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Resumo

As Doencas Cronicas N&o Transmissiveis (DCNT), incluindo principalmente as
cardiovasculares, constituem um grave problema de saude publica, contribuindo para perda da
qualidade de vida, mortes prematuras, elevados gastos e limitacdes. Logo, faz-se um desafio
no campo de salde e para o enfermeiro, o desenvolvimento de praticas educativas para
promocdo do autocuidado. Portanto, o objetivo foi realizar uma reflexdo sobre a teoria de
médio alcance para autocuidado em doencas cronicas. Trata-se de um estudo teorico-
reflexivo, com coleta de dados no periodo de setembro a outubro de 2020 em bases de dados,
sem limitacdo de recorte temporal, resultando em 03(trés) estudos sobre doengas
cardiovasculares. Foram estabelecidos 02 (dois) eixos para esta reflexdo, denominados de
“Eixo-Defini¢ao” para as teorias de medio alcance na area da satde e de "Eixo-Finalidade” da
Teoria de Médio Alcance do Autocuidado em Doencas Cronicas. E diante dessa analise,
pode-se afirmar que ha enorme potencial de aplicabilidade pelo enfermeiro da Teoria de
Médio Alcance do Autocuidado em Doengas Cronicas junto a cardiopatas, visto que relne
principios fundamentais do autocuidado, como a manutencéo, monitoramento e gestao.
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Abstract

Chronic Non-Communicable Diseases (NCDs), including mainly cardiovascular diseases,
constitute a serious public health problem, contributing to loss of quality of life, premature
deaths, high expenses and limitations. Therefore, it is a challenge in the health field and for
nurses, the development of educational practices to promote self-care. Therefore, the
objective was to reflect on the medium-range theory for self-care in chronic diseases. It is a
theoretical-reflective study, with data collection from September to October 2020 in
databases, without limitation of time frame, resulting in 03 (three) studies on cardiovascular
diseases. 02 (two) axes were established for this reflection, called "Axis-Definition" for the
medium-range theories in the health area and "Axis-Purpose™ of the Medium-Range Theory
of Self-Care in Chronic Diseases. And in view of this analysis, it can be said that there is
enormous potential for applicability by nurses of the Medium Reach Theory of Self-Care in
Chronic Diseases with heart disease, since it gathers fundamental principles of self-care, such

as maintenance, monitoring and management.

Keywords: Nursing; A middle-range theory; Self-care; Chronic diseases.

Resumen

Las Enfermedades Cronicas No Transmisibles (ENT), que incluyen principalmente las
enfermedades cardiovasculares, constituyen un grave problema de salud puablica que
contribuye a la pérdida de calidad de vida, muertes prematuras, altos gastos y limitaciones.
Por tanto, es un desafio en el campo de la salud y para las enfermeras, el desarrollo de
practicas educativas para promover el autocuidado. Por tanto, el objetivo fue reflexionar sobre
la teoria de rango medio para el autocuidado en enfermedades cronicas. Se trata de un estudio
tedrico-reflexivo, con recogida de datos de septiembre a octubre de 2020 en bases de datos,
sin limitacion de tiempo, dando como resultado 03 (tres) estudios sobre enfermedades
cardiovasculares. 02 Para esta reflexion se establecieron (dos) ejes, denominados "Eje-
Definicion" para las teorias de mediano alcance en el area de la salud y "Propésito del eje” de
la Teoria de mediano alcance del Autocuidado en Enfermedades Cronicas. Y a la vista de este
andlisis, se puede decir que existe un enorme potencial de aplicabilidad por parte de los
enfermeros de la Teoria del Autocuidado de Alcance Medio en Enfermedades Cronicas con
cardiopatia, ya que recoge principios fundamentales del autocuidado, como el mantenimiento,

el seguimiento y el manejo.
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crénicas.

1.Introducéo

As Doencas Cronicas Nao Transmissiveis (DCNT) constituem um grave problema de
salde publica, uma vez que contribuem para perda da qualidade de vida, mortes prematuras,
representam elevados gastos com despesas em saude, geram limitacGes e incapacidade (Malta
et al, 2017; Malta et al, 2019).

Neste contexto, o do grupo de DCNT, estdo incluidas as doencas cerebrovasculares,
diabetes mellitus, doencas respiratorias cronicas, neoplasias e cardiovasculares (Brasil, 2011).
Sendo as doencas cardiovasculares uma das principais causas de mortes em todo o mundo
(Namara et al, 2019).

