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RESUMO

As doencas cronicas ndo transmissiveis constituem-se um problema de saude publica, responsaveis
por 74% das mortes em todo mundo, sendo as doencas cardiovasculares as primeiras causas,
destacando a insuficiéncia cardiaca como integrante dessa causa. A insuficiéncia cardiaca como
uma sindrome complexa concebe um grande desafio para a equipe de salde constituindo-se uma
das principais causas de hospitalizacdes. O enfermeiro implementa o Processo de Enfermagem para
elaborar um plano de cuidados clinicos, aplicar esse conhecimento para a identificacdo dos sinais e
sintomas, considerando a fisiopatologia da insuficiéncia cardiaca, tendo o Diagndstico de
Enfermagem viabilizar a individualizacdo do cuidado e fundamenta a escolha das intervencdes de
enfermagem adequadas para atingir as metas, resultados de enfermagem. Através da revisdo
integrativa da literatura, este estudo objetivou analisar a producdo do conhecimento de estudos de
validacdo de diagndsticos de enfermagem em pacientes com insuficiéncia cardiaca. O resultado
deste estudo trouxe sete artigos, sendo a maioria produzidos por pesquisadores brasileiros.
Concluiu-se hd uma escassez de publicacbes de trabalhos de validacdo de diagndsticos de
enfermagem para pessoas com insuficiéncia cardiaca e que também a validacéo de diagnosticos de
enfermagem para populacdes especificas fornece base para orientar intervencdes e resultados que
possam ajudar a controlar o processo da doenga, aperfeicoar o tratamento e melhorar a qualidade de
vida e sobrevivéncia.

Palavras-chave: processo de enfermagem, diagnostico de enfermagem, estudos de validacdo,
insuficiéncia cardiaca.

ABSTRACT

The non-transmissible chronic diseases are a public health problem, responsible for 74% of deaths
worldwide, being cardiovascular diseases the first causes, highlighting heart failure as an integrant
of this cause. Heart failure as a complex syndrome poses a great challenge to the health team,
constituting one of the main causes of hospitalizations. The nurse implements the Nursing Process
to develop aclinical care plan, apply this knowledge to identify the signs and symptoms, considering
the pathophysiology of heart failure, and the Nursing Diagnosis enables the individualization of care
and supports the choice of appropriate nursing interventions to achieve the goals, nursing outcomes.
Through integrative literature review, this study aimed to analyze the knowledge production of
nursing diagnosis validation studies in patients with heart failure. The result of this study brought
seven articles, most of them produced by Brazilian researchers. It was concluded that there is a
scarcity of publications on the validation of nursing diagnoses for people with heart failure and that
the validation of nursing diagnoses for specific populations provides a basis for guiding
interventions and outcomes that can help control the disease process, improve treatment, and
improve quality of life and survival.
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1 INTRODUCAO

As doengas cronicas ndo transmissiveis (DCNT) constituem-se como um problema de satde
publica principalmente em paises com baixa e média renda. S&o responsaveis por 74% das mortes
em todo mundo sendo as doencas cardiovasculares as primeiras causas de morte responsaveis dentre
as 10 principais causas de morte no mundo, representando 16% dos 55, 4 bilhdes de ébitos dentro
dessas principais causas®.

As DCNT, no Brasil, contribuem para 41,8% das mortes entre individuos entre 30-69 anos
de idade, com destaque para as causas cardiovasculares, que ocupam o primeiro lugar nas causas de
6bito com 78,57 mortes por 100 mil habitantes®?, destacando-se a Insuficiéncia Cardiaca (IC)
como integrante dessas causas®.

A IC ¢ considerada uma nova epidemia com elevada taxa de mortalidade e morbidade™®),
com prevaléncia de 777,2 por 100 mil habitantes e também tendo o maior nimero de procedimentos
no SUS. No Brasil em 2020 169.719 pacientes foram internados em sua decorréncia ©.

Definida como uma sindrome clinica complexa, na qual o coracao é incapaz de bombear
sangue de forma a atender as necessidades metabolicas tissulares; ou pode fazé-lo somente com
elevadas pressdes de enchimento(>7®. E causada por alteracdes estruturais ou funcionais cardiacas
e caracterizada por sinais e sintomas tipicos, resultando em débito cardiaco diminuido e/ou elevacgéo
de pressdes de preenchimento no repouso ou no esforco®.

