MONITORIZACAO REMOTA

O Papel dos Profissionais de Saude

Terao os enfermeiros uma palavra a dizer?
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‘O Ser humano e a familia surgem como foco de atencao
dos enfermeiros, assumindo-se a saude como projeto
Individual e colectivo, em constante interacao com o ambiente
em gue estao inseridos e em que a enfermagem se apresenta
como resposta as necessidades de promocao da saude,

prevencao e recuperacao da doenca e alivio do sofrimento”
(VIEIRA, 2009, p.9)



Cuidados Enfermagem |8

Exercicio profissional do enfermeiro insere-se num contexto de atuacao

multiprofissional. Distinguem-se dois tipos de intervencfes de enfermagem:

= Interdisciplinares (iniciadas por outros técnicos da equipa de saude)

= autonomas (iniciadas pela prescricao do enfermeiro)

As intervencles de enfermagem sao prescritas de forma a evitar riscos, detetar
precocemente problemas potenciais e resolver ou minimizar os problemas

reais identificados. (oE, 2004)



Enfermagem e a Arritmologia ||l

Intervencdes interdependentes inseridos numa equipa multidisciplinar

Mas €, acima de tudo, nas suas intervencfes autonomas que 0

enfermeiro desempenha as suas competéncias.

Consulta de Enfermagem ao doente com PMD / CDI

= |dentificar necessidades de informacao
= |mplementar estratégias de relacdo de ajuda

= Esclarecer duvidas



= Os portadores de CDI e familias passam por processos de adaptacao

fisica, social e psicolc’)gica (ALBARRAN, TAGNEY e JAMES, 2004; FLEMME et al., 2001)

= QOs portadores de CDI tém uma grande necessidade de apoio social
desde o momento da admissao no hospital até, normalmente, cerca de

um ano apos implantacao «ampHus et al., 2004)

= Necessitam de se sentir socialmente capazes, assim como necessarios e
valorizados pela familia e amigos, o que os ajuda a aceitar o CDI de

forma mais eficaz. BURKE, 1996)



|dentificacao dos Conhecimentos e Necessidades dos I.

doentes portadores de CDI no 1.° ano apo6s implantacao

Muitas limitacbes em termos de conhecimentos sobre o

funcionamento do device;
As necessidades dos portadores de CDI séo distintas;

Os entrevistados nao referiram necessidades de apoio social, apenas

de apoio familiar e psicolégico;

Das necessidades de informacao, aquelas mais identificadas

prendem-se com questoes do dia-a-dia e funcionamento do CDI;

(BARATA, FERNANDES, 2007)



MONITORIZACAO REMOTA

NOVOS DESAFIOS



Patient monitor

Monitoring unit for
communication with the
implanted device;
interface to landline or
mobilephone

Device
(pacemaker, ICD, CRT)

Data transfer

*mobile phone
*landline

Data server

collection, preparation,
presentation
(technical service center)

Data presentation
for physician

* Internet platform
*fax, sms, e-mail

Fonte: MULLER [et al] 2011



Technical

Medical
Arrhythmiag

Heart failure

Vantagens

Detecdo precoce de problemas

Jattery Status

Pacing lead impedances

Shock impedances

Sensing amplitudes

Automated threshold measurements
Percentage of stimulated beats (esp. in CRT)

Periodic intracardiac electrogramme (EGM)

Detected VF or VT episodes
Detection of atrial fibrillation
Treated VT or VF episodes

Continuous intrathoracic impedance measure
ments (Optivol)

Heart rate variability

Heart rate histograms

Fonte: STICHERLING [et al] 2009

técnicos relacionados com device

Detecao precoce de alteracdes no

estado clinico do doente
(RICCI, MORICHELLI, SANTINI, 2009)

Reducao das consultas

presenciais para cerca de metade
(BURNI, SENOUF 2009)

Reducao dos custos com follow-
UP (Fauchier et al, 2005)

Monitorizacdo remota de um
doente com CDI requer menos
tempo do que um follow-up
tradicional (Raaitikaienen et al 2008)



Device management: Heart failure management:

- manufacturer-specific algorithms

- right ventricular / CRT-stimulation

- patient activity

- internal biosensors (e.g. thorax
impedance)

- external sensors (weight scale,
blood pressure monitor)

- programmed parameters

- system integrity (leads)

- battery charge condition

- ICD-status

- ineffective shock deliveries
- IGM4ransmission

Device centered management: Patient centered management:

- heart rate - telephone contact
- atrial fibrillation detection - medication adherence monitoring
- ventricular tachycardia - patient training
(shock deliveries) - EHR
- IGM-ransmission of recorded - contact GP - resident cardiologist -

events hospital

Fonte: MULLER [et al] 2011




Integra ndo sO6 a monitorizacdo remota do CDI e CRT como
permite tambem a gestao da Insuficiéncia Cardiaca I.

