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GANHOS EM SAUDE DAS INTERVENGOES DE ENFERMAGEM NO FOLLOW-UP TELEFONICO AO UTENTE ADULTO...

RESUMO

Objectivo: Identificar os ganhos em saude relacionados com as intervencoées de enferma-
gem no follow-up telefénico ao utente adulto com patologia cardiaca.

Metodologia: Revisao sistematica da literatura com pesquisa na EBSCO, (CINAHL e
MEDLINE) no intervalo temporal de publicacdo entre janeiro de 2012 e outubro de 2017,
utilizado o método de PICO. Eleitos 8 artigos para analise.

Resultados: Identificados ganhos ao nivel de: controlo sintomético, gestao do regime te-
rapéutico, utilizacao dos servicos de saude, seguranca/ocorréncias adversas e qualidade
de vida.

Conclusodes: O follow-up telefonico, contribui para otimizar o acompanhamento ao uten-
te, traduzindo-se em ganhos em saude sensiveis aos cuidados de enfermagem.
Implicacdo na Pratica profissional: Nos contextos da pratica de enfermagem ao utente
adulto com patologia cardiaca o follow-up telefénico revela-se determinante € uma inter-
vencao a ter em conta, traduzindo-se em ganhos em saude, promovendo o acompanha-
mento do utente, melhorando a sua capacitacao na gestao da doenca.

Palavras-chave: Tele-enfermagem; aconselhamento; enfermagem; utente cardiaco.

ABSTRACT

Aim: To identify the health gains related to nursing interventions in the telephone
follow-up of adult patients with cardiac pathology.

Methodology: Systematic literature review by research in EBSCO, (CINAHL and
MEDLINE) in the publication time interval between January 2012 and October 2017,
using the PICO method. Elected 8 articles for analysis.

Results: Health Gains were identified related to: symptomatic control, management of the
therapeutic regimen, use of health services, safety/adverse events and quality of life.
Conclusions: The telephone follow-up contributes to optimize the follow-up to the pa-
tient, translating into health gains sensitive to nursing care.

Implication to professional practice: In the contexts of nursing practice for adult pa-
tients with cardiac pathology, telephone follow-up proves to be an intervention to be ta-
ken into account, translating into gains in health, promoting patient follow-up, improv-
ing training in disease management.

Keywords: Tele-nursing; counseling; nursing; cardiac patient.
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RESUMEN

Objectivo: Identificar las ganancias en salud relacionadas con las intervenciones de en-
fermeria en el follow-up telefénico al paciente adulto con patologia cardiaca.
Metodologia: Revision sistematica de la literatura con busqueda en la EBSCO, (CINAHL y
MEDLINE) en el intervalo temporal de publicacién entre enero de 2012 y octubre de 2017,
utilizando el método de PICO. Elegidos 8 articulos para analises.

Resultados: Se han identificado ganancias en salud al nivel de: controlo sintomaético, ges-
tion del régimen terapéutico, utilizacién de los servicios sanitarios, seguridad/eventos
adversos y calidad de vida.

Conclusiones: El follow-up telefénico, contribuye a optimizar el acompanamiento al pa-
ciente, traduciéndose en ganancias en salud sensibles a los cuidados de enfermeria.
Implicacion en la Practica profesional: En los contextos da practica de enfermeria al pa-
ciente adulto con patologia cardiaca el follow-up telefénico se ha revelado determinante
siendo una intervencion a tener en cuenta, ya que se traduce en ganancias en salud,
promoviendo el asesoramiento del paciente, mejorando su capacitacién para la gestion
de la enfermedad.

Palabras-clave: Tele-enfermeria; asesoramiento; enfermeria; paciente cardiaco.

INTRODUCAO

A insuficiéncia cardiaca (IC) ¢ uma sindrome com elevada prevaléncia, morbilidade e mor-

talidade, que representa uma sobrecarga econémica e social de grande magnitude @.

Estima-se que 20 milhées de pessoas em todo o mundo tém diagnosticado IC?. As doen-
cas cardiovasculares sdo responsaveis por mais de 4 milhoes de mortes na Europa, 2,2 mi-

lhées, 55% das mulheres e 1,8 milhdes, 45%, dos homens®®.