A IC concebe como um desafio para a equipe de salde, constituindo-se uma das principais
causas de hospitalizacdes®. Nesse contexto, o enfermeiro implementa o Processo de Enfermagem
(PE), seu corpo de conhecimento préprio, para elaborar um plano de cuidados clinicos, aplicar esse
conhecimento para a identificacdo dos sinais e sintomas, considerando a fisiopatologia da IC, para
que, por meio da utilizacdo de suas habilidades e competéncias, identifique a resposta humana e
assim, direcione uma assisténcia adequada com melhor efetividade 101112,

O PE, em todas as suas cinco etapas, constitui-se uma ferramenta essencial para a pratica
clinica do enfermeiro®® e sua aplicagdo em pacientes com IC conduz a melhora dos resultados

clinicos 1914),

A etapa do Diagnostico de Enfermagem (DE), segunda do PE, viabiliza a individualizagédo
do cuidado e fundamenta a escolha das intervenc6es de enfermagem (IE) adequadas para atingir as

metas, resultados de enfermagem (RE) ),
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O DE pode ser definido como um julgamento clinico sobre uma resposta humana a condicdes
de saude/processo de vida, ou vulnerabilidade a tal resposta, de um individuo, familia, grupo ou
comunidade 4%

Considerando o processo fisiopatologico da IC, suas consequéncias® e a utilizagdo da
ferramenta metodoldgica® ** para assisténcia de enfermagem de qualidade é possivel identificar
os DE mais acurados para a populacao e propor plano de cuidados fidedigno as necessidades desses
cardiopatas¥ .

Estudo transversal que objetivou identificar o DE Intolerancia a Atividade (1A) da NANDA
Internacional (NANDA-I) evidenciou sua presenca em 60,7% dos pacientes com IC, com as
caracteristicas definidoras (CDs) desconforto aos esforgos e dispneia aos esforcos e o fator
relacionado (FR) desequilibrio entre a oferta e demanda de oxigénio. Concluiu-se que a presenca
dessas CDs e FR contribui para a acurada tomada de decisdo diagnostica ),

Os DE Fadiga, Intolerancia a Atividade, Ansiedade, Dor Aguda, Débito Cardiaco
Diminuido, Percepcdo Sensorial Visual Perturbada, Disfuncdo Sexual, Eliminacdo Urinaria
Prejudicada, Volume Excessivo de Liquidos e Padrdo Respiratdrio Ineficaz, conhecimento
deficiente foram identificados, na literatura, como frequentes em pacientes com IC
descompensada(* 17:18) |

Salienta-se que a literatura aborda, nas investigac@es, a Classificacdo de DE da NANDA-I,
sistema de linguagem padronizada que nomeia os fendmenos de enfermagem®415 17)

A NANDA-I tem apontado a necessidade de revisdo de DE para que se atinja um nivel de
evidéncia de 2.1, para o incremento da utilizacdo na pratica clinica dos indicadores diagnosticos e,
também, para a exclusdo daqueles que ndo apresentam capacidade clinica, a fim de fortalecer a
habilidade e competéncia dos enfermeiros na tomada de decisdo™® . Nesse contexto, empregam-se
os estudos de validacédo de DE.

A validacdo de DE em pacientes com IC serve como base para orientar intervencdes e
resultados que possam ajudar a controlar o processo de doenga, aperfeicoar o tratamento e melhorar

a qualidade de vida e sobrevivéncia, possibilitando um plano de cuidados acurado6:19:20:21),

Nesse contexto, validar clinicamente um DE permite aumentar sua capacidade de
generalizagio e predigéo, analisar e aprimorar as CDs???®) e, auxiliar a legitimar os fendmenos que
os enfermeiros se deparam na prética clinica®, favorecendo o pensamento critico e tornando
robusta a tomada de decisdes por parte do enfermeiro, o que melhora a comunicagao e o registro de

enfermagem em linguagem padronizada®®?52®, Também sfo importantes para a verificacio e
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adequacdo da taxonomia Il da NANDA-I, proporcionando formacéo tecnica e cientifica adequada
dos enfermeiros®@”28:29),
Dessa forma o objetivo dessa Revisdo Integrativa (RI) € analisar a producdo do

conhecimento de estudos de validacdo de DE em pacientes com IC.

2 METODOLOGIA

Estudo de (RI) considerando-se as seguintes etapas: identificagdo dos problemas, pesquisa
da literatura, avaliacio dos dados, analise dos dados e apresentac&o®©?,

A pergunta norteadora dessa pesquisa foi: " Qual a producdo do conhecimento sobre os
estudos de validacdo de diagndsticos de enfermagem em pacientes com IC no periodo de 2010 a
20197"

Para realizar esta RI, como segunda etapa, utilizou-se as seguintes bases de dados: Web Of
Science (WQOS), SCOPUS, Cumulative Index to Nursing and Alied Health Literature (CINAHL),
The Excerpta Medica Database (EMBASE) e nos portais Biblioteca Virtual em Saldde (BVS) e
Medical Literature Analysis and Retrieval System Online (MEDLINE via PUBMED).