(MULLER [et al] 2011)
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Fonte: MULLER [et al] 2011

Doentes com CRT-D que transmitem também dados sobre o seu peso e
tensao arterial nao invasiva apresentam taxa de mortalidade inferior

comparando com aqueles que nao o fazem (saxon [el af] 2010)



Insuficiéncla Cardiaca |

Doenca cronica que afeta cerca de 5 milides de pessoas nos EUA, com cerca de

550000 novos casos diagnosticados anualmente (cbc 2006 referido por HINES, YU, RANDALL
2010)

Insuficiencia Cardiaca é uma doenca cronica com mau prognostico e afeta doentes
gue sao grandes consumidores de cuidados de saude. CLARK [et al] 2007

Doentes com IC tém também elevada incidéncia de comorbilidades tais como
DPOC, deméncia, insuficiéncia renal, hipertensao e diabetes (HINES, YU, RANDALL, 2010)

Doentes com ICC tém internamentos recorrentes relacionados nédo s6 com a
progressdo da IC mas essencialmente relacionados com baixa adesao
terapéutica, terapéutica inadequada, alteracdes na dieta, ... (KLERSY [el al] 2009)

=  Aproximademente 70% dos custos diretos e indiretos relacionados com os
doentes com ICC referem-se as hospitalizacOes (KLERSY [el al] 2009)



O conceito de monitorizacdo e tratamento da IC pode ser

alargada a varias medidas (contatos telefénicos, monitorizacao I.

da adeséo terapeutica,... (MULLER [et al] 2011)

Guidelines americanas e europeias recomendam uma abordagem
multidisciplinar que inclui contatos telefonicos regulares entre doente e
profissionais de saude e transferéncia eletronica de dados fisiologicos

do doente através de tecnologia externa, ou dispositivos implantaveis
(KLERSY [el al] 2009)

Acesso continuo ou regular de parametros fisioldgicos
relacionados com agudizacao/descompensacdo da IC
permitindo assim a detecao precoce da deterioracao da IC

e uma melhor gestao da doencga cronica (KLErsY [el al] 2009, p, 1683)
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QUARTERLY FOCUS ISSUE: HEART FAILURE

A Meta-Analysis of Remote

Monitoring of Heart Failure Patients

e Silvestri, WISc,” (Gabriella Gabutti, IWLA

Sistemas de Monitorizacao Remota:

= monitorizacao telefonica regular entre doente e profissional de saude
= monitorizacao remota de dados do doente (monitores externos /

dispositivos implantaveis)

Reducéo significativa no numero de mortes e no numero de
Internamentos (tanto por descompensacao da IC como por outras

causas)



Cite this article as: EMJ, doi:10.1136/bmj.39156.536968.55 (published 10 April 2007)

RESEARCH

Telemonitoring or structured telephone support
programmes for patients with chronic heart failure:
systematic review a meta-analysis

2007

Monitorizacao telefonica

MONITORIZACAO
REMOTA Telemonitorizagdo (peso, tenséao

arterial, monitorizacao cardiaca,...)

Reducao na 20% na taxa de mortalidade por IC e de 21%

na taxa de internamento por descompensacéao de IC

Melhoria substancial na qualidade de vida dos

doentes no final do follow-up



Apesar de ter sido comprovado de forma substancial e,
estatisticamente, os beneficios da monitorizacdo remota para 0sS
doentes com Insuficiencia Cardiaca, a monitorizacdo nao constitul
um tratamento mas sim uma forma diferente de organizar,

sistematicamente, um acompanhamento efetivo. (cLARK [et al] 2007)

Desta forma programas que incluam monitorizagcao remota nao
devem ser encarados como substitutos, quer para um
acompanhamento especializado, nem para uma equipa

multidisciplinar (cLARK fet al] 2007)



Doentes com Insuficiéncia cardiaca necessitam
de tratamento eficaz que val mais além do que

terapias do seu dispostivo (CDI ou CRT-D)

(THEUNS, JORDAENS 2008)



Poderemos optimizar e rentabilizar ainda mais os
recursos gue nos sao oferecidos por estes sistemas

de monitorizacao remota?



