Nayara Araujo Cardoso

Renan Rhonalty Rocha

Maria Vitoria Laurindo
(Organizadores)

Enfermagem Moderna:
Bases de Rigor Tecnico
e Cientifico 2

[Z\teEdltora,

Ano 2019



Nayara Araujo Cardoso

Renan Rhonalty Rocha

Maria Vitoria Laurindo
(Organizadores)

Enfermagem Moderna: Bases
de Rigor Técnico e Cientifico 2

Atena Editora
2019



2019 by Atena Editora
Copyright © Atena Editora
Copyright do Texto © 2019 Os Autores
Copyright da Edicao © 2019 Atena Editora
Editora Executiva: Prof? Dr? Antonella Carvalho de Oliveira
Diagramacao: Lorena Prestes
Edicao de Arte: Lorena Prestes
Revisao: Os Autores

O conteudo dos artigos e seus dados em sua forma, correcao e confiabilidade sao de
responsabilidade exclusiva dos autores. Permitido o download da obra e o compartilhamento
desde que sejam atribuidos créditos aos autores, mas sem a possibilidade de altera-la de
nenhuma forma ou utiliza-la para fins comerciais.

Conselho Editorial

Ciéncias Humanas e Sociais Aplicadas

Prof. Dr. Alvaro Augusto de Borba Barreto - Universidade Federal de Pelotas

Prof. Dr. Antonio Carlos Frasson - Universidade Tecnolédgica Federal do Parana

Prof. Dr. Antonio Isidro-Filho - Universidade de Brasilia

Prof. Dr. Constantino Ribeiro de Oliveira Junior — Universidade Estadual de Ponta Grossa
Prof® Dr? Cristina Gaio - Universidade de Lisboa

Prof. Dr. Deyvison de Lima Oliveira - Universidade Federal de Rondénia

Prof. Dr. Gilmei Fleck - Universidade Estadual do Oeste do Parana

Prof? Dr? Ivone Goulart Lopes - Istituto Internazionele delle Figlie de Maria Ausiliatrice
Prof? Dr? Juliane Sant’Ana Bento - Universidade Federal do Rio Grande do Sul

Prof. Dr. Julio Candido de Meirelles Junior - Universidade Federal Fluminense

Prof? Dr? Lina Maria Goncalves - Universidade Federal do Tocantins

Prof® Dr® Natiéli Piovesan - Instituto Federal do Rio Grande do Norte

Prof? Dr? Paola Andressa Scortegagna - Universidade Estadual de Ponta Grossa

Prof. Dr. Urandi Joao Rodrigues Junior - Universidade Federal do Oeste do Para

Prof? Dr? Vanessa Bordin Viera - Universidade Federal de Campina Grande

Prof. Dr. Willian Douglas Guilherme - Universidade Federal do Tocantins

Ciéncias Agrarias e Multidisciplinar

Prof. Dr. Alan Mario Zuffo - Universidade Federal de Mato Grosso do Sul

Prof. Dr. Alexandre Igor Azevedo Pereira - Instituto Federal Goiano

Prof? Dr® Daiane Garabeli Trojan - Universidade Norte do Parana

Prof. Dr. Darllan Collins da Cunha e Silva - Universidade Estadual Paulista

Prof. Dr. Fabio Steiner - Universidade Estadual de Mato Grosso do Sul

Prof? Dr? Girlene Santos de Souza - Universidade Federal do Reconcavo da Bahia
Prof. Dr. Jorge Gonzalez Aguilera - Universidade Federal de Mato Grosso do Sul
Prof. Dr. Ronilson Freitas de Souza - Universidade do Estado do Para

Prof. Dr. Valdemar Antonio Paffaro Junior — Universidade Federal de Alfenas

| Atena

Editora
Ano 2019




Prof® Dr® Natiéli Piovesan - Instituto Federal do Rio Grande do Norte

Prof? Dr? Raissa Rachel Salustriano da Silva Matos - Universidade Federal do Maranhao
Prof? Dr® Vanessa Lima Goncalves - Universidade Estadual de Ponta Grossa