A busca foi realizada no més de setembro e repetida no més de outubro de 2019, sendo
utilizados Medical subject Headings of U.S. National Library of Medicine (MeSH Terms),
Descritores em Ciéncias da Saude (DeCS) e Embase Subject Headings (Emtree), utilizados os
operadores booleanos “OR” e “AND”.

Os descritores utilizados segundo as diversas bases de dados, assim como seus sinénimos
foram insuficiéncia cardiaca, diagnostico de enfermagem e estudos de validacao.

Os critérios de inclusdo foram artigos com pacientes adultos, com diagnéstico de IC,
publicados em portugués, inglés e espanhol, nos Gltimos 10 anos. Os critérios de exclusdo foram
artigos em formato de editoriais, cartas ao leitor e resumos de congressos.

Para a extracdo dos dados dos artigos selecionados foi utilizado o instrumento elaborado e
validado no Brasil que englobou dados de identificacdo, da instituicdo do estudo, das caracteristicas
do periddico, da metodologia do estudo e de avaliacdo do rigor metodoldgico®?. Os artigos foram
avaliados, segundo seu nivel de evidéncia, utilizando a hierarquia de evidéncias para estudos
proposto por Sttiewell et al®? .

Obteve-se 42 resultados de busca, sendo seis encontrados nos portais MEDLINE, nove BVS,
e nas bass de dados sete na WOS, 14 SCOPUS, dois pela EMBASE e quatro pela CINAHL. A pré-
selecdo dos artigos aconteceu por avaliagéo de titulo e, quando necessario, resumos. Assim apos a
pre-selecdo excluiu-se 24 artigos duplicados nas bases de dados e obteve-se 18 trabalhos. Esses

foram reavaliados apos leitura flutuante para assegurar o cumprimento dos critérios estabelecidos.
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Os artigos que ndo comtemplavam os critérios de inclusdo foram excluidos, o que totalizou 11
artigos excluidos, e a amostra final foi composta por sete artigos.
Utilizou-se as recomendacdes Preferred Reporting Items for Systematica Reviews and Meta-

Analyses como diretriz de bases de selecio de trabalhos®?).

Figura 1: Fluxograma de sele¢o de artigos (PRISMA) — Campinas/2020

Registros identificados:
SCOPUS (n=14) Reqgistros removidos antes da
o BVS (n=98} triagem: (n=0)
i WOSs {n=7) Reqgistros duplicados removidos
ﬁ MEDILINE (n =&) (n=24)
E CINAHL  (n=4)
o EMBASE (n=2) >
=
Reqgistros selecionados Registros excluidos™®
n=18) m=11}
E -
Relatorios procurados para .. .
E recuperagﬁr:: P - Ftel_atnnos nao recuperados
= n=0) =07}
Relatorios avaliados para
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2 n=7)
s
=

Depois de leitura minuciosa e extracdo dos dados foram construidos dois quadros com
informacdes dos artigos, quais sejam: titulo, periddico de publicacdo, pais de origem do estudo,

idioma e ano de publicacédo, delineamento metodoldgico, nivel de evidéncia e objetivos.
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3 RESULTADOS

A amostra final foi composta por sete estudos. As principais caracteristicas dos artigos estéo

descritas nos quadros 1 e 2

Quadro 1: Apresentacdo dos artigos selecionados conforme titulo, periddico de publicacédo, pais de origem do estudo,

idioma e ano.

Titulo Periddico Idioma Pais de origem | Ano
Decreased Cardiac Outpout: Clinical validation | International Journal of Inglés Brasil 2010
in patients with descompesed heart failure Nursing Terminologies

and Classifications

Estudo transversal de validacdo clinica do Enfermeria Global Portugués Brasil 2013
diagnostico de enfermagem ansiedade em
pacientes com insfuficiencia cardiaca
Content validadtion of the operational definitions | International Journal of Inglés Brasil 2014
of the nursing diagnoses of activity intolerance, Nursing Knowledge
excesso fluid volume, and decreased cardiaca
output in patients with heart failure
Acurécia na inferéncia de diagnésticos de | Revista Brasileirade | Portugués Brasil 2015
enfermagem de pacientes com insuficiencia Enfermagem
cardiaca
Clinical usefulness of the definitions for defining Journal of Clinical Inglés Brasil 2015
characteristics of activity intolerance, excesso Nursing
fluid volume and decreased cardiac output in
decompensated heart failure: a descriptive
exploratory study
Nursing Diagnosis of hospitalized patients with |  Journal of School of Inglés Brasil 2016
heart failure: a longitudinal study Nursing
Usefulness of the diagnoses “decreased cardiac | International Journal of Inglés Colémbia 2016
output (00029)” in patients with chronic heart Nursing Knowledge
failure

Quadro 2: Apresentagdo dos artigos conforme titulo do estudo, delineamento metodoldgico e objetivo. Campinas, SP,

Brasil, 2020.
Titulo Delineamento Metodolégico/Nivel de Obijetivo
Evidéncia
Decreased Cardiac  Outpout: Estudo transversal/ Nivel VI Validar clinicamente pelo

Clinical validation in patients with
descompesed heart failure

as caracteristicas
definidoras do DE débito
cardiaco diminuido.

