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INTRODUCAO

= O diagndstico de enfermagem (DE) Autocontrole
Ineficaz da Saude é definido como padrdo de regulacdo
e integragcdo a vida didria de um regime terapéutico
para tratamento de doencas e suas seqiielas que é
insatisfatorio para alcancar as metas especificas de

* |mplementar um planejamento de alta hospitalar
desde a admissao em unidade clinica até o domicilio de
pacientes acometidos por doengas cronicas nao
transmissiveis (DCNT), embasado nas taxonomias da

sadde. NANDA International, Nursing Intervention
= O déficit de conhecimento é um dos fatores (C'\Ilagsc,i)fication (NIC) e Nursing Outcomes Classification

relacionados deste DE passiveis de intervencdo do
enfermeiro.

METODOS

= Avaliacdo do conhecimento utilizando a classificagdo dos
resultados de enfermagem (NOC) na admissdo e na alta:

"Estudo quasi experimental realizado no Hospital

de Clinicas de Porto Alegre

9 Conhecimento: Controle da insuficiéncia cardiaca congestiva (37
indicadores);
Incluidos pacientes que reinternaram por Conhecimento: Controle do Diabetes (32 indicadores).
descompensacdo da DM ou IC * |Implementac3o das intervencdes de enfermagem (NIC)
S ) = Considera-se como satisfatério um NOC médio de no
Identificagdo do DE Autocontrole Ineficaz , . .
da Saude minimo 3 pontos (conhecimento moderado).

= Estudo aprovado pelo comité de ética (n2 13-0194).

RESULTADOS
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= Serdo apresentados resultados preliminares, da primeira etapa do estudo, a avaliagao basal do NOC realizada na
admissdo hospitalar:

= 14 pacientes internaram por IC e tiveram pontuag¢do média dos indicadores NOC de 2,0+0,3 pontos na admissdo.

= 12 pacientes internaram por DM com média dos indicadores NOC de 2,5+0,6 pontos.

No quadro abaixo, os indicadores com piores e melhores pontuagdes nos resultados NOC.

QUADRO — INDICADORES NOC COM MELHORES E PIORES PONTUAGOES EM PACIENTES COM INSUFICIENCIA CARDIACA E DIABETE MELITO.
PORTO ALEGRE 2014-2015.

INDICADORES COM MAIORES PONTUAGOES INDICADORES COM MENORES PONTUAGOES

Indicador Média Indicador Média +

+ DP DP

Relagdo de estresse fisico e emocional 40+1,5 Adaptagdes para o desempenho sexual 1,00

IC Efeito psicossocial da IC sobre o paciente 40+1,5 Efeitos adversos da medicagao 1,0+0
Efeito psicossocial da IC sobre a familia 3,6 1,7 Efeitos na sexualidade 1,0+0,2
Uso correto da medicagdao nao prescrita 4,1+0,7 Procedimento correto para teste de cetonas na urina 1,2+0,6
DM Uso correto da medicagdo prescrita 3,4+1,7 Efeitos secundarios da medica¢do 1,4+0,6
Armazenagem correta dos medicamentos 3,3+1,0 Efeitos adversos da medicagdo 1,4+0,6

CONCLUSOES

= \Verificou- se que pacientes que reinternaram por descompensacao de DCNT apresentaram conhecimento
insuficiente sobre a doenga e tratamento na admissao hospitalar, pela classificacdo dos resultados NOC.
= A atuacdo do enfermeiro como educador durante a internagao hospitalar pode contribuir para melhora destes

resultados refletindo nos desfechos de morbi-mortalidade.
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