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Resumo

Objetivo: Mapear os diagndsticos de enfermagem de pacientes com
Insuficiéncia Cardiaca. Métodos: Revisdo de escopo, com abordagem
do Joanna Briggs Institute. Foram incluidos estudos que descreviam
diagndsticos de enfermagem de pacientes com insuficiéncia cardiaca
em servigos de satide. Foram utilizadas 12 bases/diretérios de dados
para a busca de publicacdes. Resultados: Foram mapeados 42
diagnosticos de enfermagem em 40 estudos incluidos na sintese
qualitativa. Conclusdo: Os diagnésticos de enfermagem mais
pesquisados foram: débito cardiaco diminuido; volume de liquidos
excessivo; intolerancia a atividade; e fadiga.

Descritores: Insuficiéncia Cardiaca; Diagndsticos de Enfermagem;
Servicos de Saude.

O que se sabe?

Muitos estudos foram realizados para identificar diagndsticos de enfermagem em
pacientes com Insuficiéncia Cardiaca, utilizando métodos variados e trazendo
diferentes expressdes sobre as respostas destes pacientes a doenga e ao tratamento.

O que o estudo adiciona?

O mapeamento e o resumo de evidéncias disponiveis na literatura sobre os
diagnésticos de enfermagem de pacientes com insuficiéncia cardiaca em diferentes
gravidades e servicos de satide do mundo.

Como citar este artigo: Borges AS, Jardim PP, Cavalcanti ACD. Diagnésticos de enfermagem de pacientes com insuficiéncia cardiaca:
revisao de escopo. Rev. enferm. UFPL. [internet] 2024 [citado em: dia més abreviado ano];13:e4006. DOI: 10.26694 / reufpi.v13i1.4006
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Abstract

Objective: To map the nursing diagnoses of patients with heart
failure. Methods: A scoping review, using the Joanna Briggs
Institute approach. Studies describing nursing diagnoses of patients
with heart failure in health services were included. Twelve
databases/directories were used to search for publications. Results:
Forty-two nursing diagnoses were mapped in 40 studies included in
the qualitative synthesis. Conclusion: The most researched nursing

Resumén

Objetivo: Mapear los diagnodsticos de enfermeria de los pacientes
con insuficiencia cardiaca. Métodos: Una revision de alcance,
utilizando el enfoque del Instituto Joanna Briggs. Se incluyeron los
estudios que describian los diagndsticos de enfermeria de pacientes
con insuficiencia cardiaca en los servicios sanitarios. Se utilizaron
doce bases de datos/directorios para buscar publicaciones.
Resultados: Se mapearon 42 diagndsticos enfermeros en 40

estudios incluidos en la sintesis cualitativa. Conclusion: Los
diagndsticos de enfermeria mds investigados fueron: disminucion
del gasto cardiaco; volumen excesivo de liquidos; intolerancia a la
actividad; y fatiga.

diagnoses were: decreased cardiac output; excessive fluid volume;
activity intolerance; and fatigue.

Descriptors: Heart Failure; Nursing Diagnoses; Health Services.

Descriptores: Insuficiencia Cardiaca; Diagnéstico de
Enfermeria; Servicios de Salud.

INTRODUCAO

A Insuficiéncia Cardiaca (IC) é considerada um grave problema de satdde publica e, por seu carater
multifacetado e associacdo com multiplas comorbidades, desde de 1997 tem sido considerada também uma
epidemia.() No ano de 2022 foram registradas mais de 199 mil internag¢des hospitalares no Brasil por IC,
com taxa de mortalidade de aproximadamente (12,8%).@

Nesse contexto, muitos estudos recomendam o acompanhamento multiprofissional em clinicas
especializadas para a melhora do autocuidado e a diminuicdo de readmissdes hospitalares.®4 O
enfermeiro atua neste cendrio realizando consultas de enfermagem, nas quais sdo efetivados diagndsticos
de enfermagem (DE), que sdo a base para o planejamento de intervengdes e alcance de melhores resultados.