Estudo transversal de validacdo

Estudo transversal/Nivel VI

Identificar e validar

operational definitions of the
nursing diagnoses of activity
intolerance, excesso fluid volume,
and decreased cardiac output in
patients with heart failure

evidéncia VI

clinica do diagnostico de clinicamente as
enfermagem ansiedade  em caracteristicas definidoras
pacientes com insfuficiéncia do DE ansiedade em
cardiaca pacientes com IC crbnica
Content  validadtion of the Estudo de validacao de contetdo/ Nivel de Realizar a validacdo de

contetido das definicbes
operacionais dos DE

Débito cardiaco
diminuido, volume de
liguido  excessivo e

intolerancia a atividade em

pacientes com
insuficiéncia cardiaca
descompensada
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Acurdcia na inferéncia de Estudo descritivo/Nivel VI Verificar a acuracia na
diagnosticos de enfermagem de determinacdo dos DE
pacientes com insuficiéncia fadiga, intolerancia a
cardiaca atividade e débito cardiaco

diminuido por enfermeiros
em pacientes com IC
hospitalizados.

Clinical  usefulness of the Estudo descritivo exploratdrio/ Nivel VI Avaliar clinicamente a
definitions for defining utilidade das definicdes
characteristics of activity operacionais das CD dos
intolerance, excesso fluid volume DE da NANDA-I
and decreased cardiac output in intolerancia a atividade,
decompensated heart failure: a débito cardiaco diminuido
descriptive exploratory study e volume de liquidos
eXCessivo.
Nursing Diagnosis of hospitalized Estudo observacional, longitudinal e Identificar os DE de
patients with heart failure: a prospectivo/ Nivel VI fadiga, intolerdncia a
longitudinal study atividade e débito cardiaco

diminuido em pacientes
hospitalizados com IC e
verificar a associacdo entre
as CDs presentes nesses

DE.
Usefulness of the diagnoses Estudo de corte transversal/ Nivel VI Determinar a validade
“decreased cardiac output clinica e de construto do
(00029)” in patients with chronic DE  débito  cardiaco
heart failure diminuido em pacientes

com IC crbnica

Os principais métodos de estudos de validacdo de DE utilizados foram 0 modelo proposto
por Fehring®* 3); acuracia diagnostica®®; prevaléncia e analise de Rash @V, Salienta-se que, em
alguns estudos, esse método ndo estava explicito %37 |

Dentre os artigos que abordaram a etapa da analise de contetido dos DE ®°3®, apenas um ¢9)
utilizou a RI para construgdo das definicbes operacionais (DO) das CD dos DE estudados,
subsidiadas por fontes primarias e literatura cinzenta.

Observou-se que analise de contetdo realizada nos dois artigos %% consideraram o
julgamento de especialistas. Um artigo utilizou o método de selecdo dos especialistas por meio de
critérios propostos por Fehring®®), quais sejam: ser enfermeiro e / ou médico com especializacio na
area e ter pelo menos 5 anos de pratica, ensino ou pesquisa em pacientes cardiacos com IC
descompensada; estar vinculado a institui¢des assistenciais, de ensino ou pesquisa; e pratica clinica
ou docente na area de pesquisa ®. O outro artigo que adequou o proposto de Fehring, trouxe a
necessidade de ser especialista em cardiologia e ter a0 menos cinco anos de pratica, ensino ou
pesquisa em pacientes com IC descompensada, e experiencia profissional com cardiopatas em
unidades de terapia intensiva ou de urgéncia/emergéncia ©%.

