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Resumo

Introdugao: A Insuficiéncia cardiaca (IC) repre-
senta a maior causa cardiovascular de morbidade
hospitalar no Brasil. Embora sociedades médicas
internacionais recomendem o acompanhamento

de indicadores de qualidade assistencial na pratica
clinica, sua adesdo tem sido controversa, limitada e
seus resultados nao estdo adequadamente estudados
em diversos contextos. Assim objetivamos aferir
parametros de qualidade assistencial em pacientes
hospitalizados com IC e analisar a relacdo entre

a ades@o a estas medidas e as taxas de visitas ao
servico de emergéncia e reinternagdes em 30 dias
pos-alta no cenario hospitalar ptblico brasileiro.
Métodos: Realizou-se estudo de coorte historico com
utilizac¢do de dados secundarios em 2070 pacientes
que internaram com o diagnostico de IC estabelecido
através do registro pelo médico assistente do Indice
de Comorbidade de Charlson (ICCharlson) preenchi-
do compulsoriamente no prontuario eletrénico no
momento da internagdo e alta hospitalar no periodo
de 2009-2010. Foram coletados dados demograficos,
assistenciais e indicadores hospitalares. A coleta

de dados foi realizada por equipe previamente
treinada através da revisdo sistematica de prontuari-
os eletronicos com protocolo de coleta de dados
informatizado e totalmente integrado ao prontudrio

eletronico do hospital. As analises estatisticas
formam conduzidas pelo SPSS Basic versao 19.0.
Resultados: Houve, em toda amostra, acentuadas
medianas de ICCharlson (5,0 1Q 25-75%:4-7) e de
tempo de internagdo (14 dias 1Q 25-75%:10-22),
constatando-se 13% de dbitos hospitalares. Doenca
cerebrovascular, um ICCharlson elevado ¢ um menor
tempo de permanéncia foram preditores de rein-
ternagdo. Em relagdo aos indicadores assistenciais,
as instrucdes na nota de alta foram adequadas em
apenas 13% dos casos e, em pacientes com Fragao
de Ejecdo (FE) reduzida, 87% tinham prescrigao

de IECA/BRA e 66% de beta-bloqueadores na

alta. Nao houve impacto dessas medidas na taxa de
reinternagao e/ou visita a emergéncia, independente
da FE. Conclusdes: Pacientes internados com IC
em hospital publico terciario brasileiro apresentam
significativa morbimortalidade quando comparado

a literatura internacional. Observaram-se taxas de
medidas classicas de qualidade assistencial em
pacientes com IC bastante abaixo das metas interna-
cionais. Por fim, esses parametros de qualidade néo
foram associados com diminui¢ao de reinternagdo ou
de consulta precoce a emergéncia.
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