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Estudos demonstram que o atendimento de pacientes com insuficiéncia
cardiaca (IC) em equipe multidisciplinar contribui para melhora do
conhecimento, adesdo e aumento da pratica do autocuidado. Além disso,
poucos anos de estudo pode interferir no entendimento do paciente sobre
0s conceitos de saude. Estudos envolvendo esses temas séo relevantes
para direcionar a pratica da equipe multiprofissional. Tem como objetivo
descrever o alfabetismo em saude, o conhecimento em IC, a adeséo ao
tratamento e o autocuidado em pacientes vinculados a um Programa de
Manejo de IC implementado. Foi realizado um estudo transversal, com
uma amostra de 56 pacientes internados por IC descompensada em um
hospital publico, geral e universitario, durante o periodo de novembro de
2017 a abril de 2018. Foram utilizados 4 instrumentos: para avaliar o nivel
de alfabetismo em saude, foi utilizada a escala Short Assessment of
Health Literacy, que avalia habilidades de pronuncia e compreensao de
termos médicos comuns; € composta por 18 perguntas e um escore entre
0 e 14 sugere alfabetismo em saude inadequado; para aferir o
conhecimento sobre a IC foi aplicado um questionario de 14 questdes,
gue considera conhecimento adequado 70% de assertivas; a adesao ao
tratamento foi avaliada com um questionario composto por 10 questdes,
gue considera adequado a adesdo quando o paciente atinge um escore
de 18 pontos; as habilidades para o autocuidado foram mensuradas
utilizando a escala European Heart Failure Self-Care Behavior Scale que
compreende 12 itens, quanto maior a pontuac¢do, melhor o autocuidado.
Como resultado teve uma média de idade dos participantes de 64,5+8,
predominantemente do sexo masculino (n=33%); alfabetismo em saude
com média de 13+4 acertos, conhecimento da IC, 70+8,3; adeséo ao
tratamento com escore de 16+4,1 e autocuidado de 30,5+5,5. Esses
dados indicam que os valores obtidos para o alfabetismo em salde séo
limitrofes, assim como adeséo ao tratamento e autocuidado estdo ainda
agquém de valores considerados adequados. O conhecimento sobre a IC
esta dentro do limite de 70%, 0 que sugere que as orientacdes fornecidas
pela equipe no ambiente hospitalar promoveram mais entendimento
sobre o complexo tratamento que envolve a IC. Envolvimento maior do
familiar/cuidador no processo de educacao do paciente pode trazer
beneficios em adeséo e diminuicdo das readmissdes hospitalares.