Ressalta-se que apenas um artigo utilizou a avaliagdo do curriculum lattes com envio de

carta convite por meio eletrénico como método para recrutamento e selecio desses especialistas*?.
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Os especialistas inclusos foram 11 enfermeiros %% e também dois médicos %, com tempo
de pratica clinica de 7 a13 anos ®® e tempo médio de formacéo de 5,5 anos, com idade de 31,3 +
7,4 anos, com publicacdo na area de sistematizacdo de assisténcia de enfermagem, DE e IC, e,
atuantes em grupos de pesquisa 1),

Os artigos que abordaram a validacdo clinica trouxeram também dados do perfil
sociodemografico da populagdo com IC (1516303233 (g estudos apresentaram amostra de 25 a 200
participantes, em sua maioria, internados em hospitais em unidades de emergéncia, unidades de
terapia intensiva e enfermarias %3032 e pacientes em ambulatorios >3, Em relacdo as
caracteristicas dos pacientes, evidenciou-se maior prevaléncia do sexo masculino, com média de
idade variando de 54 a 64 anos(2%21:34 3. 3. com companheiros e nivel de instrugéo de cinco a 10
anos de estudo %2 A classe funcional predominante, segundo a New York Heart Association
(NYHA), foi a I11 ?%3436) Ag principais comorbidades apresentadas foram a Hipertensdo Arterial
Sistémica, Infarto Agudo do Miocardio, Dislipidemia e Diabetes mellitos %337, Observou-se a
média de fracdo de ejecdio de ventriculo esquerdo entre 28-36%%?%213436)  origem da IC
predominantemente isquémica e hipertensiva @%21:3438) ¢ o principal motivo de piora foi a ndo
adesao terapéutica®®:34),

Os DE abordados pelos estudos foram Débito Cardiaco Diminuido (00029) (DCD)
(19.20.21,34.35.36).  Ansjedade (0146) ©”, Volume de Liquido Excessivo (00026) (VLE) (539
Intolerancia a Atividade (00092) (I1A) (19.20:21.3536). o Fadiga (00093) (1920),

O DE DCD foi o mais estudado nos artigos selecionados nessa RI. Dois artigos tiveram
como objetivo validar clinicamente esse DE em um hospital universitario e em uma clinica de
transplante cardiaco ?**4. Evidenciou-se que houve maior taxa de confiabilidade (R> 0,80) nas CD
como fadiga, dispneia, edema, ortopnéia, dispneia paroxistica noturna e pressdo venosa central
elevada®?, e maior prevaléncia das CD arritmia (62,5%) e fracio de ejecao reduzida (56,5%) @Y.

O mesmo DE é abordado, em conjunto, com IA e VLE e evidenciou prevaléncia de 38,9 a
100% 036) para o DE DCD. Foi verificada a prevaléncia do DE DCD foi 100% ©® e, em estudo
em conjunto com os DE IA e Fadiga, que avaliou pacientes em trés semanas com prevaléncia do
DE DCD de 38,9 — 62,5% 0,

O DE VLE obteve uma prevaléncia de 84% e cinco CD desse estavam significamente
associadas, em sua identificacdo, com as CD do DE DCD, quais sejam, reflexo hepatojugular
positivo, ascite, alteracdo no estado mental, mudanca no padrédo respiratdrio e fracdo de ejecéo
diminuida ®®. As CD mais frequentes do DE VLE foram dispneia, ortopneia, edema, reflexo
hepatojugular positivo, dispneia paroxistica noturna, congestdo pulmonar e aumento da pressdo

venosa central ©®,

Brazilian Journal of Development, Curitiba, v.8, n.4, p. 24527-24547, apr., 2022.

24535



Brazilian Journal of Development
ISSN: 2525-8761

O DE IA foi inferido em 96% dos pacientes avaliados em um estudo de validacao clinicaem
conjunto com os DE DCD e VLE, tendo como evidéncia clinica a CD fadiga ®? e com prevaléncia
de 2,8 — 4,2% em pacientes internados em enfermaria @9,

Uma investigacdo que objetivou realizar a validacdo de conteido das definigdes operacionais
dos DE IA, VLE e DCD ©, verificou que as CD maiores foram fadiga, dispneia, edema, ortopnéia,
dispneia paroxistica noturna, pressdo venosa central elevada, hepatomegalia, ganho de peso e
distensdo de veia jugular. Neste artigo também foi proposto pelos autores renomear algumas CD e
a inclusdo da ascite com CD ©°. Os trés DE estavam simultaneamente presentes em 80% dos
pacientes sem correlacdo significativa entre a os DE ©6)

O DE Fadiga apresentou dificuldade de identificagdo pelos especialistas conforme
apresentado no estudo de Pereira et al (2015) %, devido a manifestagbes como cansaco e falta de
energia serem confundidas com a fadiga como evidencia clinica. 1sso sugere que o DE Fadiga
quando estudado em conjunto com o DE IA pode ter levado a uma baixa frequéncia, visto que o DE
IA tem como CD a propria fadiga e fraqueza generalizada®®. Salienta-se a importancia para
discriminar esses dois DE para a realizagdo do planejamento de assisténcia adequada a pacientes
com 1C19),