Os Sistemas de Linguagens Padronizadas (SLP) sdo utilizados com o intuito de padronizar os DE
e permitir sua documentagdo e informatizacdo. Pesquisadores em todo o mundo tém realizado estudos
sobre estes diagnosticos com o intuito de embasar um cuidado de enfermagem de qualidade e seguro.-9

Um estudo desenvolveu um novo DE com foco no autocuidado em pacientes com insuficiéncia
cardiaca, através de uma andlise de conceito e de contettdo. O DE - rotulado como déficit no autocuidado
na insuficiéncia cardiaca - foi validado com uma defini¢do, oito caracteristicas definidoras, 15 fatores
relacionados e cinco populacdes de risco.®)

Outro estudo descreveu os DE prioritarios para a assisténcia de enfermagem a individuos em
diferentes estagios de IC na atengdo primaria através da técnica Delphi. Dos 176 DE analisados, 144 foram
identificados como néo prioritarios e 32 foram selecionados como prioritarios.(©)

O wuso da linguagem padronizada de diagndsticos de enfermagem tem sido considerado
importante ferramenta para o julgamento clinico e tomada de decisdo de enfermeiros. Apesar disso,
estudos com métodos e propostas diferentes dificultam a compreensao do fenémeno como um todo por
enfermeiros que atuam na pratica clinica. Portanto, a sintese do conhecimento produzido sobre a DE pode
elucidar conceitos e desvendar lacunas do conhecimento. Desta maneira, tem-se a seguinte questao: Quais
sdo as caracteristicas definidoras, sinais e sintomas e fatores de risco dos DE, em pacientes com Insuficiéncia
Cardiaca, identificados a partir da literatura cientifica? Este estudo teve como objetivo mapear os
diagndsticos de enfermagem de pacientes com insuficiéncia cardiaca.

METODOS

Protocolo de Registro

Revisdao de escopo com abordagem pautada no modelo proposto pelo Instituto Joanna Briggs
(JBI)™ e conduzida a partir do guia Preferred Reporting Items for Systematic reviews and Meta-Analyses
extension for Scoping Reviews (PRISMA-ScR).® O protocolo foi registrado na plataforma OSF (id osf-
registrations-kbh45-v1), disponivel em: https://archive.org/details/ osf-registrations-kbh45-v1

Critérios de elegibilidade

Foi utilizado o mnemoénico PCC, sendo P (populagao), C (Conceito) e Contexto (C), que para a
presente revisdo foi: P - Insuficiéncia Cardiaca, C - Diagnéstico de enfermagem (sinais e sintomas;
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caracteristicas definidoras) e C - Servicos de Satide. A partir destes elementos, foram identificados os
Descritores em Ciéncias da Satude (DECS), Medical Subject Heading (MESH) e Emtree (Embase subject
headings), além dos termos padronizados e suas variagdes. Acrescentaram-se termos percebidos em titulos,
resumos e palavras-chave dos artigos na busca preliminar.

Foram incluidos artigos relacionados a pacientes com insuficiéncia cardiaca; adultos (maiores de
18 anos); com caracteristicas definidoras de diagnédstico de enfermagem (DE) da NANDA-I; metodolégicos;
observacionais; clinicos; experimentais; quase experimentais; caso-controle; de revisdo e qualitativos.
Também foram incluidas dissertacées de mestrado e teses de doutorado.

Nao foram delimitadas especificacdes com relagdo ao idioma e ano de publicacdo, porém, apenas
estudos concluidos foram incluidos. Os artigos duplicados, estudos sem metodologia clara e que nao
abordassem o fendmeno de interesse foram excluidos.

