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1. INTRODUÇÃO

Com o envelhecimento da população mundial, cardiologistas e
geriatras, possivelmente, diagnosticarão, cada vez mais,
casos de Insuficiência Cardíaca (IC) uma vez que essa
doença aumenta conforme o processo de envelhecimento,
atingindo até 20% das pessoas com idade superior a 75 anos.
A IC é uma síndrome clínica causada por anormalidade
cardíaca estrutural ou funcional que resulta em diminuição do
débito cardíaco e aumento da pressão em descanso ou
durante atividades. Objetivo: Investigar o acervo científico
relacionado à IC no idoso.

2. MATERIAIS E MÉTODOS

Trata-se de uma revisão integrativa de literatura a partir da
base de dados PubMed, com os descritores: “heart failure”
AND “older patients”, no recorte temporal de 2021 a 2023.
Resultados e discussão: Dos 213 artigos, após a exclusão por
indisponibilidade na íntegra, duplicação ou fuga temática, o
corpus final foi de 08 artigos.

3. RESULTADOS E DISCUSSÃO

As evidências referem que alguns processos fisiológicos do
envelhecimento como diminuição do metabolismo, má-
nutrição e sarcopenia podem estar diretamente relacionados
ao desenvolvimento da IC, principalmente, na presença da
dieta e estilo de vida inadequados. O diagnóstico baseia-se
nos sintomas como dispneia, estertores pulmonares, edema
de membros inferiores e taquicardia, aliados aos exames
laboratoriais e de imagem estando, frequentemente,
associado a outras comorbidades como hipertensão,
dislipidemias e diabetes e o tratamento farmacológico se
apresenta como principal ferramenta de manejo da doença.
Portanto, a IC é considerada uma das patologias com maior
prevalência e complexidade que podem afetar a vida dos
idosos, necessitando de um diagnóstico preciso à medida que
o cenário muda completamente com o tratamento, permitindo
uma maior sobrevida e melhora na qualidade de vida destes.

4. CONCLUSÃO
Logo, apesar do número de diagnósticos de IC em idosos vir
aumentando, observou-se, nesta revisão, publicações incipientes,
o que sugere mais evidências científicas que suscitem maior
conhecimento acerca desta temática pertinente e preocupante. 
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Fig. 1. Domain management approach for older adults with heart failure.
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