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Resumo

A Avaliagdo de Enfermagem é etapa importante do Processo de Enfermagem no contexto da Reabilitacio Cardiovascular. O uso de
instrumentos de mensuracao para subsidiar essa atividade, como a Escala de Mensuracao da Reabilitagao Cardiovascular, é fundamental
para assegurar que as intervencoes estejam alinhadas as necessidades reais do paciente, considerando todas as dimensdes envolvidas no
fendomeno. Logo, objetivou-se descrever as manifestacoes da dimensao sujeito que sao indicativas da RCV, no contexto da avaliacdo do
cuidado clinico de enfermagem. Trata-se de uma revisdo integrativa, realizada entre abril e setembro de 2022, com a seguinte questdo
norteadora: “quais os elementos essenciais/marcadores da RCV no contexto do cuidado clinico?”. A coleta de dados foi realizada
em cinco bases de dados, sendo a amostra final composta de 30 estudos. Os marcadores da dimensdo sujeito foram organizados nas
subdimensdes condicionamento fisico, situacdes psicoemocionais e comportamentos de salde, referindo-se ao conjunto de aspectos
manifestados pelo préprio individuo que sdo indicativos da efetividade ou ndo do seu processo de reabilitacdo. A partir da clarificacao
desta dimensdo vislumbra-se a possibilidade de realizacao de adequada avaliacio dos cuidados de enfermagem em programas ou
processos de RCV, haja vista a contemplacdo de fatores biolégicos, psicoemocionais e comportamentais.
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INTRODUCAO

O Processo de Enfermagem (PE) se caracteriza
como um método que orienta o pensamento critico
e o julgamento clinico do Enfermeiro, sendo orga-
nizado em cinco etapas inter-relacionadas, interde-
pendentes, recorrentes e ciclicas. A Avaliacao de
Enfermagem é posta como a primeira dessas etapas,
contemplando a coleta de dados pertinentes a sau-
de e as necessidades evidenciadas pelo paciente, a
familia, a coletividade e os grupos especiais’.

Nesse contexto, considera-se relevante a utiliza-
cao de instrumentos de medicdo do cuidado para
garantir a efetividade da avaliacdo empregada pelo
enfermeiro. Esses instrumentos permitem que as
intervengoes sejam monitoradas e mensuradas, de
forma que haja a identificacdo de demandas priori-
tarias de cuidado, o que permite a organizacdo do
processo de trabalho da equipe de enfermagem?.

Destarte, tais instrumentos de avaliacdao se fa-
zem necessarios nos cuidados em reabilitacao
cardiovascular (RCV), haja vista a complexidade
envolvida nas intervencgodes disponibilizadas as pes-
soas com cardiopatias®. Assim, essa terapéutica é
definida como um processo multidimensional, in-
fluenciado pelo contexto social, a qual é resultante
da aderéncia do sujeito a um conjunto de cuida-
dos reabilitadores disponibilizados ap6s um even-
to cardiovascular?. Tais intervencoes reabilitadoras
sdo eficientes na reducdo de mortalidade por do-
encgas cardiovasculares (DVC), além de ser aliada

METODOLOGIA

Trata-se de uma revisao integrativa, realizada
entre abril e setembro de 2022. Para a elaboracao
da questao norteadora, foi utilizada a estratégia
PICO, em que “P” representa Populacao: pesso-
as em RCV, “1” Interesse: cuidado clinico na RCV;
“C” Comparacdo: nao se aplica e “O” Resultado:
marcadores/elementos essenciais da RCV. Dessa
forma, a questao norteadora foi: “quais os elemen-
tos essenciais/marcadores da RCV no contexto do
cuidado clinico?”.

Com a finalidade de alcancar o maximo de es-
tudos possiveis acerca do assunto, foi utilizado ex-
clusivamente um descritor em Ciéncias da Sadde
(DeCS), sendo ele “Cardiovascular Rehabilitation”,
nas seguintes bases de dados: Medical Literature
Analysis and Retrieval System Online via PubMed
(MEDLINE/PubMed), Literatura Latino-Americana
e do Caribe em Ciéncias da Sadde (LILACS), Base

Mundo Satide. 2025,49:¢16862024

no controle de fatores de risco’.