Em Portugal a IC afeta cerca de 400,000 portugueses e estd em franco aumento. E ja
hoje a principal causa de internamento hospitalar dos individuos com mais de 65 anos.
Por vezes, as pessoas mais idosas e os proprios médicos nao valorizam estes sintomas,
atribuindo-os ao processo de envelhecimento. Tal atitude resultante do desconhecimen-
to ou até esquecimento desta patologia, leva ao atraso no diagndstico e tratamento, com

todos os inconvenientes inerentes, nomeadamente o risco de morte.
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A pessoa hospitalizada por IC tem um elevado custo ao Servico Nacional de Saude, pelo
grande consumo de farmacos, meios complementares de diagndstico e dispositivos médi-
cos. Nao podemos esquecer as limitacoes fisicas e psicoldégicas que a IC acarreta, com per-

da de qualidade de vida, com implicacdes na area social e econémica'V.

O desafio atual situa-se na identificacdo das intervencoes de enfermagem que traduzam
ganhos em saude sensiveis ao cuidado de enfermagem. Tais ganhos estao direcionados pa-
ra as necessidades das pessoas ou grupos, no seu contexto de saude e de vida, e tém por
base fatores organizacionais, de experiéncia e nivel de conhecimentos, com impacto di-
reto no estado funcional, autocuidado, controlo de sintomas, gestdo da doenca, seguran-

ca/ocorréncia adversas, utilizacdo dos servicos de saude e qualidade de vida.

O uso do meio interativo de comunicacdo via telefone tem como principais vantagens, a
rapidez de resposta, maior acessibilidade da pessoa aos cuidados e do enfermeiro a pes-

soa, maior equidade no acesso a cuidados e potencial de ganhos em saude em tempo util®).

Para além dos aspetos mencionados, consideramos esta intervencao como uma mais va-
lia para aplicacdo na pratica de cuidados, visando a melhoria do cuidado ao utente cardi-

aco e a melhoria da qualidade de vida.

Esta revisao sistematica da literatura tem como objetivo: identificar os ganhos em saude
das intervencoes de enfermagem efetuadas no follow-up telefénico ao utente adulto com

patologia cardiaca.

CONCEITOS

Os resultados sensiveis ao cuidado de enfermagem podem definir-se como todos aqueles
relevantes, baseados no dominio e intervencao da enfermagem, para os quais existe evi-
déncia empirica que relacione o input do enfermeiro e o resultado da intervencao'®. En-
quanto que, os indicadores sensiveis ao cuidado de enfermagem sao os elementos da in-
formacao que sao recolhidos e analisados para identificar resultados sensiveis ao cuida-

do de enfermagem©.

Vérios foram os estudos nacionais e internacionais realizados com o intuito de tornar
mensuraveis ou visiveis os resultados em saude, sensiveis ao cuidado de enfermagem, dos
quais se destacal®. Estes autores identificam o estado funcional, o autocuidado, a gestao
de sintomas, a dor, a seguranca/controlo de efeitos adversos, as estratégias de adaptacdo

eficazes, a satisfacdo com os cuidados, a mortalidade e a utilizacao dos servicos de saude.
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A IC é uma sindrome clinica caracterizada por sintomas tipicos (p.ex. dispneia, edema
maleolar e fadiga) que pode ser acompanhada por sinais (p. ex. ingurgitamento jugular,
fervores pulmonares e edemas periféricos) causados por uma anomalia cardiaca estrutu-
ral e/ou funcional, resultando na reducao do débito cardiaco e/ou elevacao das pressoes

intracardiacas em repouso ou durante o esforco®.

METODOLOGIA

Primeiramente, foi formulada a seguinte questdo de partida, em formato PICO (Popula-
cao, Intervencao, Comparacao e Outcome)® respetivamente: Quais os ganhos em saude
(O) das intervencdes de enfermagem no follow-up telefénico (I) ao utente adulto com pa-

tologia cardiaca (P)?