Fontes de informacgao

As buscas foram concluidas em novembro de 2021, nas bases de dados referenciais e de literatura
cinzenta: Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Satde (LILACS), Bibliogréfico Espariol
en Ciencias (IBECS) e Banco de Dados em Enfermagem - Bibliografia Brasileira (BDENF) dentre outras do
Portal Regional da Biblioteca Virtual em Satde (BVS). Também no Pubmed e Pubmed/Medline da
National Library of Medicine (NLM); Scientific Electronic Library Online (Scielo).

No Portal de Periédicos da Capes foram empregadas as bases de dados Embase e Scopus (Elsevier);
Web of Science (Clarivate Analytics); Cummulative Index to Nursing and Allied Health Literature
(CINAHL), Academic Search Premier (ASP), Fonte Académica e Open Dissertations (EBSCO).
Acrescentou-se ainda a Epistemonikos: Database of the best Evidence-Based Health Care, information
technologies and a network of experts.

Busca

Definiu-se como estratégia de busca: “Insuficiéncia cardiaca” AND “Diagnéstico de Enfermagem”
AND (“Caracteristicas definidoras” OR “Sinais e Sintomas”). Nao foram utilizados termos para o Contexto.
Abaixo, estd apresentada a estratégia de busca utilizada no Pubmed: (("Heart Failure"[mh] OR Heart
Failure[tiab] OR Cardiac Failure[tiab] OR Heart Decompensation[tiab] OR Myocardial Failure[tiab] OR
cardiac backward failure[tiab] OR cardiac decompensation[tiab] OR cardiac incompetence[tiab] OR cardiac
insufficiency[tiab] OR cardiac stand still[tiab] OR cardial decompensation[tiab] OR cardial
insufficiency[tiab] OR heart insufficiency[tiab] OR decompensatio cordis[tiab] OR heart backward
failure[tiab] OR heart decompensation[tiab] OR heart incompetence[tiab] OR insufficientia cardis[tiab] OR
myocardial insufficiency[tiab]) AND ("Nursing Diagnosis'[mh] OR Nursing Diagnos*[tiab] OR "Nanda
International"[tiab] OR "Nanda-I"[tiab] OR "NANDA [I"[tiab] OR NANDA International*[tiab] OR
((Terminologies[tiab] OR Terminology[tiab] OR diagnosi*[tiab] OR diagnose*[tiab]) AND ( NANDA[tiab]
OR nursing*[tiab] OR nurse*[tiab])))) AND ("Signs and Symptoms"[mh] OR "Signs and Symptoms"[tiab]
OR "Symptoms and Signs"[tiab] OR Symptom*[tiab] OR Signs[tiab] OR "defining characteristic"[tiab] OR
"defining characteristics"[tiab])

Selecdo dos estudos

O processo de selecao dos estudos foi apresentado através de um fluxograma explicativo contendo
os topicos: Identificacao; Elegibilidade; Selecao; e Incluséo.

Os estudos selecionados foram enumerados e tabelados segundo autores, pais, ano de publicacao,
objetivo, tipo de estudo/método, populagdo, referencial conceitual/teérico e SLP utilizado.

Processo de coleta de dados

Os resultados das buscas foram importados no gerenciador de referéncias Endnote, para
identificacdo das duplicacdes, e posteriormente exportados para o aplicativo Rayyan do Qatar Computing
Research Institute (QCRI), que permite selecdo cega da equipe de colaboradores que podem conduzir a
selecao individualmente, acionando simultaneamente as op¢des de cegamento nos botdes Blind On ou Blind
Off. O processo foi realizado por duas colaboradoras e, no Rayyan, os documentos foram selecionados por
titulo e resumo. Para a sele¢do dos textos completos, exportou-se os registros incluidos para uma planilha
Excel gerada a partir do Rayyan.
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Extracido de dados

A planilha do Excel com os textos completos foi disponibilizada no Google Drive para que duas
revisoras pudessem acessar de forma compartilhada. A extragdo de dados dos textos completos
selecionados foi organizada em forma de tabela, de acordo com o recomendado por Younas e Alli.®

Critica de fontes individuais de evidéncia
Por tratar-se de um mapeamento, ndo foi avaliado o nivel de evidéncia dos estudos incluidos nesta
revisao.