O DE Ansiedade foi foco de um estudo que objetivou identificar e validar clinicamente esse
DE em pacientes com IC internados em um hospital universitario ¢”. As CD validadas desse DE
foram as afetivas (ansioso, irrequieto, irritabilidade, aflito), comportamentais (agitacdo, insonia,
nervosismo e movimentos poucos comuns), que obtiveram um escore entre 0,80-1. As CD
fisioldgicas, simpaticas e parassimpaticas nesse estudo, obtiveram escore entre 0,50- 0,75 @7,
Apesar dos autores desse estudo de validacdo considerarem o DE Ansiedade como aspecto

subjetivo, as CD fisioldgicas, parassimpaticas e simpaticas obtiveram escore maior que 0,507,

4 DISCUSSAO

A RI mostrou que ha poucos estudos de validacdo de DE em pacientes com IC.

A maioria dos trabalhos (1920:34.3536.37) pplicados foram de pesquisadores brasileiros com a
maior parte em periddicos com circulagio internacional 1%2034353637) '|sso demonstra que apesar de
ser um problema de satde publica crescente, em relagdo ao DE em pacientes com IC, as pesquisas
sdo mais significativas no Brasil, demonstrando, mesmo com baixo nimero de publica¢des, uma
preocupacdo de buscar e melhorar as evidéncias e acuracia diagnostica nessa populagdo. Em seis
artigos9:20:21.353637) " o5 autores eram membros de grupos de pesquisas sobre Sistematizacdo de
Assisténcia de Enfermagem. Esse fato demonstra a importancia dos grupos de pesquisas para a

producdo cientifica de validacdo de diagnosticos de enfermagem evidenciando a exceléncia no
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desempenho e pericia, com elevada percepcdo dos destalhes devido a sua capacidade cognitiva
plena®8:39),

O estudo de analise de conteudo que propds validar as defini¢des operacionais do DE IA,
VLE e DCD em pacientes com IC, ndo trouxe as definicdes conceituais das CD para apds construir
as definicGes operacionais dos trés DE. Para realizar a validacao de DE, além da etapa de construgéo
das defini¢cBes operacionais por meio de RI é necessario construir as definicdes conceituais, tendo
em vista que as mesmas atribuem um significado para que as definices operacionais possam
atribuir um significado pratico e especificar quais atividades praticas e procedimentos sdo

necessarios para avaliacio das CD (244040,

As etapas de estudos de validacdo sdo desenvolvidas em trés fases: Revisao da literatura,
Analise de Contetido das CD e Validagdo Clinica do DE ?442),

Os critérios propostos por Fehring, método mais utilizado, que, apesar de ser tradicional,
foi o mais frequente observado nesta RI. Contudo, esses critérios, no contexto da anlise de
conteudo, apresentam dificuldades para a obtencao de experts de forma quantitativa e qualitativa,
uma vez que privilegiam a formacdo académica em relacdo a experiéncia clinica, e também é
apontado a dificuldade em encontrar o nimero de experts adequados para realizar a validagio ¥

A Expertise dos especialistas, sujeitos dos artigos (colocar os que falam de especialistas
artigos), esta em momento de maturacdo profissional, transitando entre a fase de formacédo
profissional buscando a melhor qualificacdo e maturidade profissional que estdo dentro do
desenvolvimento pleno de suas capacidades cognitivas, técnicas e praticas de enfermagem®®).

No que se refere a prevaléncia da IC, trabalhos conduzidos no Brasil, na America Latina,
Europa e EUA apresentam que pessoas,em sua maior parte, sdo do sexo masculino e com idade
superior a 60 anos(4,5,7,8, 44,45) corroborando com os dados encontrados nos trabalhos inclusos
nessa RI (19,20,21,36,37)_

A etiologia isquémica e hipertensiva mostra-se predominante em pacientes com IC (2%.%)
apresentados nesse estudo de RI. A maior parte desses pacientes apresentaram a classe funcional
NYHA Ill e IV com FEVE media entre 28-36% (referencias), constatando piores condi¢des clinicas
com limitacGes de atividades e predominancia de sintomas de desconforto, tanto em atividade como
em repouso (diretrizes brasileira, americana e europeia). Estudos realizados no Peru e no Brasil
apresentam dados semelhantes em relacdo a classe funcional da NYHA e a porcentagem da FEVE
4, 45,46).