A base de dados eletrénica utilizada incidiu sobre a EBSCO (MEDLINE with Full TEXT,
CINAHL, Plus with Full Text), retrospectivamente de Janeiro de 2012 até Outubro de
2017. Os descritores foram validados no MeSH (Medical Subject Headings) e pesquisados
pela seguinte ordem: ['nursing" OR "nursing care" OR "nursing intervention"] AND
[“heart failure” OR "coronary disease" OR “heart diseases” OR “heart”] AND ["telenurs-
ing" OR "after care" OR "counseling"], as palavras foram procuradas em texto integral,

resultando 117 artigos no total.

Como critérios de inclusdo privilegiaram-se os artigos em lingua inglesa, espanhola e ou
portuguesa, com enfoque na intervencao de enfermagem através de contacto telefénico
ao doente cardiaco adulto, com recurso a metodologia quantitativa e/ou qualitativa e/ou
revisao sistematica da literatura, que clarificassem as suas vantagens na aplicacao da pra-

tica clinica e o seu impacto nos resultados em saude.

Como critérios de exclusao foram eliminados os artigos com metodologia ambigua, repe-
tidos nas bases de dados, com data anterior a 2012 e todos aqueles sem correlacao com o

objeto de estudo, editoriais e comentarios. Obteve-se um total de 8 artigos.

Para avaliar os niveis de evidéncia dos artigos, recorreu-se aos contributos de Melnyk e
Fineout-Overholt®, que definem seis niveis de evidéncia: Nivel I - Revisdes sistematicas
ou guias orientadores de boa pratica baseados em estudos aleatorizados controlados re-
levantes (RCT’s); Nivel II - Evidéncia obtida a partir de pelo menos um RCT bem dese-
nhado; Nivel III - Evidéncia obtida a partir de um estudo controlado bem desenhado,

sem aleatorizacdo, quase-experimental; Nivel IV - Evidéncia obtida de estudo de coorte
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e caso-controlo bem desenhados; Nivel V - Evidéncia obtida a partir de estudos descriti-

vos e estudos qualitativos; Nivel VI - Evidéncia de apenas um estudo descritivo ou qua-

litativo; Nivel VII - Evidéncia obtida a partir de entidades reconhecidas e/ou relatorios

de painéis de peritos (Tabela 1).

Tabela 1 - Processo de pesquisa e selecao dos artigos.

Identificacao N? de artigos identificados na base dados (MEDLINE e CINAHL) - 727
N de artigos excluidos - 392
Selecéo Artigos em texto completo - 335
Limite temporal (2012-2017) - 117
Artigos excluidos repetidos - 104
Elegibilidade (através da leitura integral):
Elegibilidade Artigos sem critérios de inclusao - 96
(através da leitura integral) | Artigos com critérios de incluséo - 8
Incluséao Artigos incluidos para analise - 8

Nivel IT - 1; Nivel III - 3; Nivel V - 1 Nivel VI - 2; Nivel VII - 1.

RESULTADOS

A informacdo resultante da andlise critica do conjunto de artigos selecionados foi reuni-

da em tabela, de forma a facilitar a sua sistematizacdo e apresentacao. Estes artigos con-

tribuiram para dar resposta a pergunta de partida, uma vez que, explicita ou implicita-

mente, abordam o follow-up telefénico ao utente com patologia cardiaca (Tabela 2).
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Tabela 2 - Resultados.

Autor Objectivo Resultados Nivel de
Evidéncia
A intervencao educacional de enfermagem teve efeitos

benéficos na maioria dos comportamentos de autocuidado
Autor: Arredondo-Holguin et al. (2012). Avaliar a melhoria nos comportamentos ao nivel do avaliados. Uma vez que foram avaliadas varias estratégias
Metodologia: Estudo experimental. autocuidado (adesao farmacoldgica e ndo farmacologica; de intervencao (sessdes educativas de grupo, visitas \
Participantes: 29 utentes com idade adaptacdo a doenca e pedido de ajuda), apds intervencao domicilidrias e acompanhamento teleféonico e
>30anos com IC. educativa de enfermagem em utentes com IC. documentacao de apoio) ndo é possivel indicar qual a mais