Prof? Dr® Vanessa Bordin Viera - Universidade Federal de Campina Grande

Ciéncias Exatas e da Terra e Engenharias

Prof. Dr. Adélio Alcino Sampaio Castro Machado - Universidade do Porto
Prof. Dr. Eloi Rufato Junior - Universidade Tecnolégica Federal do Parana
Prof. Dr. Fabricio Menezes Ramos - Instituto Federal do Para

Prof® Dr* Natiéli Piovesan - Instituto Federal do Rio Grande do Norte
Prof. Dr. Takeshy Tachizawa - Faculdade de Campo Limpo Paulista

Conselho Técnico Cientifico

Prof. Msc. Abraao Carvalho Nogueira - Universidade Federal do Espirito Santo

Prof. Dr. Adaylson Wagner Sousa de Vasconcelos - Ordem dos Advogados do Brasil/Seccional Paraiba
Prof. Msc. André Flavio Goncalves Silva - Universidade Federal do Maranhao

Prof.? Dr? Andreza Lopes - Instituto de Pesquisa e Desenvolvimento Académico

Prof. Msc. Carlos Antdnio dos Santos - Universidade Federal Rural do Rio de Janeiro
Prof. Msc. Daniel da Silva Miranda - Universidade Federal do Para

Prof. Msc. Eliel Constantino da Silva - Universidade Estadual Paulista

Prof.? Msc. Jagueline Oliveira Rezende - Universidade Federal de Uberlandia

Prof. Msc. Leonardo Tullio - Universidade Estadual de Ponta Grossa

Prof.? Msc. Renata Luciane Polsaque Young Blood - UniSecal

Prof. Dr. Welleson Feitosa Gazel - Universidade Paulista

Dados Internacionais de Catalogag¢ao na Publicagao (CIP)
(eDOC BRASIL, Belo Horizonte/MG)

E56 Enfermagem moderna [recurso eletrdnico] : bases de rigor técnico e
cientifico 2 / Organizadores Nayara Araujo Cardoso, Renan
Rhonalty Rocha, Maria Vitéria Laurindo. — Ponta Grossa (PR):
Atena Editora, 2019. — (Enfermagem Moderna: Bases de Rigor
Técnico e Cientifico; v. 2)

Formato: PDF

Requisitos de sistema: Adobe Acrobat Reader.
Modo de acesso: World Wide Web.

Inclui bibliografia

ISBN 978-85-7247-380-4

DOI 10.22533/at.ed.804190506

1. Enfermagem — Pesquisa — Brasil. 2. Enfermeiros — Pratica.
3.Saude - Brasil. I. Cardoso, Nayara Araujo. Il. Rocha, Renan
Rhonalty. Ill. Laurindo, Maria Vitéria. IV. Série.

CDD 610.73

Elaborado por Mauricio Amormino Jinior — CRB6/2422

Atena Editora
Ponta Grossa - Parana - Brasil
www.atenaeditora.com.br
contato@atenaeditora.com.br

| Atena

Editora
Ano 2019




APRESENTACAO

A obra “Enfermagem Moderna: Bases de Rigor Técnico e Cientifico” consiste de
dois livros de publicacdo da Atena Editora, em seus 19 capitulos do volume 2, a qual
apresenta contribuicées para o cuidado em enfermagem, com foco no profissional
enfermeiro inserido na assisténcia ao paciente.

A Enfermagem é essencialmente cuidado ao outro ser humano, no entanto,
a sobrecarga imposta pelo cotidiano do trabalho, transforma a assisténcia em uma
forma mecanizada e tecnicista e nao-reflexiva. Este comportamento também afeta
as relacdes de trabalho da enfermagem influenciando negativamente no atendimento
com qualidade. Assim, quando se fala em cuidado quer se dizer um cuidado voltado
para a enfermagem, englobando o processo de saude, de adoecimento, de invalidez,
de empobrecimento, pois ele busca promover, manter ou recuperar a dignidade e a
totalidade humana.