Inexistia um instrumento que mensurasse a RCV
considerando nado sé sua dimensdo fisiologica.
Nesse interim, encontra-se em desenvolvimento a
Escala de Mensuracdo da RCV* a ser utilizada na
Avaliacao de Enfermagem, sendo a fase inicial de
sua elaboragao, conforme o referencial psicométri-
co, o estabelecimento da dimensionalidade teori-
ca atribuida ao fen6meno. Estudo prévio clarificou
quatro dimensoes da RCV, sendo elas: cuidado re-
abilitador, sujeito, adesao terapéutica e social®.

O cuidado reabilitador diz respeito as interven-
¢coes disponibilizadas ao paciente em reabilitacao;
0 sujeito caracteriza-se como o protagonista do
fendmeno, a quem se disponibiliza o cuidado; a
adesdo terapéutica associa-se a analise do com-
portamento e das atitudes apresentados pelo su-
jeito diante dos cuidados disponibilizados e o so-
cial refere-se aos suportes existentes em um dado
momento®. A interdependéncia dessas dimensoes
reforca a complexidade do fendmeno e corrobora
para a necessidade de aprofundamento teérico de
cada uma delas, antes que a Escala de Mensuracao
da RCV seja validada, haja vista o fato de que o
instrumento se baseia nessa categorizacao.

Sendo assim, o objetivo deste estudo é descre-
ver as manifestacdes da dimensao sujeito que sao
indicativas da RCV, no contexto da avaliacdo do
cuidado clinico de enfermagem.

de Dados em Enfermagem (BDENF), Scopus e Web
of Science. A coleta de dados foi realizada em 24
de abril de 2022.

Inicialmente, foram identificadas 1975 pesqui-
sas, sendo incluidas aquelas a partir de janeiro de
2005, haja vista a insercao de documentos publica-
dos apos a divulgacao da primeira diretriz brasilei-
ra a respeito da RCV® e excluidos os documentos
duplicados e indisponiveis na integra. Utilizou-se
o software Rayyan para garantir a organizacio e o
gerenciamento das referéncias.

Apos a triagem, 850 artigos foram analisados a
partir da leitura do titulo e do resumo, com o in-
tuito de identificar estudos potenciais para a res-
posta da pergunta norteadora. Ao final, 144 arti-
gos foram selecionados para a leitura na integra,
resultando em 64 producdes que responderam ao
objetivo do estudo.
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A partir da andlise das 64 producoes, foram
extraidos 19 marcadores da RCV, os quais foram
organizados por similaridade em nove subdimen-
soes, que, por sua vez, foram categorizadas em
quatro dimensodes, sendo elas, “Cuidado Reabilita-
dor”, “Sujeito”, “Adesdo Terapéutica” e “Social”.

A clarificacao das defini¢oes constitutivas e ope-
racionais de cada um dos marcadores do fendme-
no foram publicados em estudo prévio®. Destaca-se
que esta revisdo integrativa foi desenvolvida com a
finalidade de elaborar a Escala de Mensuracao da
RCV* a partir dos pressupostos da psicometria, daf
justifica-se o fato das dimensdes da Escala contem-
plarem as dimensd&es identificadas no levantamen-

RESULTADOS

A tabela 1 apresenta a caracterizacao dos estu-
dos incluidos na Dimensdo Sujeito atribuida a RCV.

A caracterizacdo dos estudos aponta para a exis-
téncia de 60% (18) das publicacdes sendo oriundas
dos dltimos cinco anos do recorte temporal (2018-
2022). Além disso, ressalta-se que 50% (15) das
investigacOes foram realizadas na América, 36,7%
(11) na Europa e 13,3% (4) na Asia.

to bibliografico.

Além disso, esta pesquisa apresenta exclusiva-
mente os achados referentes a dimensdo Sujeito, os
quais foram identificados em 30 producdes. Para tan-
to, os dados foram coletados mediante instrumento
elaborado pelos autores, que continha as seguintes
variaveis: titulo do estudo, ano de publicacao, pars,
marcador da RCV e caracteristicas do marcador.
Cada marcador da dimensdo Sujeito referiu-se as
manifestacoes expressas pelo proprio individuo que
indicam a sua reabilitacao e que devem ser conside-
radas pelo enfermeiro no contexto da avaliacao do
cuidado de enfermagem, sendo os achados discuti-
dos a luz da literatura cientifica atualizada.