eficiente, o que torna necessario fazer outros estudos para

comparar estratégias especificas.
Autor: Rojas et al. (2013). Determinar se a entrevista motivacional como A intervencdo de enfermagem que utiliza como estratégia
Metodologia: Estudo quasi experimental | intervencdo de enfermagem é promotora do autocuidado o seguimento telefénico como apoio a entrevista 111
Participantes: 21 utentes, média idades (cumprimento terapéutico; capacidade de adaptacédo motivacional contribui para melhorar o autocuidado
67 anos a doenca e procura de ajuda antes da exacerbacao do doente com IC.
dos sintomas), em utentes com IC.
Determinar se a intervencao realizada (follow-up
Autor: Hobbs et al. (2016). telefonico, telemonitorizacdo, intervencoes Os programas multidisciplinares sao eficazes na reducao VI
Metodologia: Revisao sistematica interprofissionais) ao utente com IC, através do contacto do reinternamento hospitalar no periodo estudado em
literatura. telefonico reduz o seu reinternamento num periodo pacientes com IC.
Artigos: / de 30 dias apds a alta, comparativamente aos que nao
sdo submetidos a esta intervencao.

Autor: Arredondo-Holguin et al. (2014). Descrever as dificuldades encontradas no follow-up Os programas de ensino de enfermagem, através do
Metodologia: Pesquisa descritiva. telefonico relacionadas com o autocuidado (adesao folow-up telefénico, aos utentes com IC, tém sido eficazes VI

Participantes: 31 utentes com IC

ao tratamento nao farmacolégico) em utentes com IC.

na melhoria da adeséo a terapéutica, o que resulta num
melhor controlo da doenca.

Autor: Rodriguez-Gazquez et al. (2012).
Metodologia: Ensaio clinico controlado,
aleatorizado, sem cegamento.
Participantes: 33 utentes no grupo

de estudo e 30 no grupo controle.

Avaliar a eficiéncia de um programa de enfermagem
educacional para a melhoria de comportamentos de
autocuidado (adesao farmacolégica e ndo farmacoldgica;
adaptacdo a doenca; pedido de ajuda e empowerment)
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A intervencao educativa de enfermagem estudada tem
efeito benéfico sobre comportamentos de autocuidado
das pessoas com IC.
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Tabela 2 - Resultados.

Autor

Objectivo

Resultados

Nivel de
Evidéncia

Autor: Kim et al. (2014).

Metodologia: Desenho longitudinal

e quase experimental.

Participantes: 61 utentes com patologia
cardiaca.

Desenvolver um programa abrangente (ensinos,
documentacao apoio, acompanhamento telefénico)
de reabilitacdo cardiaca que considere as necessidades
de aprendizagem dos utentes com patologia cardiaca
no seu contexto cultural, na Coreia.
Verificar os efeitos do programa sobre fatores
fisiologicos e psicossociais e sintomas recorrentes
ou eventos cardiacos

Os resultados mostraram que os participantes do
programa apresentaram indice de massa corporal e
perimetro abdominal diminuido, bem como melhoria da
funcao diastolica do ventriculo esquerdo e melhoria da
qualidade de vida relacionada com a doenca cardiaca.

I

Autor: McCarthy et al. (2015).
Metodologia: Estudo piloto descritivo.
Participantes: 20 participantes.

Descrever os resultados de um processo de avaliacao de
aconselhamento sobre exercicio e gestdo de sintomas
utilizando a entrevista motivacional.

Existem alteracoes de comportamentos benéficos com
entrevistas motivacionais.

VII

Autor: Dunbar et al. (2015)
Metodologia: Estudo randomizado
controlado

Participantes: 134 homens

Testar uma intervencao integrada de autocuidado
(capacidade funcional, atividade fisica e qualidade
de vida), em utentes concomitantemente com IC (IC)
e diabetes mellitus (DM).
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nos doentes com IC.
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DISCUSSAO

Mediante a analise dos resultados é possivel identificar que a intervencao educativa de
enfermagem tem efeito benéfico sobre comportamentos de autocuidado das pessoas com
IC. De salientar que, as atividades educativas incluiam sessdes educativas de grupo, fo-

lhetos informativos, visita domiciliaria e follow-up telefonico?.