Contribuir para uma melhoria da qualidade de vida do doente
com Insuficiéncia Cardiaca e portador de um CDI / CRT-D I.

Equipa Multidisciplinar



Consulta de Enfermagem

= E uma atividade independente, realizada pelo enfermeiro,
cujo objetivo propicia condicoes para melhoria da qualidade
de vida por meio de uma abordagem contextualizada e

participativa. (MACHADO, LEITAO, XAVIER DE HOLANDA, 2005, p. 724)

= A realizacao da consulta de enfermagem pressupfe o
dominio de habilidades de comunicacédo, observacédo e de

técnicas propedéuticas pelos enfermeiros (santos [et ai] 2008)




Consulta de Enfermagem |

= Doente portador de CDI / CRT-D

Monitorizacao Remota

= Doente cronico (Insuficiéncia Cardiaca)



Doente portador de CDI/ CRT-D ||

Cuidados imediatos pos-implantacao

Especificidades do seu diagnostico e intervencdo (motivo da
Implantacao do dispositivo)

Funcionamento e manutencao do CDI / CRT-D

LimitacOes ambientais enquanto portadores de CDI /CRT-D

Atividade fisica

Utilizacado de electrodomeésticos

Realizacdo de MCDTs

Necessidades de informacao sobre CDI/ CRT-D



Doente com Insuficiéncia Cardiaca |.

= Especificidades da Insuficiéncia Cardiaca
= Sintomatologia
= Adesao ao regime terapéutico
= Medicacao
= Habitos alimentares
= EXercicio fisico
= Sinais e sintomas de descompensacao

= |mportancia da monitorizacao regular do peso e tenséao arterial



Dados provenientes do sistema de [
monitorizacao remota

= Monitorizacao peso

= Monitorizacao tensao arterial

= Frequéncia cardiaca em repouso

= Frequéncia cardiaca média nas 24 horas
= Disritmias auriculares e ventriculares

= |Impedancia toracica

Descompensacao da
Insuficiéncla Cardiaca




Metodologia

Analise semanal dos dados obtidos pelo

_ o . Enfermeiro Cardiologista
sistema de monitorizacao remota

Contato telefonico sempre que necessario

DOENTE

Follow-up telefonico quinzenal / mensal

Consulta presencial trimestral / semestral Cardiologista
(Arritmologia)

Articulacdo com a consulta de follow-up do CDI / CRT-D

Articulagcao com a consulta de Cardiologia



Recursos materiais |.

= Gabinete de consulta

= Computador com acesso a Internet e ao processo eletronico do

doente
= Telefone para contatar os doentes

= Instrumentos de registo (consulta presencial, follow-up
telefonico

= Instrumentos de suporte ao ensino (slides, fotografias,...)

= Instrumentos de informacéo para o doente



Competéencias dos Enfermeiros |

= Interpreta, de forma adequada, os dados objectivos e subjetivos,
bem como os seus significados, tendo em vista uma prestacao de
cuidados segura.

= Actua de forma a dar poder ao individuo, (...) para adoptar estilos de
vida saudaveis

= Fornece informacao de saude relevante para ajudar os individuos
(...) a atingirem os niveis optimos de saude e de reabilitacéo

= Aplica o0 conhecimento sobre estretégias de ensino e de
aprendizagem nas interagcdes com os individuos (...)

= Avalia a aprendizagem e a compreensao acerca das praticas de
saude (Ordem dos Enfermeiros, 2004)



Monitorizagao Remota no follow-up I

de doentes portadores de CDI / CRT-D e na
gestao da Insuficéncia Cardiaca

= Ganhos para o doente

= Ganhos para os profissionais de saude

= Ganhos para o Servico Nacional de Saude

GANHOS EM SAUDE
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