Cabe salientar que as DCNT acometem individuos de todos o0s niveis
socioeconémicos, entretanto, faz- se notério uma maior prevaléncia em individuos com baixa
escolaridade e renda (Bonita et al, 2013). E no Brasil, correspondem a 72% das causas de
Obitos (Malta et al., 2019), havendo fatores de risco como tabagismo, obesidade, alimentacéo
inadequada, dislipidemia e consumo de alcool para o seu aparecimento (Malta et al, 2017).

O monitoramento das doengas crénicas e seus fatores de risco é prioridade no Brasil
(Melo et al, 2019) e para o controle faz-se necessario agrupar um conjunto de a¢fes capazes
reduzir a incidéncia, prevaléncia, retardar o aparecimento de complicagdes e garantir melhor
qualidade de vida (Malta et al, 2017). E dada a caracteristica crénica e muitas vezes
recorrente, 0 agravamento e progressdo nos individuos apresenta uma forte associagdo com o
autocuidado.

O autocuidado é um componente fundamental da gestdo de doencas cronicas que
permite garantir a estabilidade clinica da doenca preexistente. No entanto, a promogdo e
manutencdo do autocuidado em individuos com uma doenca cronica € entendida como um
desafio central para a pratica profissional do enfermeiro (Galvéo et al, 2013).

De modo a preencher esta lacuna e sustentar a pratica profissional, as teorias de médio
alcance sdo apontadas como ferramentas capazes de potencializar e orientar a préatica
profissional, aumentando as evidéncias para uma préatica de enfermagem de qualidade (Tonin
et al, 2019). E considera-se que o enfermeiro devera reunir esforco direcionados a acdes,
praticas educativas e promogdo da salde para o autocuidado de individuos com DCNT
(Becker et al, 2018).
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E na perspectiva da complexidade, a possibilidade de abordagem das dimensdes do
processo de autocuidado por uma teoria de médio alcance especifica para doencas cronicas,
pode subsidiar intervengdes educativas, desenvolvidas pelo enfermeiro e direcionada a estes
individuos.

Portanto, em busca da aplicacdo em contexto de doencas cardiovasculares, este estudo
teve 0 objetivo de fazer uma reflex&o sobre a teoria de médio alcance para autocuidado em

doencas cronicas.

2. Metodologia

Trata-se de um estudo tedrico-reflexivo, tendo por base uma pesquisa exploratdria,
analise e interpretacdo de documentos cientificos em formato eletrénico. Para construgédo
deste artigo, buscou-se pela sistematizacdo de informacBes sobre questdes especificas
(Lopes,2006) e evidéncias para interpretacdo dos dados obtidos (Minayo, 2006).

Como etapa metodoldgica, foram acessados do Portal de Periddicos da Coordenacao
de Aperfeicoamento de Pessoal de Nivel Superior (CAPES), nas bases de dados
MEDLINE/Pubmed (Medical Literature Analysis and Retrieval System Online), CINAHL
(Cumulative Index to Nursing and Allied Health Literature), LILACS (Literatura cientifica e
técnica da América Latina e Caribe) e SciElo (Scientific Electonic Library Online).

A coleta deu-se de setembro a outubro de 2020, e utilizou-se as palavras-chave
“enfermagem”, “autocuidado”, “teoria de médio alcance”, “doengas cronicas”, “doengas
cardiovasculares”, nos idiomas inglés, espanhol e portugués, sem limitacdo de recorte
temporal, resultando em 03(trés) estudos sobre doengas cardiovasculares.

Apds a andlise do contetdo encontrado, emergiu dois eixos para esta reflexdo,
denominados de “Eixo-Defini¢ao” para as teorias de médio alcance na area da salde e de

"Eixo-Conceito” da Teoria de Médio Alcance do Autocuidado em Doencas Cronicas.

3-Resultados e Discussao
Questdes de Reflexao
Para melhor compreensdo, os resultados foram organizados pelos respectivos eixos, ou

seja, inicialmente de modo geral sobre as teorias de médio alcance e em seguida sobre a

aplicacdo da teoria junto a doengas crénicas.
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Eixo — Defini¢éao

O que sao teorias de medio alcance na area da saude?