Identifica-se um aumento de conhecimentos e aumento da adesdo na gestao do regime te-
rapéutico nao farmacologico, relativamente ao consumo de sal, controlo de peso, medicdo
de urina, restricdo de liquidos, elevacdo dos membros inferiores, prevencdo da gripe, ati-

vidade fisica, adequacédo das AVD's ao esforco e reducdo do consumo de alcool e tabaco!’?).

A intervencao telefénica ¢ considerada uma boa estratégia na educacdo ao utente e para
a continuidade de cuidados relativas a avaliacdo da adesdo aos comportamentos de au-
tocuidado. Durante as sessoes telefonicas realizadas neste estudo, observou-se melhora-
mento no interesse dos utentes em saber mais sobre a doenca e por alterar comporta-

mentos inadequados!.

Noutro estudo sdo reforcados os ganhos em saude obtidos com os ensinos efetuados, con-
cretamente, melhoria do controlo do peso e ingestao de liquidos, elevacdo dos membros
inferiores na posicdo sentada, realizacdo de exercicio fisico®™, realizacdo de periodos de

repouso quando314 e reducao do consumo de sal na dieta?©.

Verificou-se que programas de ensino de enfermagem realizados através do acompanha-
mento teleféonico, aos utentes com IC, contribuem para o aumento do conhecimento so-
bre o regime terapéutico por parte do utente/familiar®?. A participacdo ativa do utente no
plano terapéutico é fundamental para que exista adesdo efetiva na gestdo do regime te-
rapéutico™. Estratégias como a Implementacdo da lista de medicamentos, contribuiram
para manter ou melhorar o cumprimento terapéutico por parte do utente®™. De fato, as
entrevistas motivacionais via telefone reforcam os ensinos realizados nas sessoes pre-

senciais™.

Relativamente ao controlo de sintomas e com base nos estudos analisados, conclui-se
que a utilizacdo de estratégias, como por exemplo, distribuir as atividades ao longo do dia
de forma a gerir o esforco, diminuir o cansaco™?) e adequar as atividades ao esforco?*
contribuem para a melhoria da tolerancia a atividade fisica diaria®. Foram identificados
outros ganhos para o utente como por exemplo diminuicao do indice de massa corporal e

perimetro abdominal®?.
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Um dos artigos analisados indica que a gestdao de programas multidisciplinares sao efe-
tivos na reducao da re-hospitalizacdo dos utentes com IC, nomeadamente, a intervencao
de enfermeira especialista de IC e a intervencao através do follow-up telefénico?. A uti-
lizacao dos servicos de saude foi descrita por trés autores relativamente a procura dos
cuidados de saude e procura de ajuda dos cuidados de saude na fase de exacerbacao da

doenca10.11.14),

No que concerne a seguranca e ocorréncia adversa, os artigos analisados, encontraram
melhoria na capacidade de adaptacao a doenca'®'® melhoria da percecdo sobre o estado
de saude, nomeadamente a modificacdo do autoconceito e a aceitacdo de si mesmo, apren-
der a viver com IC e os efeitos do tratamento? e diminuicdo de complicacoes ao nivel da
IC®). Foram desenvolvidas estratégias de prevencao de ocorréncias adversas, nomeada-
mente, permanecer afastado das pessoas que estdo constipadas e adocdo de medidas

de prevencao da gripe™?.

A saude ndo é o unico fator que influencia a qualidade de vida, contudo, tem uma impor-
tancia fulcral. Na andlise dos artigos estudados verificou-se que dois autores identifica-

ram ganhos em saude, relativos a melhoria da qualidade de vida®?.

Os autores defendem que a rede de apoio e a familia favorecem a promocao do autocui-

dado™®, o que podera contribuir para melhorar a qualidade de vida do utente.