Sintese dos resultados

Os dados foram sintetizados para apresentagdo do mapeamento dos diagnésticos de enfermagem
e suas caracteristicas definidoras e fatores de risco, de acordo com 0s dominios da NANDA-I. Também foi
utilizada uma lista ponderada de design visual (nuvem de palavras) para representagdo dos termos mais
proeminentes.

RESULTADOS

O fluxograma PRISMA-ScR (figura 01) demonstra a totalidade das buscas e o processo de selegdo
e inclusdo dos estudos. Identificou-se, nas 12 bases/diretérios, 2048 artigos. Foram excluidos 737
duplicados, restando 1311 para leitura dos titulos e resumos. Destes, 1250 foram excluidos, sendo: 513 por
nao atender a nenhum dos itens do PCC; 41 por ndo atender a Populacado; 689 por ndo atender ao Conceito,
e; 07 por ndo atender ao Contexto do estudo. Desta maneira, 61 artigos foram lidos na integra pelos dois
revisores independentes. No entanto, apds a leitura do texto completo, 21 estudos ndo responderam ao
PCC e foram excluidos. Assim, foram incluidos 40 artigos para esta revisdo de escopo.

Figura 1. Fluxograma da selecdo de evidéncias baseado nas diretrizes do PRISMA-ScR. Niteroi, R], Brasil, 2021.
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Dos 40 estudos mapeados, 16 (40%) sdo transversais, oito (20%) metodoldgicos, 06 (15%) de revisao,
cinco (12,5%) longitudinais, trés (7,5%) descritivos e dois (5%) estudos de casos. Houve grande
predominancia de estudos realizados no Brasil (87,5%), além de dois estudos nos EUA, seguido de um na
Coldombia, um na Suécia e um na Holanda.

A tabela 01 apresenta a caracterizagdo dos 40 estudos que atenderam aos critérios de elegibilidade
e foram mapeados nesta revisao.

Tabela 1. Caracterizagio dos estudos mapeados sobre diagndsticos de enfermagem de pacientes adultos com IC.
Niteréi, R], Brasil, 2021.

Autor (Ano/Pais) Objetivo Tipo do Estudo/  Populagio Classificacao
Método
E110Futrell, A.G. Refinar a defini¢do e as CD do DE Metodolégico NA NANDA
(1990/EUA) débito cardiaco diminuido
E2"1 Tiesinga, L. J. Testar a sensibilidade, especificidade Transversal N= 213138 (IC) DUFS
etal. e utilidade da Escala Holandesa de
(2001/Holanda) Fadiga (DUFS)
E312 Ekman, . & Comparar descri¢des da fadiga Transversal N=158 NA
Ehrenberg, A. obtidas em entrevistas pacientes com (IC)
(2002/Suécia) IC cronica
E413 Martins, Q.C.S  Validar clinicamente as caracteristicas Transversal N=29 NA
(2010/ Brasil) definidoras do DE débito cardiaco (IC)
diminuido em pacientes com ICC
E5%4 Brandao, S. M. Realizar uma revisdo das Revisao NA NA
G, et caracteristicas definidoras do Débito
al.,(2011/Brasil) Cardiaco Diminuido
E615 Martins, Q.C.S; Validar clinicamente as CD do DE Transversal N=32 (IC) NANDA-I
et al.,(2011/Brasil) Volume de Liquidos Excessivo em
pacientes com IC
E716 Aliti, G.B. et Identificar os sinais e sintomas de Transversal N=303 NANDA-I
al.,(2011/Brasil) pacientes admitidos por IC visando (I0)
inferir os (DE) prioritarios
E817Pereira, ]. M. V;  Identificar a frequéncia dos DE e CD Transversal N=30 NA
et al.,(2011/Brasil) de pacientes cardiovasculares (IC)
E918Silva, R.S. et Descrever a aplicacao do PE tendo Estudo de caso N=01 NA
al.,(2011/Brasil) por base as terminologias (I0)
padronizadas
E1019 Martins, Elaborar as defini¢des conceituais do Metodolégico NA NA
Q.CS. (2012/Brasil) DE Débito Cardiaco Diminuido
E1120Matos, L.N et Identificar a prevaléncia das CD em Transversal N=38 NANDA-I
al.,(2012/ Brasil) individuos com IC em avaliagado (I0)
E1221 Azzolin, K. et.  Selecionar diagndsticos, intervengdes Metodolégico NA NA
al.(2012/Brasil) e resultados de enfermagem para
pacientes com IC
E1322 Amorim, Identificar os diagndsticos de Transversal N=17 NA
LEO.et enfermagem mais frequentemente (IC)
al.(2013/Brasil) encontrados em pacientes com IC
E1423 Azzolin K. et  Avaliar a eficacia das intervengoes de Longitudinal N=23 NA
al.,(2013/ Brasil) enfermagem utilizando resultados de (I0)
enfermagem com base nos DE da
NANDA-I em pacientes com IC
E 1524 Cavalcanti, Identificar e validar clinicamente as Transversal N=50 NANDA-I
ACD. et CD do diagnostico de enfermagem (I©)
al., (2013 / Brasil) ansiedade em pacientes com IC
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E1625 Souza, V. et
al.,(2014/ Brasil)