A néo adeséo ao tratamento de pacientes com IC tem sido relacionada a um grau maior de

descompensacéo e reinternacdo “ 4”48 como encontrado na presente R1 29,
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No que se refere aos métodos utilizados nas etapas dos estudos de validacao, os achados do
presente estudo corroboram com estudo que aponta que o proposto por Fehring é o método mais
adotado nos programas de pds graduacio de enfermagem no Brasil “%. Esse método, apesar de
pontos positivos, tem apresentado dificuldade e limitacdes, como na analise de conceito,
identificacdo e formagc&o de grupos de expertises ?4). Contudo é apontado que a maior dificuldade
nesses métodos classicos de validacdo é que nem todos os indicadores clinicos sdo essenciais para
formar um DE, no entanto, esses indicadores representam gradientes de um DE e representam 0
nivel de comprometimento do DE apresentado pelo individuo ¢4,

A acurécia de um DE se da quando o enfermeiro consegue identificar e fazer o raciocinio
diagndstico das CD e fatores relacionado e/ou de riscos ap06s analise clinica dos individuos, grupos
ou comunidade (15).

Estudo que objetivou verificar a determinacéo dos DE Fadiga, 1A e DCD®® se deu por meio
da avaliacdo de histdrias clinicas, conforme proposta de LOPES et al “?, onde seis enfermeiras
expertises participaram desse treinamento para atingir o objetivo desse estudo para atingir o objetivo
desse estudo. Desenvolver esse treinamento por meio de histérias clinicas melhora a acurécia
diagndstica 9. Contudo, a acuracia de um DE néo dever ser afirmada somente neste modelo de
rodadas de historias clinicas, que é uma etapa da validacéo clinica, e ha a necessidade de realizar a
validacdo clinica de DE através da acurécia de indicadores clinicos 250,

As CD dos DE identificadas estdo correlacionadas com as manifestacdes clinicas da prépria
IC, originadas das anormalidades diastolicas e sistdlicas, assim como o aumento de sua gravidade
(57851, 52,53, 54) ' Destacou-se 0 DE DCD, definido pela NANDA-I®® como volume de sangue
bombeado pelo coragdo inadequado para atender as demandas metabdlicas do organismo, uma vez
que a reducdo do débito cardiaco e as anormalidades nas funcdes sistdlicas e diast6licas estdo
associadas ao processo fisiopatoldgico da IC 78, Os DE VLE definido como retengdo excessiva
de liquidos *® e IA como energia fisiolégica ou psicoldgica insuficiente para suportar ou completar
as atividades diérias requeridas ou desejadas®®, apresentam como indicadores clinicos aqueles
correlacionados & IC(>7850_ Edema, dispneia, ortopnéia, distensio de veia jugular sio CD comuns
ao DE VLE e DCD e indicadores clinicos da IC ®7#1% o que pode conduzir a uma inferéncia
diagndstica equivocada, sendo necessario avaliar com maior critério os pacientes nessas condicdes.

Observou-se, também, no DE VLE, que a CD congestdo pulmonar e a presenga da terceira
bulha cardiaca™®, caracterizada como sinal de progressdo da IC ©Y no foi validada nos estudos
selecionados por essa RI. As CD dispneia, ortopneia, edema, reflexo hepatojugular positivo,
dispneia paroxistica noturna, congestao pulmonar e aumento da pressdo venosa central do DE VLE

(36) estdo correlacionadas com a propria fisiopatologia da 1C no que tange & uma sobrecarga do
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sistema cardiovascular e uma incapacidade de bombear sangue para todo corpo por uma reducéo do
débito cardiaco e/ou elevadas pressdes de preenchimento tanto no repouso como no esfor¢o, gerando
sobrecarga hidrica que sdo manifestadas através de sinais e sintomas, gerados pela incapacidade do
ventriculo esquerdo em ejetar e armazenar sangue, tal como as CD mais frequentes do DE VLE
apresentada nesse estudo(® 7 4" %) Ressalta-se que as CD dispneia e ortopneia nio se encontram
mais na versao 2021-2023 da NANDA-I, assim como alteracdo do padrdo respiratorio e aumento
da pressdo venosa central (PVC), foram alterados nessa versao para padrdo respiratéorio alterado e
pressdo venosa central alterada %),

O DE IA, conceituado como “Energia fisiologica ou psicoldgica insuficiente para suportar
ou completar atividades diarias requeridas ou desejadas”®® decorrente do baixo débito cardiaco, foi
estudado, em conjunto com os DE DCD e VLE e identificada a como presente a CD fadiga .
Salientou-se que, apesar da alta prevaléncia desse DE no mesmo estudo, a identificacdo de CD
semelhantes ao DCD, como fadiga e alteracdo no eletrocardiograma (ECG), e similares como
dispneia e dispneia aos esforcos, alteracdo na pressdo arterial e alteracdo da pressdo arterial a
atividade podem provocar inferéncia ndo compativel com a real resposta humana apresentada pelo
paciente. E importante salientar quea baixa tolerancia a atividade, resposta ao baixo débito cardiaco,
é considerada uma manifestacao clinica e, nesse estudo, considera-se Intolerancia a Atividade como
resposta humana, ou seja, DE. Ressalta-se que o nome do DE IA foi alterado para Toleranica a
atividade diminuida (00298) e alocado na classe 2 (atividade/exercicio) do mesmo dominio na nova
versdo da NANDA-11,