A consulta de follow-up via telefone e o registo diario efetuado pelo doente aumentam o

conhecimento sobre a doenca e sua gestao?14),

R I As E ONLINE 2018. AGOSTO. 4(2): 1479 - 1492 1487



GANHOS EM SAUDE DAS INTERVENGOES DE ENFERMAGEM NO FOLLOW-UP TELEFONICO AO UTENTE ADULTO...

Tabela 3 - Sinais de Gravidade segundo a Consisténcia Comprometida.

Variaveis de resultados sensiveis aos Ganhos em saude no follow-up telefénico do utente
cuidados de enfermagem (Doran, 2011) adulto com patologia cardiaca

Melhoria de tolerancia a atividade fisica

« Kim et al. (2014) - Nivel de evidéncia - III;

e Dunbar et al. (2015) -Nivel de evidéncia - I1I;

o Arredondo-Holguin et al. (2014) -Nivel de evidéncia - V.
Distribuicdo das atividades ao longo do dia de forma a
gerir o esforco e diminuir o cansaco

o Arredondo-Holguin et al. (2012) -Nivel Evidéncia - V.
Adequacao das atividades ao esforco

o Arredondo-Holguin et al. (2012) - Nivel Evidéncia - V;

o Arredondo-Holguin et al. (2014) - Nivel de evidéncia - V.
Elevacao dos membros inferiores na posicao de sentado

o Arredondo-Holguin et al. (2012) - Nivel Evidéncia - V.
Periodos de repouso quando esta cansado

» Arredondo-Holguin et al. (2012) - Nivel Evidéncia - V;

e Rojas et al. (2013) - Nivel evidéncia - III.

Controlo de Sintomas Reducéo do consumo de sal

e Rojas et al. (2013) - Nivel evidéncia - III.

» Melhoria controlo do peso

o Arredondo-Holguin et al. (2012) - Nivel Evidéncia - V.
Melhoria no controlo ingestéo liquidos

o Arredondo-Holguin et al. (2012) - Nivel Evidéncia - V.
Realizacao de exercicio fisico

o Arredondo-Holguin et al. (2012) - Nivel Evidéncia - V.
Diminuicao do indice de massa corporal

e Kim et al. (2014) - Nivel de evidéncia - III.

Diminuicao do perimetro abdominal

e Kim et al. (2014) - Nivel de evidéncia - III.

Aumento do conhecimento sobre a doenca e sua gestao

e McCarthy et al. (2015) - Nivel de evidéncia - VII;

e Dunbar et al. (2015) - Nivel de evidéncia - III;

e Hobbs et al. (2016) - Nivel de evidéncia - VI.
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Tabela 3 - Sinais de Gravidade segundo a Consisténcia Comprometida.

Variaveis de resultados sensiveis aos
cuidados de enfermagem (Doran, 2011)

Ganhos em satide no follow-up telefénico do utente
adulto com patologia cardfaca

Seguranca/ocorréncia adversas

Permanecer afastado das pessoas que estdo constipadas

» Arredondo-Holguin et al. (2012) - Nivel Evidéncia - V.
Prevencao da gripe

o Arredondo-Holguin et al. (2014) - Nivel de evidéncia - V.
Melhoria da capacidade de adaptacdo a doenca

» Arredondo-Holguin et al. (2012) - Nivel Evidéncia - V.
Diminuicao das complica¢des ao nivel da IC

e Dunbar et al. (2015) - Nivel de evidéncia - III.
Percecao sobre o estado de saude

e Rodriguez-Gazquez et al. (2012) - Nivel de evidéncia - II.

Utilizacdo dos servicos de saude

Reducéao das taxas de re-internamento
e Hobbs et al. (2016) - Nivel de evidéncia - VL.
Reducédo da taxa de reinternamento pela IC
e Dunbar et al. (2015) - Nivel de evidéncia - III.
Procura de ajuda dos cuidados de saude
e Rojas et al. (2013) - Nivel de evidéncia - III;
» Rodriguez-Gazquez et al. (2012) - Nivel de evidéncia - II;
o Arredondo-Holguin et al. (2012) - Nivel de Evidéncia V.