E1726 Silva, V.A. et
al.,(2014/ Brasil)

E1827 Cavalcanti,
A.C.D. & Pereira, J.
M. V(2014 /Brasil)

E1928Souza, V. et
al.(2015/Brasil)

E2029 Pereira, J. M.;
et al.(2015/ Brasil)

E2130. Pereira, J. M.;
et al.(2016/ Brasil)

E2231 Gongalves,
L.W.P. & Pompeo,
D.A (2016/ Brasil)

E2332 Galvao, P.C.C
et al. (2016/Brasil)
E2433 Sanchez, L. Z.
R.; etal.

(2017/ Colombia)
E253¢ Trojahn, M.

M.; et al.
(2017 / Brasil)

E26% Silva,
LM.AS. etal,
(2017 /Brasil)
E2736 Souza, C.C. et
al. (2017 / Brasil)

E2837 Park, H. &
Tucker, D. A.
(2017/EUA)
E2938 Ernandes,
CM. etal,
(2019/ Brasil)
E30% Padua, B.L.R.
et al., (2019/Brasil)

E3140Padua, B.L.R.
et al., (2019/Brasil)

E3241 Sjlva, V.A. et
al., (2019/Brasil)

E3342 Costa, M.B. et
al., (2019/Brasil)
E3443 Matos, L.N. et
al.,, (2019/Brasil)

Realizar a validagdo consensual dos
DE Intolerancia a atividade, Volume
de liquidos excessivo e Débito
cardiaco
Validar clinicamente o diagnoéstico de
enfermagem disfuncdo sexual em
pacientes com IC
Identificar as produgdes brasileiras e
internacionais sobre DE de pacientes
IC

Avaliar a utilidade clinica das
caracteristicas definidoras dos DE da
NANDA-I
Verificar acurédcia na determinacgao
dos diagnosticos de enfermagem em
paciente com IC
Identificar os DE em pacientes com
IC hospitalizados e verificar a
associacgdo entre as CD
Identificar, por meio do modelo de
raciocinio clinico Outcome Present
State Test
Identificar os DE prioritarios para
pacientes com IC
Validacdo clinica e de constructo do
DE em pacientes com IC

