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REsumMO

Relato de experiéncia sobre o contato de graduaraiasa pratica de monitoramento
remoto de enfermagem em uma universidade publiestialo da Bahia com pacientes
acompanhados no ambulatorio de cardiologia de uspitad publico de Salvador.
Objetivamos trazer com este relato a importanciaaenpanhamento de enfermagem a
estes individuos e o estimulo ao autocuidado nanento da insuficiéncia cardiaca
(IC), almejando a reducéao de hospitalizacdes psecatepensacéo da doencga.

TEXTO DE LA COMUNICACION

Introducao

Através do ensaio clinico randomizado, controladi@ grupos paralelos: "Implantacéo
e avaliacdo da efetividade do monitoramento renu#oenfermagem na fungéo
pulmonar de individuos com insuficiéncia cardiasgte graduandas de enfermagem de

uma universidade publica do estado da Bahia, eealia fase de teste-piloto de



telemonitoramento de enfermagem com pacientes dalatdrio de cardiologia de um
hospital publico de Salvador.

Os pacientes, escolhidos aleatoriamente para coongapo piloto séo participantes do
ensaio clinico e assinaram Termo de Consentimente le Esclarecido (TCLE).
Dentre outras intervencdes presentes do projetes escebem ligacbes semanais por
um periodo de um més. Durante o contato, sdo adestquanto a sua doenca e sinais
de descompensacao, além de orientagbes quanta &ratsenento, através de protocolo

de monitoramento proéprio.

Pratica de Monitoramento

Cada académica tornou-se responsavel por um pa@enacompanhara durante todo o
periodo de teste, de maneira equivalente a quakevéodurante o monitoramento
efetivo. Acredita-se que desta maneira o monitordmserd mais bem-sucedido, pois
havera formacao de vinculo e relacdo confianca& enpraciente que a monitora.

As ligacbes seguem modelo de protocolo e um modelantervencdo de educacéo
elaborados por estudantes de graduacdo e mesiragmfermagem, utilizados como
instrumento durante as ligacdes, norteando e unitando as orientacdes dispostas aos
participantes do estudo, durante 0 monitoramento.

Sao realizados questionamentos sobre monitorizat@iosinais e sintomas de
descompensacédo, tratamento farmacologico, dieta @nitonzacdo de peso,
comportamento de risco (incluindo tabagismo, etiise uso de drogas ilicitas),
vacinacao, atividade fisica e repouso, atividadeae atividades sociais, um momento
para discussdo de aspectos em relacdo ao seutamfeso do tratamento e davidas
subsequentes.

De acordo com as respostas, frente aos questiot@snas intervencdes de educacgéo
seguem protocolo, onde aplica-se ou ndo a inteée(®m casos de resposta correta.
Neste ultimo caso, quando o paciente mostra coamperito positivo em relacdo ao
autocuidado, é reforcado o comportamento posite’ealide afirmando que a conduta
esta adequada.

Até o presente momento foram realizadas trés lgmcgravadas (o participante é
informado no inicio da ligagdo) e com duracdo méd 15min. Onde foram realizados
guestionamentos sobre sinais e sintomas de desnsag@® em todas elas. Desta

maneira avaliamos a atual situacdo de saude dtsigeamntes e orientamos quanto a



descompensacdo para que esta possa ser identificadamente, aumentando as
chances de recuperacéo.

Além destes questionamentos, discutimos sobre detmonitorizacdo de peso.
Trazendo o consumo de sal, a ingesta hidrica entvate regular do peso como temas
das intervencgdes educativas.

Todas as estudantes responséaveis pelo monitorasegtiiram a mesma tematica nas
ligacOes, exceto uma, que por demanda do seu paciesalizou intervengdes
educativas sobre o tratamento farmacologico. Ressll 0 segmento do tratamento
individualizado, considerando sempre as necessddgleada individuo.

Ao final de cada ligac&o sdo preenchidas fichaacdenpanhamento individual de cada
paciente, onde as intervencdes educativas sacanadi e documentadas. Observacoes

e pontos a serem discutidos nas ligacdes postesaeregistrados.

Contribuicdes tedricas

A insuficiéncia cardiaca (IC) € uma doencga prevealeo pais, que gera grande numero
de hospitalizacdes. De acordo com dados do DATASIBE/de janeiro de 2008 a
janeiro de 2014 houveram 1.599.71 internacfes mmuficiéncia cardiaca no Brasil,
sendo o ano de 2009 o campe&o com 271.936 interstaco

Desta maneira o telemonitoramento € uma ferrameat@adora, utilizada em pacientes
com IC que objetiva a reducdo de admissbes hom@tal Oferece um forma de
apresentar ao paciente, cuidados individualizadostribuindo ndo apenas para a
reducdo de hospitalizacfes, mas também no autatuElaa reinsercdo deste nas suas
atividades sociais?.

O cuidado com o paciente portador de IC é por mwiezes fatigante para o cuidador,
gue em sua maioria € um membro da familia. Istoreqeela incapacidade de realizar
atividades rotineiras e grande numero de hospighies geradas. Logo o trabalho da
enfermeira com o telemonitoramento contribui pareaunelhor funcdo familiar, por
incentivo ao autocuidado e melhor capacitacao alogdifiress.

A educacao transmitida através do telemonitoramestnciada a consultas presenciais
coopera a uma melhor adesdo em alguns pontos toméatd, o que concorre
diretamente a uma reducao de hospitalizacdes, gistca ndo adesao oferece maiores
riscos para quadros de descompensacao.

A sensacao de vigilancia constante pelo paciemégitef ao telemonitoramento, foi

demonstrada como positiva, de acordo com o estudo Fdirbrother 2013



Demonstrando que esta pratica transmite seguraogafianca ao paciente em relacéo
ao seu tratamento.

Segundo Orefy o Autocuidado é a execucdo de préaticas que it realiza com a
intencdo de propiciar o beneficio e o bem estaprwée consequentemente fazer a
manutencdo da sua saude. Com esta boa praticaude, sestimulada através do
telemonitoramento, aspira-se 0 que haja empodetanpar parte do paciente, em
relacdo ao seu tratamento, trazendo qualidadedde vi
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