Uma teoria pode ser definida com conceituagdes concretas e especificas derivadas de
um modelo conceitual e de suas proposi¢Oes a partir de afirmacfes concretas e relagfes
especificas entre dois ou mais conceitos (McEwen & Wills, 2014). E ainda, teoria é “uma
representacdo simbdlica de aspectos da realidade que sdo descobertos ou inventados para
descrever, explicar, prever ou prescrever respostas, acontecimentos, situacoes, condi¢Ges ou
relagcbes” (Brand&o et al, 2017).

A funcédo de uma teoria € esclarecer os fendmenos contidos em um modelo conceitual
e fornecer uma estrutura concreta e especifica para a interpretacdo de comportamentos,
situacOes e eventos (Fawcett, 2005). Assim, no cuidar em enfermagem, as teorias representam
um conjunto de conceitos especificos que fornecem um meio sistematico para descrever,
explicar e prever a pratica profissional (McEwen & Wills, 2014). E ainda, séo classificadas de
acordo com o nivel de abstracdo e escopo. Por definicdo, as metateorias agregam conceitos e
estruturas mais abstratas, enquanto as grandes teorias ou macroteoria, possuem estrutura
conceitual abrangente.

De modo especifico, as teorias de médio alcance, abordam um conjunto de conceitos
menos abstratos e, portanto, mais focalizados do que as grandes teorias (McEwen & Wills,
2014). Portanto, tem havido interesse de pesquisadores referente as teorias de médio alcance,
por serem mais especificas e apresentarem conceitos relativamente concretos que podem ser
definidos operacionalmente (Primo & Brand&o, 2017). Da mesma forma, as proposicdes séo
relativamente concretas e podem ser testadas empiricamente (McEwen & Wills, 2014).

Deste modo, as teorias de médio alcance tém sido desenvolvidas e utilizadas em
pesquisas com a finalidade de minimizar a lacuna entre teoria e a pratica de enfermagem,
contribuindo para o avanco da enfermagem enquanto disciplina académica e profisséo
(Leandro et al., 2020). Corroborando com esse pensamento, Costa (2018), afirma que as
teorias de médio alcance em enfermagem contribuem para a cientificidade da profissdo ao
facilitarem a organizacéo e efetivacdo do cuidado.

Em termos de aplicabilidade, as teorias de médio alcance, podem ser direcionadas a
uma variedade de grupos e populacdes (Leandro et al., 2020). Por exemplo, em 2002,
Whittemore e Roy, desenvolveram uma teoria de médio alcance focada no processo de

adaptacdo dos individuos a Diabetes Mellitus. Enquanto, Fearon-Lynch e Stover em 2015,
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apresentaram uma teoria de médio alcance para a autogestdo da doenca. E ainda, em 2018,
Costa desenvolveu uma teoria de médio alcance para adesdo de pessoas ao tratamento da

Hipertensao Arterial e Diabetes Mellitus.

Eixo - Finalidade
Qual o potencial de aplicabilidade da Teoria de Médio Alcance do Autocuidado em

Doencas Cronicas?

No cenério de abordagem a doencas cronicas, em 2012, foi desenvolvida a Teoria de
Médio Alcance do Autocuidado em Doengas Cronicas, na qual se alicerga no processo de
manutencdo da condicdo de salde por meio da adesdo do individuo as praticas de promocéo
da salde necessarias a gestdo da doenca (Riegel et al, 2012).

Logo, define-se autocuidado como um processo de manutencao da satde que se da por
meio de praticas de promocao da saude e gerenciamento da doenca (Riegel et al, 2012). Além
disso, considera-se que o autocuidado ndo se limita apenas as condi¢cdes de agravos a salde,
uma vez que mesmo em situacBes nas quais os individuos se encontram saudaveis,
diariamente se envolvem também em algum nivel de autocuidado (Silva, 2019).

Todavia, quando o individuo se encontra doente, as necessidades de autocuidado
tornam-se uma prioridade, devendo o individuo tornar-se participante ativo na gestdo da
doenca. A medida que os profissionais de saude interagem com os individuos, ocorre a
formacdo de uma parceria que terd por objetivo motivar os individuos para se envolverem em
seu proprio autocuidado, bem como a incorporacao destas praticas no dia a dia (Riegel et al,
2012). Cabe salientar, que os comportamentos de autocuidado sdo influenciados pela
autoeficacia, ou seja, pela confianga que os sujeitos apresentam em cada fase do processo de
autocuidado.