Analisar o comportamento do
peptideo natriurético tipo na
presenca de CDs dos DE

Investigar a associacdo entre os DE de
identificados nos pacientes com IC

Construir defini¢des conceituais e
operacionais para as CD e FR do DE
de Controle Ineficaz da Satide para
pessoas com IC
Identificar os principais DE com FR e
sinais / sintomas para pacientes com
IC
Analisar a acurécia diagnoéstica de
enfermagem em pacientes com IC
descompensada
Identificar o DE intolerancia a
atividade da NANDA-Internacional
em pacientes com IC
Mapear os DE da NANDA
Internacional e as intervengées de
enfermagem da NIC
Elaborar a Sexual Function
Assessment Scale homens com IC

Identificar os DE da NANDA-I mais
frequentes em uma clinica de IC
Identificar a acuracia ndo invasiva
das CD do DE Débito cardiaco
diminuido em pacientes com IC

Metodolégico

Metodolégico

Revisao

Descritivo

Descritivo

Longitudinal

Estudo de caso

Transversal

Transversal

Longitudinal

Transversal

Revisao

Descritivo

Longitudinal

Transversal

Metodolégico

Metodolégico

Longitudinal

Transversal

NA

N=30
(I0)

NA

NA

NA

NA

N=100
(I0)

NA

NA

N=107
(I0)

NA

N=102
(I0)
N=17
(I6)

NANDA-I

NANDA-I

NA

NA

NANDA-I

NA

Marjory Gordon

NA

NA

NANDA-I

NA

NA

NANDA-I

NA

NA

NA

NA

NANDA-I

NANDA-I
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E354 Santos, V. B. Identificar a prevaléncia do DE Transversal NA NA
et al. (2020/Brasil) Fadiga em pacientes com IC e
analisar a acuracia de suas CD
E364 Santos, J.P.S. Revisar as diretrizes de enfermagem Revisdo NA NA
& Cruz, L. de diagnoésticos e prescri¢des de
(2020/ Brasil) cuidados em pacientes com IC
E3746 Correia, Estimar a prevaléncia de DE Transversal N=603 NANDA-I
D.MS,, etal. prioritarios nos individuos com FR (I0)
(2021 /Brasil) para IC
E3847 Vianna, T.A. Analisar as principais CD do DE Revisdo NA NA
et al., (2021 /Brasil) Volume de Liquidos Excessivo
E395Sanson, G. et  Desenvolver um novo DE que enfoca Revisao NA NANDA-I
al., (2021 /Brasil) o autocuidado de pacientes com IC
E40¢ Correia, Descrever e analisar o processo da Metodolégico NA NANDA-I
D.M.S,, et al. selecdo dos DE prioritarios na IC
(2021 /Brasil)

Legenda: BNP- peptideo natriurético cerebral; CD- Caracteristicas definidoras; DCD- Débito Cardiaco Diminuido;
DE- diagnésticos de enfermagem; DUFS - Escala Holandesa de Fadiga; EAFSH - Sexual Function Assessment Scale;
FR - Fatores Relacionados; ICC - Insuficiéncia Cardiaca Congestiva; NA - Nao se aplica; NOC- Nursing Outcomes

Classification; NIC- Nursing Intervention Classification; OPT- Outcome Present State Test;
Fonte: Elaborado pelos autores, 2021.

A figura 2 representa, a partir de uma nuvem de palavras, a frequéncia de citacdo dos DE de
pacientes com IC nos estudos mapeados.

Figura 2. Nuvem de palavras dos DE de pacientes com IC. Niterdi, R], Brasil, 2021.
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Fonte: Elaborado pelos autores, 2023.
A figura 3 apresenta a caracterizacdo dos cendrios de estudos clinicos.®)

Figura 3. Caracterizacdo dos cendrios de estudos clinicos sobre DE de pacientes com IC. Niterdi, RJ, Brasil, 2021

Sériel;
Domicilio; 2;
10% e N Hospital
Sériel; dere: B
Ambulatério; HosPital; 11; AmbUREEE
8; 38% 52% B Domicilio

Fonte: Elaborado pelos autores, 2023.