Portanto, Cabe ao enfermeiro em qualquer um de seus niveis de trabalho
coordenar, planejar e supervisionar a assisténcia prestada por equipes de saude,
atuando em areas assistenciais, administrativas, gerenciais e também educacionais.
O enfermeiro presta atenc@o ao paciente, relacionando se todos os cuidados feitos
sobre 0 mesmo estao surtindo o efeito desejado, acompanhando sua evolugdo. O
profissional de enfermagem também pode contribuir com conhecimento cientifico e
habilidades especializadas, garantindo maiores cuidados aos pacientes e controlando
praticas de qualidade na area da saude.

Desta maneira, com o intuito de colaborar com os dados ja existentes na literatura,
este volume traz atualizagbes sobre a atuagcdo do profissional enfermeiro frente ao
cuidado em saude para pacientes, atualiza¢des sobre patologias de relevancia clinica,
contribuicao destes profissionais no ambito hospitalar, saude e inovacéo, assim esta
obra é dedicada tanto a populag¢ao de forma geral, quanto aos profissionais e estudantes
da area da saude. Dessa forma, os artigos apresentados neste volume abordam:
Alzheimer e cinema: algumas reflexdes; a aplicacao do processo de enfermagem no
controle da saude do portador de hanseniase multibacilar; a aten¢ao primaria na saude
suplementar:implantacéo do processo de enfermagem;caracterizacdo dos diagnosticos
de enfermagem de risco em pacientes cirurgicos; concepcdes de familiares acerca
dos cuidados do paciente com atrofia muscular espinhal tipo I; construgdo das redes
bayesianas no diagnoéstico de enfermagem de ndusea; o cuidado a crianca portadora
de diabetes mellitus tipo 1 utilizando Nanda-Noc-Nic: estudo de caso; contribuicao da
enfermagem na seguranca do paciente a fim de evitar eventos adversos; diagnésticos
de enfermagem em crianca hospitalizada submetida a procedimento cirurgico, segundo
Nanda-I; doenga renal cronica e hemodialise: relato de experiéncia numa unidade de
terapiaintensiva; enfermagem frente aos agravos da H1N1; o significado da sexualidade
do idoso no contexto da consulta de enfermagem; os riscos dos habitos de suc¢éo nao
nutritivos, e estratégias para sua prevencao e remoc¢ao; saude e inovacéao: método



n&o invasivo para monitorar a pressao intracraniana; e, subconjunto da classificacéo
internacional para a pratica de enfermagem (CIPE®) para hipertensos e diabéticos,
dentre outros temas pertinentes na atualidade.

Sendo assim, desejamos que este livro possa colaborar com informagdes
relevantes aos estudantes e profissionais de saude que se interessarem pela atuacéo
do profissional de enfermagem inserido na assisténcia ao paciente, além de evidenciar
a construcao do cuidado e para populacao de forma geral, apresentando informacoes
atuais da importancia das acdes enfermeiro.

Nayara Araujo Cardoso
Renan Rhonalty Rocha
Maria Vitéria Laurindo
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CAPITULO 14

LESOES POR PRESSAQO: GERENCIAMENTO DOS

Magna Roberta Birk
Universidade Feevale, PPG em Diversidade
Cultural e Incluséo Social