A fadiga é uma das queixas mais comuns em pacientes com IC, caracterizando-se como CD,
e esta associada a outros sinais e sintomas (dispneia, fracdo de ejecao reduzida, depressao, insonia,
piora da classe funcional), sendo identificada como resposta humana®® . O DE Fadiga pode ser
definido como sensacdo opressiva e prolongada de exaustdo e capacidade diminuida de realizar
trabalho fisico e mental em nivel habitual @, considerado um fenémeno subjetivo e multicausal,
sendo necessario autorrelato para identifica-la %29,

Ressalta-se que a literatura aponta a inferéncia, na populacéo estudada, do DE Fadiga e da
CD fadiga no DE IA, o que pode ocasionar equivocos na nomeacao da resposta humana e do
sintoma. A fadiga pode ser definida, clinicamente, como uma incapacidade de iniciar uma atividade,
assim como a reducdo em manter uma atividade, assim como diminui¢do da concentracéo, alteragédo
da memoria e dificuldade em estabilidade de memoria 7% | Salienta-se que essa defini¢do guarda
relagdo com a defini¢do do DE Fadiga proposto pela NANDA-1¢,
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Nesse contexto, a fadiga como manifestacao clinica pode estar associada a outros termos
com astenia, exaustao, letargia, sensacdo de fraqueza e cansago, que pode também levar a confuséo,
visto que, no DE Fadiga o cansaco, fraqueza, letargia sio consideradas suas CD 557,

A complexidade na identificacdo das respostas humanas IA, DCD e Fadiga, e dessa ultima
também como CD @, direcionam para a necessidade de aprofundamento cientifico e clinico do

paciente com IC no que tange ao processo fisiopatoldgico e a disciplina enfermagem.

Enfatiza-se que DE com CD similares ou com elementos que possam ser confundidos devem
ser estudados, individualmente, por meio de analise de conteudo que possam definir, com
metodologia adequada, as CD e, portanto, os DE na populagéo com IC.

Estudos que correlacionam a ansiedade e qualidade de vida, demonstraram o impacto
negativo da ansiedade na qualidade de vida e associacdo com a gravidade da doenca (52, 53, 54). O
estudo que objetivou identificar e validar clinicamente o DE Ansiedade em pacientes com IC,
evidenciou que caracteristicas comportamentais do referido DE e suas manifestacdes cognitivas,
interferem na adesdo ao tratamento da IC ¢, O DE Ansiedade pode ser definido como resposta
emocional a uma ameaca difusa na qual o individuo antecipa um perigo, catastrofe ou infortdnio
iminente ou ndo especifico®. Um estudo demonstrou que a ansiedade, como sintoma, estava
presente em 32% dos pacientes internados com IC, e ha evidéncias de que esses sintomas agravam
a morbimortalidade, aumentam o declinio funcional, aumentam o tempo de internacdo, interferem
no autocuidado e na ades&o do tratamento 2, e que existe uma correlacéo dos sintomas de ansiedade
em relacéo a classe funcional da NYHA, piorando a qualidade de vida ®*. Ressalta-se ainda que as
CD fisioldgicas, parassimpaéticas e simpéaticas do DE Ansiedade podem ser decorrentes da descarga

de catecolaminas liberadas pelos mecanismos compensatorios do processo fisiopatologico da IC
(5.7.8)

5 CONCLUSAO

Validar DEs para populacdes especificas fornece base para orientar intervencbes e
resultados que possam ajudar a controlar o processo da doenca, aperfeicoar o tratamento e melhorar
a qualidade de vida e sobrevivéncia.

Evidenciou-se, nessa RI, a escassez de estudos de validacdo de DE em pacientes com IC; a
producdo por pesquisadores brasileiros; a frequente utilizacdo do modelo tradicional; a realizagéo
das etapas de revisdo integrativa da literatura e/ou anélise de contetdo e/ou validag&o clinica e a
inferéncia dos DE DCD, IA, VLE, Fadiga e Ansiedade com suas CD estudados de maneira isolada

ou em conjunto.
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Diante da complexidade da IC e da necessidade de incremento da determinacao acurada de
DE pelo enfermeiro para essa populacéo, sugere-se a realizagéo de estudos de validagcdo, com todas
as etapas, das respostas humanas individualmente,

Esses estudos sdo imprescindiveis pois, elevam o nivel de evidéncia dos DE e fortalecem os

mesmos e sua utilidade clinica legitimando o que os enfermeiros se deparam em sua pratica.
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