REVISAO SOBRE OS EFEITOS DO TRATAMENTO DOMICILIAR

NAS DOENCAS RESPIRATORIAS CRONICAS

QUAIS OS EFEITOS DO TRATAMENTO DOMICILIAR PARA
ADULTOS COM DOENCAS RESPIRATORIAS CRONICAS?

CONTEXTUALIZAQT\O OBJETIVO

As doencas respiratorias cronicas estao associadas com uma
alta morbidade e mortalidade. De modo geral, o tratamento de
doencas cronicas representa um desafio para os servigos de
salide e as politicas plblicas tém papel fundamental na
assisténcia integral dessas pessoas. Uma das propostas é a
implementacao da Rede de Atenc¢ao as Pessoas com Doengas
Cronicas, que contempla o atendimento domiciliar como
estratégia de desospitalizagao, visando melhorar a integracao
da linha de cuidado nos diferentes pontos de atencao e a

Este estudo objetivou investigar os efeitos da
atencao domiciliar para adultos com doencas
respiratorias cronicas e sindrome pos-COVID-19.
Foi realizada uma revisao sistematica que incluiu
estudos que comparam qualquer tipo de atencao
domiciliar com o tratamento hospitalar.
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CONCLUSAO

Esta revisao nao encontrou evidéncias suficientes para recomendar a atengao domiciliar
para adultos com doencas respiratorias cronicas. No entanto, foi possivel observar um
favorecimento da aten¢do domiciliar quando comparada com a atencao hospitalar. Os
estudos incluidos, em sua maioria, observaram que os pacientes tratados em atencao
domiciliar tiveram menor taxa de readmissao hospitalar, menos eventos adversos, menor
mortalidade e melhor estado funcional.

Acesse aqui um resumo
expandido do estudo.
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