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Introducgao: Insuficiéncia Cardiaca (IC) € uma incapacidade do coragdo em manter adequado débito
cardiaco, portanto, uma doenga que reduz a qualidade de vida.

Objetivos: Tragar perfil epidemiologico e assistencial de pacientes com IC internados em hospital
universitario. b) Analisar criticamente o prontuario médico. c¢) Correlacionar casos a presenca de
unidade de Atencao Primaria na area de residéncia do paciente.

Metodologia ou Descrigcao da Experiéncia: Estudo transversal, exploratério, realizado por meio da
leitura de prontuarios de internagcdes em 2010, em hospital de referéncia regional, cuja causa era IC.
Os dados foram digitados em Excel 2010 e analisados no Epi-Info 3.5, por meio de andlise de
frequéncia e calculo do Odds Ratio (OR), com intervalo de confianga de 95%, tomando-se em conta o
teste Exato de Fisher. O projeto foi aprovado pelo Comité de Etica.

Resultados: Foram analisados 54 prontuarios, dos quais 31,48% n&o seguiam os critérios de
Framingham para diagndstico de IC. Em 72,2% dos prontuérios o CID néo foi registrado. Informagéo
sobre pesquisa de dislipidemia (42,6%), etnia (31,5%), procedéncia (11,1%) foram as mais ausentes.
Da clientela, 46,3% eram mulheres, 53,7% homens e 81% possuia unidade de Atencdo Primaria na
area de sua residéncia. A principal etiologia da IC foi hipertensao arterial (72,2%). Dislipidemia esteve
associada a maior numero de internagdes (OR=16/P=0,034).

Conclusao ou Hipéteses: Falta de informagdes nos prontuarios indicam descaso com este
documento. Como a hipertenséo arterial € a principal causa basica da IC nesta regido isso indica
auséncia da abordagem de risco e preventiva na Atengdo Primaria. Maior e melhor cuidado com
pacientes hipertensos e com fatores de risco associados teria impacto no numero, gravidade dos
casos e frequéncia de internacgéao por IC.
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