A figura 04 apresenta o nimero de estudos por ano de publicacdo, desde 1990 até 2021.
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Figura 4. Caracterizacdo do ntimero de estudos publicados sobre DE de pacientes com IC por ano. Niter6i, R], Brasil,
2021.

NUMERO DE ESTUDOS POR
ANO

1990 2001 2002 2000 20171 X012 2013 2014 2015 2006 2007 2019 2020 2021

[

Fonte: Elaborado pelos autores, 2023.

DISCUSSAO

Este estudo mapeou 42 DE de 1892 pacientes com IC por meio da sintese qualitativa de 40 estudos
publicados entre 1990 e 2021. A origem dos estudos foi predominantemente brasileira (87,5%), com a maior
parte das pesquisas em ambiente clinico real (65%), a partir de estudos transversais (40%), longitudinais
(12,5%), descritivos (7,5%) e estudos de caso (5%).

Observou-se aumento significativo dos estudos a partir de 2011. Dos 40 estudos mapeados, 36
foram publicados na tltima década (2011-2021). O fortalecimento dos grupos de estudos sobre PE e DE no
Brasil tem crescido muito desde a década de 70 do século XX, quando Wanda de Aguiar Horta iniciou seus
estudos. Pesquisadores brasileiros sdo reconhecidos no mundo inteiro e representam o pais em associa¢des
internacionais, tais como, Associacdo Internacional de Diagndsticos de Enfermagem da NANDA e
Associagdo Europeia de Diagnosticos, Intervencdes e Resultados de Enfermagem (ACENDIO). Muitos
estudos sdo oriundos de parcerias nacionais e internacionais, doutorados sanduiches e pés-doutorados,
que tém fortalecido a producdo brasileira.

Corroborando com tal afirmacao, um estudo recente caracterizou o desenvolvimento das pesquisas
sobre DE nos programas de p6s-graduacao em enfermagem do Brasil. Foram analisadas 216 dissertagdes e
teses, onde grande parte utilizava a classificagdo da NANDA-L“® Ainda, considerando o grande niimero
de estudos brasileiros, foi verificado que, de acordo com o Diretério de Grupos de Pesquisa do Conselho
Nacional de Desenvolvimento Cientifico e Tecnolégico (CNPq), no ano de 2022, estdo registrados sete (07)
grupos de estudos sobre DE.

A alta prevaléncia de estudos observacionais e exploratérios descritivos demonstra a busca pelos
pesquisadores de métodos que permitam que os pacientes realmente representem a populacao atendida,
observando as causas do diagndstico de enfermagem e as suas caracteristicas definidoras em ambientes
clinicos reais. Assim, as informagdes coletadas diretamente dos pacientes durante sua jornada de cuidado
em satide asseguram que os DE analisados reflitam as respostas de pacientes com IC ao seu problema de
satde. O ambiente hospitalar foi utilizado em (52%) dos estudos observacionais.

Estudos metodolégicos, de andlise de conceito e de validagdo, também trouxeram resultados
solidos e confidveis para esta sintese de evidéncias. Dos estudos mapeados, apenas dois se basearam em
referenciais tedricos; tal fato também foi percebido em um estudo brasileiro realizado em 2019, que se
propds a caracterizar estudos sobre DE.*)

Os DE mais citados nos estudos foram: Débito cardiaco diminuido; Volume de liquidos excessivo
(15); Intolerancia a atividade (12); e Fadiga (11).?? Estes sdo encontrados na maioria dos pacientes
internados devido a descompensacdo clinica da IC, obtendo assim uma triade diagndstica que facilita e
direciona para o planejamento de intervengdes para o alcance de resultados em satide que estejam
relacionados a compensagdo hemodindmica através de intervengdes focadas no controle de fluidos e sédio
para diminuir a congestdo.(50-51)

