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Influéncia do G enero na Qualidade de Vida
em Doentes com Ins@fiﬁciéncia Card Iaca
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doentes com IC submetidos a terapeutica
multipla. /I "




l\/I étn,odo

Participantess Baminane

128 doentes, 98 homens e 30 mulheres, com fraccao de
ejeccao ventricular esquerda (FEVE) <35% em classe II-1V da
New York Heart Assogiation (NYHA).

A idade des homens era de'61,45+12,22, com 6,613, 77 anos
de escolaridade; 74,5% casados e 72. 4% reformados
maioritatiamente com IC de efiologiasisgquémica (55, 1%)
Apresentavam como comerbilidaeles na sua.maioria a diabetes
(29,6%) e hipertehséo.arterial (29,6%). O FEVE era 25,41+6,35,
encontrando-sela maidfia eém classe lifida NYHA (52%)

A idade das mL}”‘lEI‘QS‘ era de $3,10+11,72%com 6,80+4 .54 anos
de escolaridade, 56,7% casadas e80% refor adas com IC na
sua maioria e etlologla isquemica (40%) Apr sentavam como
comorbllldad% na sua maioria a:hipertensao arteyial (46,7%). O
FEVE era 24,76+5,81, encentrand$§e a malorla ey classe lll da
NYHA (70%). i AN
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* Material
— Para avaligigaig
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qualidade de vida relacionada

com a salige, reco reu- Se a Versao
portugu d Kansas City Cardiomiophathy

i

Questighnaire (KCC"__ de Green, Porter,
Bresnalian "Qbert';,-'OOO) validada por

[ ...r

Nave al ef L (|n press)

. ﬁstltw ¢f 3 por 23 itens distribuidos por 5
d m|n|os. lim agaqbg[slca,,smtomas, gualidade de
fida, auto-eficac & .




e Procedimento

— Num primeiro momento, 0O questlonarlo de QV fol
preenchido durante o intesnamento, previamente a
Intervencao. Posterlormen e 0S d ntes foram

tre ‘cardi ), terapéutica de
|mplanta(;ao de
) Irurgia valvular com

-0 questlonarld de QV fomG !
dois momentos distintos: nase
follow-up no 3° e 6° mes m _

clinica.
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Res ultados

* Antes daintervencad as mulheres
referenciaram maior limitacdo na
actividade f|S|ca e menor auto-eficacia
(Quadrer1).= | )i

T,

» Nos dois mqm os dé?"‘a“valiac;éo apos a
intervencao, na “houve dlferéQ\gas entre
homens eimulheres nos; dominic
somatériosido KCCQ (quadro 2 )3).

a’k




Quadro 1 s ,
Diferencas entre grupos KCCQ com-base no género antes da intervengéo
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_ {Feminino e p

Dimensdes d ', N M, .~ I
KCCQ > e ¥

i r T
Limitagéo 61,93, ™ 4782 284 %

smmnn;_‘,.,_ﬁ; wﬁ e T

Auo-EfaEIA || 8333 ge7 | 201

Quall e 42,94 888y ' 063
L|m|t OCIa| ﬂ&-% 60, . 0,24

ﬁi 3&4 . . 53,86 1,61
nal y Yy

iano Clinico ﬁé 72 52,48 1,29
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Quadro 2
Diferencas entre grupos para o KCCQ com base no género ao 3° més de seguimento

Masculino Feminino t p
Dimensdes do M \ ':.'1'
KCCQ '

i
Limitac&o Fisica m.____7§ 46 | 1_'1’ 1,42 ﬁ“‘
E| v

Sintomas W _‘%9 / 1" 0,18 :

Auto-Eficacia *5“31 60 &_’?.,95‘ e J.‘! 10,95

Qualidade de ;| /73190 67, 24) '.E-‘il 07
Vida W .

Limitag&o Social ~.* /83,24
estado | [T l8317

Funcional

Sumario Clinico |, 81,91
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Quadro 3
Diferencas entre grupos para o KCCQ c@m base no genero ao 6° més de seguimento

Masculino Férminino t 9]
Dimensdes do M M
KCCQ .

Limitacéo Fisica 84,17 B0 12 0,98
Sintomas 82.07 J 75.66 1,28

jAuto-Eficacia | 88,97) ‘weENESAA 0,86
Qualidade de Vvida | __75,57 12885 044

Limitaczo social Y, es6d || 8310 1 M046
Estado Funcional B 84,.0% ; F’J{;.%;?S,SB 1';?7-\1

§ =

Sumario Clinico 82,26 “%7,5'3’ 4




Piscussao

« Parece-nos'que o género por si so nao
determina QV nesta populacéo.

* No entanto pode contrlbuw para a relevancia
dos factares percepcnogados cComo importantes
para este consEuto TR

* As caracterlst’icas iesta smdromg nas mulheres
parecem ser.um-tactor determinante para a
dimensao dos grupps femmmo*s estlidados e
para os valores de. QV repqrfados X
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