Os marcadores identificados foram organizados
nas subdimensoes condicionamento fisico, situa-
¢Oes psicoemocionais e comportamentos de salde,
referindo-se ao conjunto de aspectos manifestados
pelo préprio individuo que sao indicativos da efeti-
vidade ou ndo do seu processo de reabilitacao. A
Figura 1 expoe a dimensionalidade tedrica atribuida
ao fendbmeno.

Tabela 1 - Caracterizacao dos estudos incluidos, conforme titulo, revista de publicacao, ano, pais do
estudo e marcados da Reabilitacao cardiovascular identificados.

N Titulo Ano Pais(es) Marcadores da RCV
1 Evolygao cI|n|c7a e nutricional de paciente submetido a 23 meses de reabilitagao 2009 Brasil Pratica de Exercicio Fisico
cardiovascular
P F_alta de s_uperwsaosapos reabilitagdo cardiaca residencial aumenta fatores de 2010 Austria Pratica de Exercicio Fisico
risco cardiovascular
Crengas sobre a doenga e estratégias de enfrentamento como predictores de A Enfrentamento de Problemas
3 : ’ ; & : o 2011 Colémbia P
qualidade de vida em pacientes em reabilitagéo cardiovascular Aceitacéo da doenca
4 Reab_ﬂnaggo_ carsiloyaicozular em pacientes com insuficiéncia cardiaca croénica 2012 Cuba Pratica de Exercicio Fisico
de etiologia isquémica
Uma investigagdo de alteragdes no volume regional de substancia cinzenta
5 em pacientes com doengas cardiovasculares, pré e pds- reabilitagdo 2013 Canada Pratica de Exercicio Fisico
cardiovascular'
6 Resultado p.3|coss'o’C|.aI na reabllltacag cardlovqsculgr de pacientes com 2013 Suica Controle da Ansiedade
doenca arterial periférica e doenga arterial coronariana
Relagdo da gravidade da doenca com a salde e satisfagdo com a vida em
7 pacientes com doenga cardiovascular: o papel mediador das crencas de 2013 Italia Aceitacéo da Doenga
autoeficacia e percepgdes da doenga™
Reabilitagdo/ reeducacdo cardiovascular. Imagem corporal, aceitagao/ Melhora da Imagem Corporal
8 flexibilidade psicolégica, estratégia de enfrentamento e satisfagédo com a vida: 2014 Franga 9 P
. ) 1 Enfrentamento de Problemas
0 que esta em jogo para a ETP?
9 Eficacia de uma intervengao educacional de enfermagem na modificagéo de 2014 Chile Pratica de Exercicio Fisico

fatores de risco coronario’®

continua...
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.. continuagdo - Tabela 1

