem favorecer a utilizagdo do CPAP, enquanto
conflitos e dificuldades relacionadas & intimidade
podem funcionar como barreiras®*.

Portanto, ndo basta identificar a presenca de um
parceiro. E necessario considerar a qualidade do
suporte oferecido®.

Essa perspectiva amplia o cuidado para além da
relagdo profissional-paciente e refor¢a a importancia da
abordagem biopsicossocial® 4.

Intervengoes
psicossociais

comportamentais e

Intervengdes comportamentais e psicossociais
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apresentam resultados promissores, embora
heterogéneos. Meta-analise de 18 ensaios clinicos
randomizados identificou beneficios para determinadas
estratégias de suporte, motivagdo e telemonitoramento®.

A heterogeneidade dos resultados sugere que a
intervencao deve ser direcionada a barreira especifica
apresentada pelo paciente® >,

Se a dificuldade ¢ fisica, a intervenc¢do deve abordar
o equipamento. Se ¢ cognitiva, deve priorizar
educacdo. Se ¢ psicologica, deve considerar o
componente emocional. Se estd relacionada ao
abandono precoce, o acompanhamento intensificado
pode ser necessario®> 10,

Telemonitoramento

Meta-analises demonstraram aumento do uso do
CPAP associado ao telemonitoramento®’. Entretanto,
estudos posteriores demonstraram que o beneficio pode
variar conforme o modelo de acompanhamento e o
perfodo analisado®°.

Dessa forma, o telemonitoramento ndo deve ser
interpretado como solug@o universal™®.

Seu maior potencial parece estar na capacidade de
identificar alteragdes no padrdo de utilizagdo e permitir
intervengao rapida®®1°,

Assim, o telemonitoramento deve ser compreendido
como ferramenta de acompanhamento e tomada de
decisdo clinica, e ndo como substituto do cuidado
individualizado®~.

Identificagdo precoce do risco de ndao adesao

Dielesen et al. (2025)'° analisaram 1.000 pacientes
de cinco centros de sono e identificaram seis padrdes
distintos de utilizagdo durante o primeiro més. Entre os
individuos que posteriormente foram classificados
como ndo aderentes no terceiro més, 98% ja
apresentavam comportamento de ndo adesdio no
primeiro més'?.

Outro estudo, envolvendo 1.907 pacientes
acompanhados por pelo menos dois anos, encontrou
que apenas 45% alcancaram alta adesdo no longo
prazo. Entretanto, entre aqueles que apresentaram alta
adesdo ja no primeiro més, a probabilidade de manté-la
ap6s dois anos foi de 79%'.

Esses resultados reforcam a hipdtese de que o
primeiro més representa uma janela critica para
intervengio!% 14,

O acompanhamento pode, portanto, assumir uma
logica preventiva: INICIAR — MONITORAR —
IDENTIFICAR  RISCO — INTERVIR —
REAVALIAR'® 14,

Suporte entre pares

O suporte entre pares constitui uma estratégia
adicional de acompanhamento. Ensaio clinico
randomizado envolvendo 263 pacientes demonstrou
maior utilizagdo do CPAP e maior satisfacdo entre
participantes submetidos a intervengdo conduzida por
pares'®,

Essa estratégia pode complementar o
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acompanhamento profissional ao oferecer ao paciente
uma fonte de suporte baseada em experiéncia pratica. '¢

Entretanto, deve ser considerada complementar, ¢
ndo substitutiva, ao acompanhamento clinico® > ¢,

Implicagdes para a Fisioterapia

A natureza multifatorial da adesdo apresenta
implicagdes importantes para a Fisioterapia®™.

AVALIACAO: sintomas; gravidade; expectativas;
barreiras; autoeficacia; efeitos adversos; suporte
social> 1314,

EDUCACAO: AOS; funcionamento do CPAP;
beneficios; interface; higienizagdo; adaptagio inicial'~>
5

ACOMPANHAMENTO: horas de utilizagio;
frequéncia de uso; desconforto; vazamentos; sintomas;
dificuldades de adaptagdo’ 1% 14,

INTERVENCAO PRECOCE: identificagdo da
causa da baixa utilizacdo; resolugdo de barreiras;
refor¢o educativo; encaminhamento quando necessario;
reavaliagdo® > 1014,

Esse modelo deve ser entendido como sintese
pratica dos achados da literatura, e ndo como protocolo
fisioterapéutico validado®>: 10,

5. CONCLUSAO

A adesdo a terapia com CPAP na apneia obstrutiva
do sono constitui fendmeno multidimensional
influenciado por fatores clinicos, fisicos, cognitivos,
psicolégicos, comportamentais e sociais.

Os resultados demonstram que efeitos adversos
relacionados ao equipamento, crengas, autoeficacia,
ansiedade, suporte social e caracteristicas do
acompanhamento podem modificar a continuidade da
terapia. Estratégias educativas, comportamentais,
psicossociais, suporte entre pares e telemonitoramento
apresentam  resultados  promissores, embora a
magnitude dos beneficios varie entre as intervengoes.

A identificagdo precoce de padrdes de baixa
utilizacdo representa uma das perspectivas mais
relevantes da literatura atual. Evidéncias recentes
demonstram que o comportamento observado nas
primeiras semanas pode antecipar a trajetoria posterior
de adesdo!® 14,

Conclui-se que o CPAP ndo deve ser compreendido
apenas como um dispositivo prescrito, mas como uma
terapia que precisa ser incorporada a rotina do paciente.
A identificagdo precoce de barreiras, associada a
educagdo, resolugdo de problemas, acompanhamento
multiprofissional e utilizagdo adequada de tecnologias
de monitoramento, pode favorecer a continuidade do
tratamento.
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