Novo Hamburgo — RS
Jacinta Sidegum Renner

Universidade Feevale, PPG em Diversidade
Cultural e Inclusao Social

Novo Hamburgo — RS

RESUMO: Este estudo visa averiguar, na
literatura, apontamentos eregistrosrelacionados
a prevencdo e tratamento das lesdes por
pressao, relacionados ao gerenciamento de
custos advindos deste cuidado. O trabalho
aborda, sucintamente, os aspectos que podem
contribuir para a melhoria do processo de
cuidado assistencial. Foi realizada uma revisdo
integrativa da literatura a partir das Bases de
Dados da Biblioteca Virtual em Saude (BVS).
Os artigos selecionados corresponderam
a 56 publicacdes, que, apds as exclusdes
pertinentes, resultaram em 12 publicagdes no
periodo de 2002 a 2017. A pesquisa agregou
valor as estratégias de prevengdo e cuidados
relativos ao desenvolvimento de lesbes por
pressao. Além disso, mostrou uma preocupagao
das equipes de enfermagem em relagdo ao
desenvolvimento de estratégias, cuidados e
prevencdao. Em contrapartida, mostrou menor
interesse e conhecimento ja produzido no que
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CUIDADOS E DOS CUSTOS

se refere a identificac&o dos custos relativos aos
cuidados prestados. Dos artigos selecionados,
somente um mencionou 0s custos em uma
perspectiva precisa de valores financeiros.
Diante disso, este estudo evidencia que ha uma
necessidade de novas pesquisas que abordem
a relacao entre a pratica do cuidado assistencial
sobre prevencéo e tratamento de lesdes por
pressdo e custo/beneficio. A mensuracdo
destes custos podera direcionar estratégias
com foco na sustentabilidade econémica e na
saude financeira das instituicbes de saude.

PALAVRAS-CHAVE: pressao;
Enfermagem; Prevencao;

Lesbes por
Tratamento;
Gerenciamento de Custos.

PRESSURE INJURY: MANAGING CARE AND
COSTS

ABSTRACT: This study aimed to investigate, in
the literature, notes and records related to the
prevention and treatment of pressure injuries,
related to the management of costs resulting from
this care. We sought, succintly, to approach the
aspects that could contribute to the improvement
of care process. An integrative literature review
was carried out from the Databases of the Virtual
Health Library (VHL). The articles selected
corresponded to 56 publications that, after
relevant exclusions, summed 12 comprising the
period from 2002 to 2017. The research added
value regarding the prevention strategies and
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care related to the development of pressure injuries. We realized that the nursing teams
are concerned regarding the care strategies development. On the other hand, the
nursing teams showed less interest and knowledge regarding the costs identification,
concerning the care provided. From the selected articles, only one mentioned the costs
in a precise perspective of financial values. Therefore, we consider that it is necessary
to carry out more researches in order to relate the practice of care in the prevention
and treatment of pressure injuries and cost/benefit. The measurement of these costs
may direct strategies focused on economic sustainability and financial health of the
institutions.

KEYWORDS: Pressure Injury; Nursing; Treatment; Prevention; Cost Management.

11 INTRODUCAO

A busca pela melhoria da qualidade assistencial prestada ao paciente
hospitalizado ndo depende exclusivamente dos avancgos tecnologicos e cientificos,
mas, principalmente, da utilizacdo do conhecimento dos profissionais que o assistem,
em especial a equipe de enfermagem (PAIVA, 2008). Por esta razdo, um dos
principais desafios da equipe de enfermagem diante do paciente hospitalizado refere-
se a prevencao das Lesbes por Pressdo — LP, bem como ao cuidado e tratamento
dessas lesdes no periodo de internacdo hospitalar. As LP sempre demandam grande
preocupacao aos servicos de saude, quer pela elevada incidéncia, prevaléncia e
diversidade de medidas profilaticas e terapéuticas demandadas, quer pelo aumento
da mortalidade, morbidade e custos delas provenientes (SANTOS et al, 2013).

