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Introducdo: O autocuidado(AC) contribui para a diminuicdo das taxas de descompensagdo da Insuficiéncia
Cardiaca (IC) e readmissGes hospitalares. A visita domiciliar (VD)é uma pratica que pode contribuir na
compreensao da doenca e tratamento, com conseqiientemente reducdao de descompensacgdo. A identificacdo de
preditores para o AC faz com que as orientacdes sejam direcionadas e individualizadas. Objetivo: Identificar os
preditores para o AC em pacientes com IC acompanhados por meio de 4 VD realizadas por enfermeiras durante
seis meses.Métodos:Foram incluidos pacientes com IC, fracdo de ejecdao<45%, que estavam internados em 2
instituicdes de referéncia para o atendimento de pacientes com IC, Porto Alegre, RS. Trata-se de uma coorte
aninhada em um ensaio clinico randomizado em andamento que compara o acompanhamento domiciliar com o
acompanhamento convencional apds a alta de pacientes admitidos por IC descompensada.No grupo
intervengdo(GI) foram realizadas quatro VD por enfermeiras durante 6 meses, o grupo controle(GC) recebeu
acompanhamento convencional, sem visitas. O desfecho avaliado foi a variagdo do escore do AC (6 meses -
basal), verificado por meio da European Heart Failure Self Care Behaviour Scale, validada para uso no
Brasil.Resultados: 97 pacientes concluiram o estudo. A anadlise multivariada incluiu idade, sexo, escolaridade, ter
recebido a intervengdo, suporte social, comorbidades, gravidade dos sintomas e renda. Apenas a intervengdo e a
auséncia de diabetes foram preditores para o autocuidado (P=0,02 e P=0,03).Conclusdo: E possivel inferir
preliminarmente que o acompanhamento domiciliar e pacientes que ndo tem diabetes apresentam melhor AC.Tais
praticas visam reduzir os episédios de descompensacdo da IC, tornando o paciente sujeito ativo do seu
tratamento.
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