N Titulo Ano Pais(es) Marcadores da RCV
Eficacia de um programa de prevencdo secundaria de longo prazo apos
10 reapllltagao pardlovqscu[ar em pacientes |nterna('jos no risco e n.a qualidade 2014 Alemanha Pratica de Exercicio Fisico
de vida relacionada a satlde em uma coorte de baixa escolaridade: um estudo
controlado randomizado'®
Manutencédo dos beneficios obtidos durante a Reabilitagdo Cardiovascular
" Ambulatorial com programa de exercicio fisico ndo supervisionado apds a 2015 Brasil Pratica de Exercicio Fisico
alta'
12 Impa_cto de um _progr?;'na de reabilitagcdo cardiovascular fase Il na qualidade 2017 Chile Aceitagao da Doenga
de vida dos pacientes
13 Agéncia ~dewautocwdado e autoeficacia em pessoas com doenga isquémica 2018 Colémbia Autocwd,aQO
do coragéo Autoeficacia
14 Athldad.e. se)fual em pa(;lljentes com cardiodesfibrilador implantavel incluidos 2018 México Atividade sexual
em reabilitagdo cardiaca
Testes cardiopulmonares e perfil bioquimico de coronarias pacientes sujeitos a A - PR
15 = } o 2018 Roménia Prética de Exercicio Fisico
programas de recuperagao cardiovascular
Determinantes da participagdo e controle de fatores de risco de acordo 24 paises Pratica de Exercicio Fisico
16 com o atendimento em programas de reabilitagdo cardiaca em pacientes 2018 Eur‘z) eus Controle da ansiedade
coronarianos na Europa: pesquisa EUROASPIRE V22 P Controle da depresséo
Eficacia dos formatos alternativos de entrega de reabilitagdo cardiaca na .
- NN . . . o = Controle da ansiedade
17 melhora dos sintomas psicolégicos apds a cirurgia de revascularizagdo do 2018 Ira c
A o3 ontrole do estresse
miocardio
18 Evolugédo da erressao d;JArante programa de reabilitagdo em pacientes com 2018 Finlandia Controle da depressao
doengas cardiovasculares'
19 Segurapga e resultf:\c_ios da re’aplilstagao cardiaca para pacientes com dissecgéo 2018 Estados Unidos  Controle da Ansiedade
espontanea da artéria coronaria
Resposta aguda ao exercicio aerébio no controle autonémico cardiaco de
20  pacientes na fase Ill de um programa de reabilitagdo cardiovascular apés 2019 Brasil Pratica de Exercicio Fisico
revascularizagdo do miocardio®
21 Reabllltaggo cardiaca em pacientes com |nfar10~agudo do mlocar(illo cgm 2019 Cuba Pratica de Exercicio Fisico
supradesnivelamento do segmento ST e intervengdo coronaria percutanea
Depresséo e ansiedade e sua relagdo com o perfil antropométrico de pacientes Controle da ansiedade
22 ) . S . 2 2019 Cuba =
submetidos a reabilitacdo cardiaca fases | e Il Controle da depresséo
Reabilitagdo cardiovascular em pacientes com 70 anos ou mais: beneficios
23 na capacidade funcional, atividade fisica e perfil metabdlico em jovens vs. 2020 Finlandia Pratica de Exercicio Fisico
pacientes mais velhos?
Efeitos da reabilitagdo cardiaca em pacientes cardiovasculares com ansiedade A Controle da Ansiedade
24 = 30 2020 Colémbia ~
e depressao Controle da Depressao
A reabilitagdo cardiovascular aumenta a distancia percorrida em pacientes
25  com claudicagdo intermitente. Resultados do estudo de reabilitagdo CIPIC: Um 2021 Dinamarca Pratica de Exercicio Fisico
Ensaio Controlado Randomizado®
A eficacia do programa de reabilitagdo cardiaca domiciliar sobre os indices de
26  estresse cardiovascular em homens e mulheres com infarto do miocardio: um 2021 Iré Pratica de Exercicio Fisico
ensaio clinico controlado randomizado®
O Impacto da Reabilitagdo Cardiovascular no Estresse Psicofisiolégico,
27 Personalidade e Metabolismo do Triptofano: Um Estudo Piloto Randomizado 2021 Austria Controle do Estresse
de Viabilidade®
28 Reabllltacao' gardlaca em doenca arteflal per!ferlca em 3::entro terciario - 2022 Roménia Pratica de Exercicio Fisico
Impacto na rigidez arterial e estado funcional apés 6 meses
O efeito da reabilitagdo cardiaca domiciliar no escore de depressdo em
29 pacientes com doenga isquémica do coragdo: um estudo de ensaio clinico 2022 Ira Controle da Depressao
longitudinal®®
Impacto da reabilitagdo cardiaca liderada por enfermeiros nos parametros ’
30 comportamentais e fisioldgicos do paciente apds uma intervengéo coronaria: 2022 India Pratica de Exercicio Fisico

um estudo piloto randomizado controlado®®

Fonte: Elaboragéo proépria. Sobral, CE, Brasil, 2024.
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Figura 1 - Dimensionalidade Teorica da Dimensdo Sujeito da RCV. Fonte: Elaboracao proépria. Sobral,
CE, Brasil, 2024.

DISCUSSAD

Considerando a relevancia da RCV para a qua-
lidade de vida de pessoas que sofreram eventos
cardiovasculares®*, faz-se necessario compreender
como se expressam os elementos essenciais oriun-
dos do sujeito e de que forma a Enfermagem possa
contribuir para que a reabilitacdo seja efetivamen-
te garantida.