Para a construcdo da Teoria de Médio Alcance do Autocuidado em Doencas Cronicas,
esses pesquisadores, assumem a influéncia da Teoria do Autocuidado de Dorothea Orem.
Entretanto, argumentam que a teoria de Orem ndo possui 0 foco no autocuidado de doencas
crbnicas, bem como nos comportamentos e processos adotados pelos individuos na gestao da
doenca.

Assim, os elementos fundamentais do autocuidado que sustentam a Teoria de Médio
Alcance do Autocuidado em Doencgas Cronicas sdo apresentados a seguir, ou seja, a
manutencdo do autocuidado, o monitoramento do autocuidado e a gestéo do autocuidado.
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Manutencéo do autocuidado

A manutencdo do autocuidado é definida como os comportamentos adotados por
individuos com doengas crénicas para manter a estabilidade fisica, emocional, contribuindo
para melhorar o bem-estar. Esses comportamentos podem estar relacionados a alteraces no
estilo de vida e seguimento de orientacBGes dos profissionais de saude. Para manutencdo do
autocuidado, a adesdo é um componente essencial. Pois, a adocdo de comportamentos
saudaveis para evitar doencas e complicacfes faz parte da manutencéo do autocuidado, como
por exemplo, cessagdo do fumo, escolha de alimentos saudaveis, controle do estresse e adeséo
ao uso dos medicamentos prescritos pelos profissionais de salde. Desta forma,
comportamentos de adesdo sdo extremamente fundamentais neste processo (Riegel et al,
2012).

Monitoramento do autocuidado

O monitoramento do autocuidado é um processo de rotina e vigilancia que tem como
objetivo o reconhecimento pelo individuo de alteragcGes em sua condicao de salde, bem como
a interpretacdo destes fendmenos. Logo, a capacidade de reconhecimento pelo individuo da
ocorréncia de alguma alteracdo no estado de salde, sua interpretacdo correta e 0 modo de
como agir diante do ocorrido. Como exemplo, quando os individuos se envolvem em
atividades, como controle do peso corporal, controle glicémico e controle dos niveis
pressoricos. Visto que, individuos com competéncia para 0 monitoramento do autocuidado
identificam o momento de procurar por ajuda dos profissionais de salde para obtencdo de
cuidados oportunos e adequados a situacdo (Ausili et al, 2017). O reconhecimento dos sinais e
sintomas da doenga, inicia o processo de tomada de decisdo sobre qual a acdo € necessaria,
pois 0 monitoramento do autocuidado € um elo de ligacdo entre a manutencdo do autocuidado

e a gestdo do autocuidado (Riegel et al, 2012).

Gestao do autocuidado

A gestdo do autocuidado esta relacionada a compreensdo dos sinais e sintomas da
doenca e na implementacdo de acdes frente a ocorréncia destes fenémenos. Portanto, apos a
tomada de decisdo do autocuidado e implementacdo, ha posterior avaliacdo da conduta
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adotada ou a decisdo de procura de ajuda através dos profissionais de saude (Riegel et al,
2012).

E ainda, além dos elementos fundamentais do autocuidado em doenca crénicas, foram
elencados mais dois processos subjacentes ao autocuidado, denominados de tomada de
deciséo e reflexdo (Riegel et al, 2012). Para tal, a tomada de decisdo no autocuidado deve ser
entendida como uma decisdo naturalista diante de processo complexo e ambiguo, enquanto a
reflexdo, por sua vez, esta relacionada a aquisicdo de conhecimento, que € essencial para o
desempenho do autocuidado (Silva, 2019). Assim, definindo, como suficiente ou insuficiente,
intencional ou ndo intencional, racional e reflexivo, ou automatico e negligente.

Um individuo com conhecimento insuficiente e com dificuldade de compreenséao
acerca da importancia do autocuidado, tende a apresentar um autocuidado classificado como
ndo reflexivo, superficial e com pouca iniciativa de tomada de decisdo. Entretanto, € possivel,
de acordo com a teoria, 0 individuo apresentar um autocuidado néo reflexivo, porém cumprir
de forma satisfatoria as necessidades de autocuidado. Outra possibilidade, ¢ o individuo
possuir uma caracteristica reflexiva, mas que ndo adota comportamentos de envolvimento em
seu autocuidado, apresentando assim, um autocuidado insuficiente. Como, ha também os
individuos que executam atividades de autocuidado, de forma ndo reflexiva e de maneira
desatenta, como por exemplo, os individuos que ingerem medicamentos sem o conhecimento
pelos quais foram prescritos.