De acordo com a NPUAP (2016) (National Pressure Ulcer Advisory Panel) define
lesbes por pressao como um dano localizado na pele e/ou tecidos moles subjacentes,
geralmente sobre uma proeminéncia 6ssea ou relacionada ao uso de dispositivo
médico ou a outro artefato. A lesdo pode se apresentar em pele integra ou como
ulcera aberta e pode ser dolorosa. A LP ocorre como resultado da presséo intensa
e/ou prolongada em combinacdo com o cisalhamento. A toleréncia do tecido mole
a pressao e ao cisalhamento pode também ser afetada pelo microclima, nutricdo,
perfusédo, comorbidades e pela sua condicdo. A organizacao classifica as lesdes por
pressao em seis estagios e ainda expde descri¢cdes adicionais, tais como: Lesao por
Pressao Estagio 1: Caracterizadas por pele integra com eritema que ndo embranquece;
Lesao por Pressédo Estagio 2: Perda da pele em sua espessura parcial com exposicéo
da derme; Lesao por Pressédo Estagio 3: Perda da pele em sua espessura total; Lesao
por pressao Estagio 4: Perda da pele em sua espessura total e perda tissular;Lesé&o
por Pressao Nao Classificavel: Perda da pele em sua espessura total e perda tissular
nao visivel; Lesdo por Pressdo Tissular Profunda: descoloragédo vermelho escura,
marrom ou purpura, persistente e que ndo embranquece e ainda Lesao por Pressao
Relacionada a Dispositivo Médico e Les&o por Pressdo em Membranas Mucosas.

Aproblematica da presenca das LP acarreta resultados negativos para o paciente,
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tais como: dor, tratamento adicional e cirurgia, aumento da permanéncia no hospital,
mutilagcdo, aumento da morbidade e dos custos (SCHULTZ, 2005). Estes resultados
podem ser divididos em dois grupos: os quantificaveis e os nédo quantificaveis. O
segundo grupo refere-se a custos relativos a dor, desconforto, diminuicéo da autoestima,
cicatrizes, odor, dificuldade para o autocuidado, entre outros (SCHULTZ, 2005).

No contexto hospitalar, a equipe de enfermagem tem seu papel fundamentado
em liderar e programar as medidas de prevencao e tratamento das lesdes por pressao.
Especificamente dentro desta equipe esta o enfermeiro que, além da capacidade
de conhecimento cientifico acerca do assunto, necessita desenvolver e praticar a
gestao dos custos provenientes deste cuidado. Tendo em vista as necessidades das
instituicbes hospitalares em gerenciar de forma eficiente seus custos, a participacéo
do enfermeiro dentro deste processo tem se mostrado fundamental, como pode ser
percebido nos apontamentos da literatura. No que se refere ao gerenciamento dos
custos provenientes da prevencéao e tratamento das lesdes por presséo a participacéo
do enfermeiro, como gestor destas estratégias, mostrou estabelecer uma significativa
melhoria nas praticas assistenciais.

Considerando a relevancia do tema lesbes por pressdo, cuidado e custos
relacionados, espera-se que esta revisao integrativa possibilite a discussdo quanto
a escolha de estratégias mais adequadas e de menor custo, ou seja, que enfoquem
primordialmente a prevencdo das LP. Nesse caso, considera-se a estruturacdo de
propostas de implementacdo e aprimoramento de condutas ja existentes ou o
desenvolvimento de novas estratégias.

Assim, este estudo buscou vincular os pilares assistenciais e de gestédo de custos
para possibilitar, mediante revisao da literatura, uma discussao acerca do assunto,
para que estratégias diferenciadas sejam engendradas com a finalidade de diminuir os
custos advindos do cuidado e prevenir lesdes por pressdo. Emenda-se a isso que tais
estratégias visem a melhoria natomada de decisédo acerca dos protocolos institucionais,
direcionando-as para a sustentabilidade econémica das instituicbes. Desse modo,
busca-se solucionar o problema desta pesquisa — Quais sdo os apontamentos da
literatura em relacéo a prevencéao e tratamento de lesdes por pressao vinculada ao
gerenciamento de custos? —tendo-se como base objetivos focados em analisar custos,
e 0 gerenciamento destes, relacionados ao tratamento das LP e as possibilidades de
estratégias de prevencao.