A analise das producoes datadas de 2009 a
2022, destaca o gradativo aumento do nimero de
estudos publicados ao longo do tempo, haja vista
o aumento quando se compara o percentual de
publicacdes dos dltimos cinco anos - 60%, com o
percentual de publicacbes provenientes dos cinco
anos iniciais- 23%. Tais producoes versaram sobre
marcadores oriundos do condicionamento fisico,
das situacOes psicoemocionais e dos comporta-
mentos de satdde do sujeito que vivencia a RCV.

O condicionamento fisico do sujeito em RCV é
elemento essencial de expressdo da evolucdao do
quadro clinico. A literatura'®'7262732 gponta que a

pratica de exercicio fisico é crucial para o alcance
desse objetivo, estando intimamente associada a
manutencdo de varidaveis antropométricas e hemo-
dinamicas.

Dessa maneira, apesar da variabilidade de pro-
tocolos de exercicios fisicos existentes, corrobo-
ra-se que as praticas nao supervisionadas podem
ser uma alternativa simples, eficaz, viavel e segura
para suprir a necessidade de condicionamento fisi-
co, diante da crescente demanda de pacientes que
necessitam de tratamento e da escassez de progra-
mas supervisionados de reabilitacao'.

Nessa perspectiva, a Diretriz Brasileira de Rea-
bilitacdo Cardiovascular’” destaca que o objetivo
principal da RCV com énfase nos exercicios fisicos
é propiciar uma melhora dos componentes da ap-
tidao fisica de modo a reduzir o risco de eventos
cardiovasculares e promover todos os outros be-
neficios a serem auferidos pela pratica regular de
exercicios fisicos, culminando com a reducio da

Mundo Satide. 2025,49:¢16862024
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mortalidade geral.

No que diz respeito as situacoes psicoemocio-
nais, corrobora-se que se tratam das condicoes de
experiéncias humanas subjetivas num contexto es-
pecifico que envolve desde crencas, sentimentos,
bem-estar, percepcdes, desejos, valores e sadde
mental?®.

Assim, foram identificados na literatura cienti-
fica os seguintes elementos essenciais desta sub-
dimensao: atividade sexual, melhora da imagem
corporal, enfrentamento de problemas, aceitacao
da doenca e controle da ansiedade, da depressao
e do estresse.

As situacoes psicoemocionais foram descritas
em 40% (n=12) das pesquisas incluidas na revisao.
Apesar disso, essa subdimensdo elenca a maior
quantidade de elementos essenciais da RCV, o que
nos leva a inferir que mesmo a quantidade insufi-
ciente de estudos acerca do assunto nao interfere
na identificacdo das mdltiplas variaveis de expres-
sdo dos aspectos psicolégicos e emocionais do in-
dividuo em reabilitacao.

A atividade sexual e a melhora da imagem cor-
poral sao exemplos de marcadores que foram cita-
dos em um dnico estudo, o que nao desfavorece
a relevancia desses elementos, tendo em vista que
a maioria das publicacoes na drea da RCV ainda
sdo voltadas para analise principal das situacoes
biologicas, focando os outros aspectos da vida da
pessoa cuidada como abordagens secundarias.

No ambito da atividade sexual, elucidou-se?°
que 84% dos pacientes estudados recuperaram
essa pratica no decorrer do programa de RCV. Os
autores?® corroboram que a inclusio precoce de
pacientes em programas de reabilitacdo tende a fa-
cilitar o retorno a pratica sexual com normalidade,
porém deve-se levar em consideracdo as particula-
ridades impostas pelos diferentes tipos de cardio-
patias e condicionamentos fisicos existentes.

No que concerne a melhora da imagem corpo-
ral, evidenciou-se sua associacao com variaveis re-
lacionadas a satisfacdo com a vida'™. Em sintese,
destaca-se a necessidade de incorporacdo de ver-
tentes de educacdo terapéutica e gestdo psicoe-
mocional em praticas de reabilitacdo.

Em relacdo ao enfrentamento de problemas e a
aceitacao da doenca, destaca-se que esses marca-
dores sao influenciados por aspectos advindos do
suporte social, do tipo de tratamento disponivel e
das percepcoes e experiéncias do préprio indivi-
duo?'™. Logo, cabem aos profissionais de saide o
compartilhamento da responsabilidade pela busca
do bem-estar do paciente por meio de interven-
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coes integrais que visem a autoaceitacao, a autoes-
tima e o continuo automonitoramento.