E por fim, que um autocuidado intencional, reflexivo, suficiente e fundamentado tende
a tomada de decisdes adequadas.

Em continuidade, de modo didatico, foi organizado sobre a Teoria de Médio Alcance
do Autocuidado em Doencas Cronicas, no Quadro 1, 0s pressupostos e proposi¢ées e no

Quadro 2, sobre as barreiras ou processos facilitadores para o autocuidado.

Quadro 1. Pressupostos e proposicdo da Teoria de Médio Alcance do Autocuidado em
Doengas Cronicas segundo Riegel, Jaarsma & Stromberg (2012). Juiz de Fora, 2020.

o Existem diferencas no entendimento do autocuidado realizado em situagdes de
salde e no autocuidado requerido para doengas cronicas.

e A tomada de decisdo é influenciada pela capacidade de atencdo, memoria,

Pressupostos pensamento, compreensédo e capacidade de processar informacdes.

e O autocuidado requerido para individuos com mdaltiplas comorbidades pode
ser conflitante quando o autocuidado é considerado separadamente para cada
patologia.

e Existem aspectos semelhantes fundamentais no autocuidado em diferentes
doencas cronicas.
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Proposi¢éo

e Experiéncias pessoais prévias com alguma patologia ou cuidado de individuos
com patologia semelhante ou mesmo com necessidade de cuidado semelhante
aumentam a qualidade do autocuidado realizado. Ou seja, 0s processos de
autocuidado sdo aprendidos através de experiéncias pessoais ou durante o
processo de cuidar de outras pessoas.

e Pacientes que realizam ao autocuidado de forma intencional/ndo reflexiva,
apresentam limitacGes na capacidade de executar o autocuidado em situagdes
complexas.

e Mal-entendidos, equivocos e falta de conhecimento contribuem para um
autocuidado insuficiente.

e A manutengdo do autocuidado é uma etapa anterior a gestdo do autocuidado,
pois a manutencdo do autocuidado implica menor complexidade do que a
tomada de decisdo exigida na gestdo do autocuidado.

e Monitoramento do autocuidado para mudancas nos sinais e sintomas de
determinada doenca sdo necessarios para a gestdo do autocuidado, pois o
individuo ndo pode tomar decisdes acerca de uma alteracdo em sua condicao
de saude, ao mesmo que se tenha a capacidade de identificar tal mudanca,
bem como ser capaz de avalia-la.

e Individuos que realizam o autocuidado com base em evidéncias apresentam
melhores resultados do que aqueles que realizam o autocuidado ndo baseado
em evidéncias.

Fonte: Autores, (2020).

O autocuidado é um processo extremamente desafiador, sendo influenciado por um

conjunto de fatores descritos como barreiras ou processos facilitadores para o autocuidado
(Riegel et al 2012; Jaarsma et al, 2017).

No Quadro 2, estdo identificados barreiras ou processos facilitadores para o

autocuidado, dentre esses, experiéncia e habilidades; motivacdo; crencgas e valores culturais;

confianca; habitos; habilidades funcionais e cognitivas; suporte de familiares e amigos; e

acesso ao cuidado.

Quadro 2. Barreiras ou processos facilitadores da Teoria de Médio Alcance do Autocuidado

em Doencas Cronicas segundo Riegel, Jaarsma & Stromberg (2012). Juiz de Fora, 2020.

Experiéncia

e

Habilidades

As experiéncias prévias permitem a identificacdo de padrfes que sugerem 0s
resultados esperados e as respostas requeridas para situacdes especificas e pode
contribuir para o desenvolvimento de habilidades. Entretanto, se reconhece que
alguns individuos podem possuir anos de experiéncia com uma patologia especifica
e nunca desenvolverem habilidades de autocuidado. E ainda que, um dos principais
desafios para os  profissionais de salde é a capacidade de identificar
comportamentos que os individuos aprenderam com experiéncias prévias, julgar se
0 que est& sendo aprendido esta correto e serem facilitadores das habilidades que
s80 necessarias para o desempenho do autocuidado.
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Motivacao

A motivacdo pode ser definida como a for¢a motriz para que se alcance objetivos, e
possui um componente intrinseco e outro extrinseco. A motivacdo intrinseca €
impulsionada por um desejo interno de cumprir uma tarefa particular prazerosa,
enquanto a motivacao extrinseca se refere a mudanca de um comportamento pois
leva a um determinado resultado que é desejavel por determinadas razdes. Muitos
comportamentos de autocuidado séo acionados e impulsionadas por motivadores de
fonte extrinseca. Ou seja, o individuo pode ndo ter motivacdo intrinseca para
cumprir determinada préatica de autocuidado, mas a percepcdo de outras pessoas
envolvidas sobre a importancia de realizar o comportamento podera o motivar para
0 autocuidado.