2| METODO

O presente estudo se caracteriza como uma reviséo integrativa da literatura sobre
cuidados de enfermagem em relagao a prevencao e tratamento de lesdes por pressao,
buscando relacionar estas estratégias ao gerenciamento dos custos da prevencao e
tratamento das lesdes. A base de dados utilizada foi a Biblioteca Virtual da Saude. Por
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revisdo integrativa da literatura, entende-se as revisdes sintetizadas dos estudos ja
realizados em determinada area do conhecimento, ou seja, um método de pesquisa
que permite sintetizar e concluir sobre a literatura atual, servindo de suporte para a
tomada de decisdo e melhoria das praticas clinicas em relagdo as lesbées por pressao.
Dessa forma, possibilitando o estabelecimento de senso critico em relacdo aos
estudos, no sentido de buscar a elaboragao de novos estudos na area em questao.

Nessa perspectiva, foram realizados os seguintes passos: 1. ldentificacédo da
questao norteadora do estudo; 2. Busca na literatura; 3. Avaliagao dos dados; 4.
Analise apresentacao dos resultados relevantes; 5. Discussao a luz da literatura.

A busca foi realizada nos meses de agosto, setembro, outubro, novembro e
dezembro de 2017, contemplando a selecao de 56 artigos relacionados aos descritores,
dos quais, apés leitura e anélise dindmica, foram excluidos 40, por ndo corresponderem
a proposta do estudo. Os 16 restantes foram avaliados exaustivamente, sendo ainda
dispensados quatro estudos por falta de compatibilidade com o assunto; restando um
total de doze artigos. Ainda, com o objetivo de refinar a pesquisa, a selecéo dos artigos
obedeceu aos seguintes critérios de inclusdo: Periddicos indexados na Biblioteca Virtual
de Saude, artigos indexados pelos descritores: Lesdes por pressdao. Enfermagem.
Tratamento e Prevencéo. Gerenciamento de custos. Além disso, optou-se por artigos
publicados em lingua portuguesa, contendo textos disponiveis na integralidade de
conteudo e publicacdes no periodo de 2002 a 2017, e pela Biblioteca Virtual em Saude
(BVS), em vista de sua relevéancia como base de conhecimento cientifico e técnico
em saude, organizado e armazenado em formato eletrénico acessivel, eficiente e
universal.

Apbs a analise, os artigos foram classificados de acordo com a autoria, ano
de publicacado, base de dados, tipo de estudo, nivel de evidéncia, seguidos de um
compilamento das recomendagdes e conclusdes sobre prevengao e tratamento de
lesbes por pressdes e gerenciamento dos custos. Conforme Sales 2010, a classificacéo
de nivel de evidéncia segue as seguintes premissas: Evidéncia forte (evidéncias
oriundas de revisdes sistematicas ou meta-anélise de relevantes ensaios clinicos —
Nivel I; evidéncias derivadas (de pelo menos um ensaio clinico randomizado controlado
bem delineado) — Nivel Il; evidéncia moderada (ensaios clinicos bem delineados sem
randomizacao) — Nivel lll; estudos de corte e de caso-controle bem delineados — Nivel
IV; revisédo sistematica de estudos descritivos e qualitativos — Nivel V, evidéncia fraca
(evidéncias derivadas de um unico estudo descritivo ou qualitativo) — Nivel VI; Opini&o
de autoridades ou relatério de comités de especialistas — Nivel VII, conforme o modelo
para nivel de evidéncia utilizado no estudo. Com base na questéo norteadora iniciou-
se a analise das producdes bibliograficas, tendo como orientacédo a exploracédo e
leitura cuidadosa do contetdo dos estudos selecionados como estratégia utilizada
para a identificacao das melhores praticas de enfermagem em relacéo a prevencéao e
tratamento de lesbes por pressao relacionadas ao gerenciamento dos custos, conforme
as recomendacgdes da literatura. Apos a intensa analise de conteudo a leitura dos
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12 artigos proporcionou a identificacdo das praticas de enfermagem sugeridas para
prevenir e tratar LP e relacionadas ao gerenciamento dos custos. Os artigos foram
discriminados em dois quadros: Quadro 1 — artigos relacionados aos custos; Quadro
2 — medidas de prevencéao e tratamento de lesdes.