No que diz respeito ao controle de ansiedade,
depressao e estresse, os estudos relataram que os
processos de reabilitacdo que integram exercicios
fisicos prescritos e monitorados por profissionais
da saude aliados a educacdo em saude direcionada
a promocao do autocuidado, com orientacdes ade-
quadas as necessidades de conhecimento do pa-
ciente, sao praticas que influenciam positivamente
na situacdo psicolégica??303335,

Em se tratando dos Comportamentos de Sadde,
terceira subdimensdo do sujeito, os marcadores
identificados foram: autocuidado e autoeficacia'.
Destaca-se que esses conceitos tém se mostrado
decisivos na aquisicao de conhecimentos e habili-
dades da pessoa em tratamento reabilitador.

A agéncia de autocuidado e a autoeficacia per-
cebida sao relatados como aspectos transversais a
manutencao das recomendacbes dadas pela equi-
pe de saide e a implementacao de mudancas nos
estilos de vida necessarios que devem ser adotados
diante do processo patologico'. Nesse contexto,
ressalta-se que, além dos esforcos para a responsa-
bilizacdo do paciente em seu cuidado a partir do
estabelecimento de uma rotina de cuidado de si,
faz-se necessario dispensar mecanismos que possi-
bilitem o sentimento de capacidade de melhora do
estado de sadde. Esses atributos correlacionam-se
intimamente com as situacoes psicoemocionais an-
teriormente citadas, sobretudo no que se refere ao
enfrentamento de problemas.

Nessa perspectiva, denota-se que a revisao inte-
grativa evidenciou a existéncia de poucos estudos
passiveis de identificacao dos marcadores da RCV
com abordagem voltada aos cuidados de Enferma-
gem, revelando-se muitas producoes oriundas da
Medicina e da Fisioterapia. Por outro lado, a maio-
ria das pesquisas apresentaram abordagem restrita
a perspectiva fisioldgica, havendo poucas publica-
¢oes oriundas de analises das dimens6es emocio-
nais ou comportamentais.

Os resultados desta pesquisa contribuem, na
pratica clinica, para a identificacio de marcadores
expressos pelo sujeito que indicam a sua RCV com
vista a implementacao de cuidados orientados pela
Avaliacao de Enfermagem. Por outro lado, o estu-
do possibilitou a clarificacao de uma das dimen-
soes da RCV com vistas ao desenvolvimento da
Escala de Mensuracdo da RCV, a qual se encontra
em processo de validacao semantica e podera ser,
futuramente, utilizada como subsidio ao Processo
de Enfermagem.
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CONCLUSAO

A revisao integrativa possibilitou a anélise de 30
estudos que apresentam elementos essenciais da di-
mensdo Sujeito da RCV, contemplando a existéncia
de dez marcadores do fendbmeno, sendo eles: pra-
ticas de exercicio fisico, atividade sexual, melhora
da imagem corporal, enfrentamento de problemas,
aceitacdo da doenca, controle do estresse, controle
da depressdo, controle da ansiedade, autocuidado
e autoeficacia. Tais marcadores representam fatores
que influenciam na recuperacao cardiovascular com
o intuito de descrever as manifestacées que indicam
a efetividade da reabilitacao.

Dessa forma, a partir da clarificacado desta dimen-
sao considera-se possivel a adequada avaliacao dos
cuidados de enfermagem em programas ou proces-
sos de RCV, haja vista a contemplacgao de fatores bio-

l6gicos, psicoemocionais e comportamentais. Suge-
re-se a implementacao dessa avaliacao no contexto
da aplicabilidade da Teoria de Médio Alcance para
Enfermagem em Reabilitacdo Cardiovascular (TMA
Enf-RCV), bem como em quaisquer abordagens orien-
tadas pela Enfermagem nesta area que necessidade
de investimentos de estudos por parte da categoria.

A principal limitacao do estudo associou-se a ana-
lise exclusiva de artigos cientificos indexados nas
bases de dados selecionadas, sem levar em conside-
racao outros produtos bibliograficos que poderiam
expandir o escopo de investigacdo. Desse modo,
recomenda-se o desenvolvimento de novas pesqui-
sas que objetivem mapear as investigacdes sobre o
assunto em diferentes fontes, como a literatura cin-
zenta, pertinente a revisdes de escopo.
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