As diretrizes e consensos de Insuficiéncia Cardiaca®?%¥ tém comprovado a prevaléncia de sinais e
sintomas andlogos a estes DE em pacientes com IC. Isto porque a maioria das doencas que levam a IC se
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apresentam com baixo débito cardiaco no repouso ou no esforgo. No entanto, ressalta-se que algumas
situagOes clinicas de alto débito também podem levar a IC, como tireotoxicose, anemia, fistulas
arteriovenosas e beribéri.52 No entanto, é importante salientar que existem pacientes que apresentam
disfuncéo sistolica e diastolica.

Para avaliar a gravidade dos sintomas, as diretrizes e consensus de IC%254 apontam a tolerancia ao
exercicio. Entdo, o DE Intolerdncia a Atividade e o DE Fadiga, representam um julgamento sobre a
gravidade dos sintomas de pacientes com IC e devem ser considerados essenciais na avaliacdo clinica
destes pacientes. Muitos estudos apontaram essa importdncia e os fatores associados a capacidade
funcional e a tolerancia a atividade de pacientes com IC, destacando a necessidade de elucidar melhor estes
fendmenos de pesquisa.

O volume de liquidos excessivo, outro DE frequentemente pesquisado,(©15-1622.25283234,37,4247) ge
relaciona a complexidade da IC, que estd ligada a alteracdo da funcdo cardiaca, com sinais e sintomas de
baixo débito e/ou congestdo pulmonar ou sistémica, em repouso ou aos esfor¢os. Em pacientes cronicos,
em acompanhamento ambulatorial, a congestdo pode estar ausente por processo adaptativo. No entanto,
sinais como a terceira bulha ou ortopnéia podem ser indicativos deste DE.

Os DE mapeados neste estudo tém se aproximado cada vez mais da realidade encontrada em
ambiente real de pacientes com IC e destacam a importancia de uma avaliacdo clinica detalhada destes
pacientes para a identificacdo de respostas anormais que possam indicar a presenca de DE de baixo débito
cardiaco, gravidade de sintomas e a congestdo pulmonar ou sistémica destes pacientes.

Este estudo é relevante tanto para o ambito académico quanto para os profissionais de
enfermagem, visto que a partir do conhecimento dos principais DE dos pacientes com IC é possivel tracar
um planejamento de cuidado mais assertivo e direcionado a solucionar o real problema que o paciente
apresenta.

Portanto, se teve com principal limitacdo o ntmero reduzido de artigos encontrados que
abordassem juntamente os DE e as suas respectivas CD/FR, diminuindo assim a pluralidade dos DE de
pacientes com IC. Entende-se da necessidade da publicacdo de novos estudos que contemplem tal tematica.

CONCLUSAO

Este estudo mapeou 42 DE de pacientes com IC a partir de estudos realizados entre 1990 e 2021. Os
DE “Débito Cardiaco Diminuido”, “Volume de Liquidos Excessivo” e “Intolerdncia a Atividade”, e
“Fadiga”, foram frequentemente citados e amplamente discutidos, sendo apontados como DE presentes
em quadros compensados e descompensados da IC com diferente gravidade.

A sintese dos estudos apresentados nessa revisdo de escopo contribui para o Ensino de
Enfermagem por propiciar a construgdo e discussdo de casos clinicos pautados em evidéncias, além de
fornecer base para o desenvolvimento de cendrios de simulagdo para treinamento sobre raciocinio
diagnostico.

Para enfermeiros que atuam na prética clinica, este estudo traz fortes implicacdes para a validacao
de informac6es coletadas em entrevistas e exame fisico, facilitando a inferéncia de hipoteses diagndsticas,
através de pensamento critico.

Por fim, para pesquisadores de enfermagem da area de tecnologia e inovagdo em Processo de
Enfermagem, fornece base conceitual para o desenvolvimento de produtos e processos para pacientes com
IC.
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