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RESUMO

A prática avançada em enfermagem na atenção primária à saúde oferece um atendimento especializado,
quando associada às tecnologias de saúde. Esta revisão teve como objetivo mapear as tecnologias em saúde
utilizadas na prática avançada em enfermagem direcionada às pessoas com risco cardiovascular na atenção
primária em saúde. Trata-se de uma revisão de escopo segundo as diretrizes do Joanna Briggs Institute (JBI).
A busca foi baseada na questão norteadora “Quais são as tecnologias em saúde que são utilizadas na prática
avançada em enfermagem direcionadas às pessoas em risco cardiovascular na atenção primária em saúde?”.
Foi realizada uma busca nas fontes de informação MEDLINE, Web of Science, Embase, Scopus, CINAHL,
Cochrane Library, Scielo e na literatura cinzenta como o portal da CAPES e o do Epistemonikos. Foram
identificados 2727 estudos e nove artigos foram incluídos na amostra final. Os estudos abordaram como
tecnologias cinco programas de cuidados, dois softwares e uma teleconsulta. O mapeamento das tecnologias
usadas por enfermeiros de prática avançada em pacientes com risco cardiovascular permitiu a compreensão
das tendências no cenário atual, auxiliando aos desenvolvedores de tecnologias com o conhecimento do que
está sendo utilizado, inspirando novas tecnologias.
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INTRODUÇÃO

     O risco cardiovascular é definido como um contexto de saúde e de cuidado de enfermagem que permite a
identificação de grupos com fatores de risco para essas doenças (Félix et al., 2022). Diante desse cenário, a
prática avançada em enfermagem surge como uma resposta promissora para interferir positivamente na
redução desse risco, pois envolve a aplicação de conhecimentos especializados, habilidades complexas de
tomada de decisão e habilidades clínicas para a prática ampliada, estando firmemente alicerçados no cuidar
(Zhang, 2024).
     As funções dos enfermeiros de prática avançada foram implementadas com o objetivo de maximizar o
acesso à APS e permitir um monitoramento mais preciso dos pacientes e das comunidades, especialmente em
locais com lacunas assistenciais significativas (Oliveira et al., 2020). No entanto, é importante reconhecer
que, no Brasil, essa prática ainda está em estágio incipiente, porém com oportunidades significativas de
desenvolvimento. Diferente desse país, os Estados Unidos da América, Canadá, Reino Unido, Austrália, entre
outros, já possuem regulamentações bem estabelecidas para a prática de enfermagem avançada (OPAS,
2018).
     A integração de tecnologias como ferramentas de apoio à decisão clínica, sistemas de monitoramento
remoto, aplicativos de saúde e telemedicina possibilitam uma abordagem mais abrangente e personalizada no
manejo do risco cardiovascular por esses profissionais (Moriyama et al., 2021). Isso porque elas permitem
uma avaliação mais precisa e contínua do estado de saúde do paciente, facilitando a identificação precoce de
alterações e a implementação de intervenções personalizadas (Moriyama et al., 2021).
     Embora os organismos globais de enfermagem, como o Conselho Internacional de Enfermeiros (ICN),
tenham definido papéis e responsabilidades para a prática avançada de enfermagem (Casey et al., 2015),
pouco se sabe sobre a integração de tecnologias utilizadas na prática avançada de enfermagem para a
avaliação do risco cardiovascular. Com isso, o objetivo desta revisão é mapear as tecnologias em saúde que
são utilizadas na prática avançada em enfermagem direcionadas às pessoas em risco cardiovascular.

METODOLOGIA

     Trata-se de uma revisão de escopo realizada em setembro de 2023 a julho de 2024. A questão de pesquisa
elaborada foi: Quais são as tecnologias em saúde que são utilizadas na prática avançada em enfermagem
direcionadas às pessoas em risco cardiovascular?
     Foram considerados como critérios de inclusão estudos publicados em diferentes línguas e com diferentes
delineamentos metodológicos. Sem recorte temporal. Os artigos de opinião ou anais foram excluídos, com
base na leitura do título e resumo, temática não associada, indisponibilidade na íntegra após ampla busca,
análise de estudos repetidos, além de leitura e avaliação dos achados quanto ao conteúdo não pertinente.
     Foram selecionadas as seguintes bases de dados: Pubmed/MEDLINE; Web of Science (WoS); Embase e
Scopus; CINAHL; Cochrane e o portal Scielo. Como literatura cinzenta, foi adotado o catálogo de teses e
dissertações da CAPES, assim como, o portal Epistemonikos.
     A estratégia de busca dos artigos foi  realizada com os descritores “Heart Disease Risk Factors”,
“Technology”, "Advanced Practice Nursing" com o operador booleano AND, e elencados juntos de seus
descritores alternativos, com o operador booleano OR. Foram utilizados os Descritores em Ciências da Saúde
(DeCS) para bases latino-americanas, ou Medical Subject Headings (MeSH) para aquelas em língua inglesa.
     Os resultados da busca foram agrupados e exportados para o software bibliográfico Rayyan QCRI® para
que  os  estudos  pudessem ser  selecionados.  A  seleção  foi  feita  em duas  etapas  e  por  dois  revisores
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independentes e cegados com a participação de um terceiro revisor para decidir nos casos de dúvidas, como
nos conflitos e maybes.
     Na primeira etapa foi realizada a leitura do título e do resumo dos estudos analisados, sendo aplicados os
critérios de inclusão ou exclusão. A segunda etapa consistiu na leitura do texto completo pela dupla de
revisores, também de forma independente e cegados, refinando a seleção dos estudos.
     A extração dos dados foi realizada por meio da triagem do texto completo dos artigos incluídos e
organizados  em uma planilha  construída  no  Excel  para  síntese  dos  dados,  com base  nas  informações
bibliográficas, país e ano de publicação, design do estudo, assim como, os resultados relativos à questão de
pesquisa elaborada com base no PCC proposto para essa revisão.