Crencgas
Valores
culturais

O autocuidado pode ser identificado em paises e culturas onde a independéncia é
valorizada.

Confianca

O autocuidado é fortemente influenciado por atitudes e crencas como a autoeficacia,
a qual é definida como a confianca que se tem na capacidade de realizar uma acédo
especifica e persistir a realiza-la, apesar das barreiras percebidas. A confianca na
capacidade do autocuidado modera a relacéo entre o autocuidado e a relacdo entre o
cuidado e resultado.

Habitos

Os hébitos e rotinas diarias sdo fatores importantes que afetam o autocuidado. E
alguns individuos se adaptam a realizacdo de determinados comportamentos de
autocuidado, e estes comportamentos passam a fazer parte de sua rotina diaria.

Habilidades
funcionais e
cognitivas

Para realizacdo do autocuidado é necessario do funcionamento da capacidade de se
envolver em determinados comportamentos. Pois, dificuldades de visdo e destreza
manual sdo exemplos de fatores que podem dificultar a realizacdo de praticas de
autocuidado.

Suporte de
familiares e
amigos

Embora o autocuidado seja, por definicdo realizado por individuos, ele ndo é
realizado sozinho. Visto que, individuos com doengas cronicas podem receber ajuda
na tomada de decisbes de familiares e amigos, configurando um processo como
cuidado compartilhado.

Acesso ao
cuidado

O autocuidado de doencas cronicas geralmente é influenciado por profissionais de
salde. Entretanto, uma grande parte dos individuos com doengas crénicas ndo tém
acesso aos servigos de saude por varios motivos, como falta de recursos financeiros
ou inexisténcia dos servigos de salude em sua localizagdo geogréfica. Portanto,
torna-se preocupante nestas situagbes o fato, dos individuos recorrerem a
orientacdes de pessoas leigas, que podem ndo serem detentoras de conhecimentos
validos.

Fonte: Autores, (2020).

Quando refletimos todos os aspectos apresentados anteriormente da Teoria de Médio

Alcance do Autocuidado em Doengas Croénicas, pode-se inferir que é util sua aplicacdo clinica
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nos cuidados de saude e no desenvolvimento de pesquisas, principalmente no contexto de
doencas cardiovasculares. Pois, na pratica clinica a teoria podera ser utilizada para estruturar a
avaliacdo do processo de autocuidado no qual determinado individuo apresenta dificuldades
diferentes contextos de cuidados a individuos com doencas cronicas (Riegel et al, 2012).

Como por exemplo, a teoria foi utilizada para construgdo de um instrumento de
medida para avaliar o autocuidado em pacientes com Diabetes Mellitus (Ausili et al, 2017);
no desenvolvimento de um inventario de autocuidado para pacientes com Doenca Pulmonar
Obstrutiva Cronica (Matarese et al, 2020); na busca de reforco junto a hipertensos adultos
(Eunha & Heeyoung, 2018); no inventario em hipertensdo (Dickson et al, 2017), e ainda
uma escala desenvolvida em 2008 para avaliar o autocuidado na IC, que sofreu uma
atualizacao no ano de 2019 (Riegel et al. 2019).

Por fim, entende-se ser uma teoria que traz potencial de aplicabilidade aos cardiopatas,

visto que reune principios fundamentais para o autocuidado.

4. Consideracdes Finais

Por meio desta andlise reflexiva, pode-se afirmar que a Teoria de Médio Alcance do
Autocuidado em Doengas Cronicas visa promover subsidios ao enfermeiro na busca em
capacitar o individuo diante da doenca cardiovascular. Pois, estratégias que promovam
atitudes de tomada de decisdo tém sido incorporadas nos modelos de assisténcia a saude com
vistas a contribuir na melhoria da qualidade de vida.

Portanto, ha enorme potencial de aplicabilidade pelo enfermeiro da Teoria de Médio
Alcance do Autocuidado em Doengas Cronicas junto a cardiopatas, visto que retine principios

fundamentais do autocuidado, como a manutengdo, monitoramento e gestéo.
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