Gestdo do regime terapéutico

Participacdo activa no plano terapéutico/empoderamento

e Rojas et al. (2013) - Nivel evidéncia - III.
Aumento do conhecimento sobre o regime terapéutico por
parte do doente/familiar

» Rodriguez-Gazquez et al. (2012) - Nivel de evidéncia - II.
Manutencédo da adesédo ao tratamento farmacolégico

» Arredondo-Holguin et al. (2012) - Nivel Evidéncia - V.
Melhoria no cumprimento terapéutico

» Arredondo-Holguin et al. (2012) - Nivel Evidéncia - V.
Implementacao da lista de medicamentos

o Arredondo-Holguin et al. (2012) - Nivel Evidéncia - V.
Reducéo de sal na dieta

o Arredondo-Holguin et al. (2012) - Nivel Evidéncia - V.

» Maior adesdo a praticas favoraveis ao autocuidado

» Arredondo-Holguin et al. (2012) - Nivel Evidéncia - V.
Inclusédo da pessoa significativa/nucleo familiar
e Rodriguez-Gazquez et al. (2012) - Nivel de evidéncia - II.
Aumento do conhecimento do regime terapéutico nao
farmacoldgico
» Arredondo-Holguin et al. (2014) - Nivel de evidéncia - V.
Melhoria da adesao ao regime terapéutico nao
farmacoldgico
e Arredondo-Holguin et al. (2014) - Nivel de evidéncia - V.
Entrevistas motivacionais via telefone, reforcam os
ensinos realizados nas consultas presenciais
e McCarthy et al. (2015) - Nivel de evidéncia - VII.
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Tabela 3 - Sinais de Gravidade segundo a Consisténcia Comprometida.

Variaveis de resultados sensiveis aos Ganhos em satde no follow-up telefénico do utente
cuidados de enfermagem (Doran, 2011) adulto com patologia cardiaca

Melhoria de comportamentos de auto-cuidado

e Rodriguez-Gazquez et al. (2012) - Nivel de evidéncia - II;

e Rojas et al. (2013) - Nivel de evidéncia - III;

o Arredondo-Holguin et al. (2012) - Nivel Evidéncia - V.
Melhoria da qualidade de vida

o Kim et al. (2014) - Nivel de evidéncia - III;

e McCarthy et al. (2013) - Nivel de evidéncia - VII.
Qualidade de Vida Aumento da capacidade de adaptacao a doenca

e Rojas et al. (2013) - Nivel evidéncia - III.

» Recurso a estratégias de adaptacdo a doenca

e Arredondo-Holguin et al. (2012) - Nivel Evidéncia - V.
Participacdo da familia para favorecer as praticas do
autocuidado

e Rojas et al. (2013) - Nivel evidéncia - III.

CONCLUSAO

A intervencao de enfermagem que utiliza como estratégia o seguimento telefénico como

apoio a entrevista motivacional contribui para melhorar o autocuidado do doente com IC.

E fundamental que o enfermeiro utilize a entrevista motivacional complementada com o
seguimento telefénico como ferramenta para fomentar o autocuidado nos utentes com

IC e simultaneamente utilize um trabalho de articulacdo com outros profissionais.

Os programas multidisciplinares sdo efetivos na reducao dos reinternamentos hospitala-

res nos pacientes com IC.

Recomenda-se que os programas de educacao para a saude aos utentes com IC incluam o

acompanhamento teleféonico como estratégia para a melhoria da adesao ao tratamento.

O follow-up telefénico associado a outras intervencoes de enfermagem, contribuem para

otimizar o acompanhamento do utente (conhecimento sobre a doenca, alteracao de com-
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portamentos, motivacao, gestao de sintomas, prevencao de complicacoes, gestao da utili-
zacao dos servicos de saude, gestao do regime terapéutico e melhoria da qualidade de vi-

da), traduzindo-se em ganhos em saude sensiveis aos cuidados de enfermagem.

Implicacées na Pratica Profissional
Pelos ganhos em saude evidentes, o follow-up telefénico devera ser tido em conta no cui-
dado ao utente com doenca cardiaca em diferentes contextos, promovendo o acompa-

nhamento do utente, melhorando a sua capacitacao na gestao da doenca cardiaca.
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