RESULTADOS E DISCUSSÃO

     Após a aplicação da estratégia de busca nas fontes de pesquisas foram encontrados 2.727 registros, dos
quais 98 foram excluídos por serem duplicados. Após a análise de título e resumo foram incluídos 88 artigos
para a leitura do texto completo, destes nove estudos foram selecionados para compor a amostra final.Os
estudos da amostra final foram publicados entre 2005 a 2021, Estados Unidos (três), Holanda (três), México
(um),  Canadá (um)  e  Rússia  (um).  As  tecnologias  identificadas  foram:  programas  de  cuidados  (cinco),
softwares (dois) e teleconsulta (uma). A tabela 1 descreve mais informações dos nove estudos incluídos.

Tabela 1 - Caracterização dos artigos da amostra final da revisão de escopo
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ID - Código de identificação do estudo
Fonte: Elaborado pelos autores (2024).

     No contexto do uso de tecnologias em pacientes com risco cardiovascular, uma revisão sistemática com
metanálise conduzida por Akinosun et al. (2021) analisou 25 ensaios clínicos randomizados com pacientes
que tinham fatores de risco cardiovascular e que receberam uma intervenção digital comparada aos cuidados
habituais  (Akinosun  et  al.,  2021).  As  intervenções  digitais  incluíam  suporte  online,  telereabilitação  e
telemonitoramento via internet ou softwares. O estudo verificou melhorias no colesterol total, no colesterol
HDL e LDL, na prática de atividade física e na dieta. Contudo, não houve eficácia significativa na redução do
IMC, pressão arterial, hemoglobina glicada, tabagismo e consumo de álcool, em comparação aos cuidados
usuais.
     Diversos estudos comparam o uso de programas de cuidados com os cuidados comuns. Por exemplo, um
programa direcionado à população negra,  que recebeu cuidados específicos,  mostrou melhora no risco
cardiovascular  em comparação  ao  grupo  de  cuidados  habituais,  assim como programas  voltados  para
pacientes diabéticos (Becker et al.,2005; Velázquez González et al., 2020). Ademais, uma revisão sistemática
que analisou o efeito de programas de cuidados liderados por enfermeiros para pacientes com doenças
coronarianas evidenciou que tais programas foram capazes de modificar o comportamento de saúde dos
pacientes, melhorando os hábitos alimentares e a prática de atividade física, além de melhorar os resultados
clínicos (Afik et al., 2021).
     A incorporação de tecnologias não apenas melhora os resultados clínicos, mas também contribui para a
eficiência do sistema de saúde. Contudo, o uso de softwares exige que a população esteja disposta a utilizá-
los e que seja viável a sua implementação. Softwares adaptados de acordo com as diretrizes clínicas de
cuidados neonatais, demonstraram um alto nível de satisfação e aceitabilidade, o que auxilia na melhora da
assistência,  proporcionando  mais  confiança  aos  profissionais,  reduzindo  erros  e  melhorando
significativamente  o  conhecimento  dos  enfermeiros  obstetras  (Muhindo  et  al.,  2021).
     Acerca da teleconsulta, um estudo de série histórica realizado no Brasil analisou o uso da telessaúde na
atenção primária à saúde e verificou que, de 2011 a 2018, houve uma expansão, embora lenta, devido à
infraestrutura dos serviços de saúde e às desigualdades regionais, com poucos equipamentos eletrônicos e
dificuldades de acesso à internet, além de falta de implementação (Taques et al.,  2023). A teleconsulta
ganhou destaque com a pandemia da Covid-19, embora sua aplicação ainda esteja em crescimento. Durante a
pandemia, o uso de teleconsultas aumentou expressivamente, com a proporção na Austrália subindo de 1%
para 36% e nos Estados Unidos de 4% para 35% (Alexander et al., 2020). Ademais, é importante destacar a
necessidade de realizar treinamentos para a implementação dessa ferramenta (Kats; Shmueli, 2024).

CONCLUSÕES

     Os resultados dessa revisão permitiu o conhecimento do cenário atual sobre as tecnologias que estão
sendo utilizadas por enfermeiros de prática avançada em pacientes com risco cardiovascular. O mapeamento
dessas  tecnologias  serve de insumo tanto para os  desenvolvedores  de tecnologias  em saúde para que
conheçam o que está sendo utilizado, inspirando a criação de novas ferramentas, como para os gestores de
saúde para que implementem soluções que auxiliam os profissionais na otimização do serviço de saúde.
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