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Introducdo: O autocuidado de pacientes com insuficiéncia cardiaca (IC)
€ essencial para estabilidade clinica e melhor prognéstico. O manejo
multidisciplinar € uma abordagem que tem demonstrado beneficios ao
longo do tempo. A avaliagcédo periodica do comportamento de
autocuidado, especialmente no momento de alta hospitalar, & essencial
para evitar quadros de descompensacao. Objetivo: Avaliar o autocuidado
e as principais orientacdes de manejo ndo-farmacoldgico em pacientes
com IC acompanhados em ambulatério multidisciplinar. Metodologia:
Estudo transversal, no periodo de marco de 2021 a abril de 2022,
aprovado em Comité de Etica (CEP: 20220135). Durante a internacéo
hospitalar por IC descompensada todos os pacientes receberam
orientacdes sobre esta sindrome, tratamento e importancia do
autocuidado por equipe multidisciplinar. Aproximadamente 30 dias da alta
hospitalar, os pacientes retornaram ao ambulatorio multidisciplinar.
Imediatamente antes desta consulta, o autocuidado foi avaliado pela
European Heart Failure Self Care Behaviour Scale (EHFScBS), validada
para uso no Brasil. Esta escala avalia questbes como controle de peso,
reconhecimento dos sinais e sintomas de descompensacao, adeséao
farmacologica e nao farmacologica. A pontuacéo varia de 12 a 60 pontos
com escores mais baixos indicando melhor autocuidado (autocuidado
adequado escores inferiores a 22 pontos) Resultados: A escala foi
aplicada em 105 (86%) pacientes que receberam alta apés internacéo por
IC descompensada. A média de idade foi de 59,8+2,7, predominando os
homens (69,5%). A média da pontuacédo na escala de autocuidado foi de
27,4+1,7 pontos. Quanto aos sinais e sintomas identificados durante a
consulta apds a alta, 64 (61%) apresentaram ganho de peso, 43 (41%)
edema e 26 (25%) dispneia. Em relacdo as orientacdes durante esta
consulta pelos profissionais, 61 (58%) pacientes foram orientados quanto
ao controle do peso, 56 (53,3%) sobre adesdo farmacoldgica e 48
(45,7%) para pratica de exercicios. Conclus@es: Os resultados indicam,
gue a despeito de orientacdes fornecidas durante a internacao, os
pacientes ainda apresentam déficit no autocuidado e sintomas de
congestdo em 30 dias apoés a alta hospitalar. Destaca-se a necessidade
de refletir e propor novas estratégias de educacao em saude e
acompanhamento frequente, compartilhando o cuidado junto aos demais
niveis de atencao.