31 RESULTADOS E DISCUSSAO

O primeiro passo foi o levantamento nas bases de dados, que resultou na
eliminacéo de 44 artigos e na selecéo de 12 amostras compativeis com a proposta de
estudo.

A caracterizagao dos estudos teve por base as revisdes de literatura, revisdes
integrativas, artigos extraidos de teses e dissertacdes, pesquisas qualitativas e
quantitativas. Acrescenta-se ainda que, na perspectiva de tornar mais clara a exposicéao
dos resultados, foram elaborados dois quadros, contendo artigos relacionados ao
gerenciamento dos custos (Quadro 1) e medidas de prevencéao e tratamento de lesbes
por pressao (Quadro 2).

(Continua)

Autores/ Peri6- Base de da- Método NE Recomendacbes/Conclusbes

dico/Ano dos

MORORO etal. LILACS Reviséo integrativa \Y A aplicacao da pratica gerencial do en-
fermeiro apresenta-se como uma neces-

Acta, 2017 sidade para o desenvolvimento de um
modelo de gestédo do cuidar.

CAMPOS et al.  Scielo Pesquisa qualitativa \Y Evidenciou-se a necessidade de estudos

) | . mais amplos no campo do gerenciamen-

Rt.eme— Rov. tipo exploratoria to de custos hospitalares, em funcéo das

Min. Enferm., necessidades atuais de gestéo por parte

2008 dos profissionais enfermeiros.

SANTOS etal.  Redalyc Reviséo integrativa V As recomendacdes para melhores pra-
ticas do gerenciamento parecem estar

REBEN, 2013 centradas no processo de formacéao dos
futuros enfermeiros. Sugerem oportuni-
zar a vivencia pratica da teoria gerencial.
(concluséo)

Autores/ Peri6- Base de da- Método NE Recomendacgdes/Conclusdes

dico/Ano dos
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ARAUJO etal.  Scielo Estudo observacional IV O estudo conclui que o estadiamento
das lesdes tem relacéo direta com o

ze‘gs:a da 'Zsc' & analitico custo dos curativos. Sendo os enfermei-
UeSPnQeljlm. a ros responsavel por praticas cientificas

, 2017 focadas no gerenciamento de custos.
FRANCISCO; Scielo Revisao \% O crescente aumento dos custos hospi-
CASTILHO. talares que possuem causa multifatorial

da literatura esta exigindo do profissional enfermeiro

RevEscEnferm capacidades gerenciais de custos.

USP, 2002
Ainiciag@o deste conhecimento deve
ser dar dentro das instituicbes de ensino
superior.

LIMA et al. Scielo Pesquisa quantitativa/ 1V A implantacéo de protocolos institucio-
nais vinculados a pratica gerencial de

2:1"5 Eletr. Enf,, Estudo de Caso custos e assistencial dos enfermeiros

tem efeito de a prevencéo de lesbes por
presséo.

Quadro 1 — Distribuicao dos estudos selecionados no que se refere ao gerenciamento de
custos segundo autor, periédico e ano de publicacado, base de dados, nivel de evidéncia e
recomendacgdes/conclusdes

Fonte: as autoras do artigo

No que se refere ao gerenciamento de custos relacionados as lesdes por
pressao, percebeu-se uma formatacéo generalista na maioria dos artigos acerca de
gerenciamento, trazendo uma perspectiva vinculada a lideranga e gestao, organizacao
do cuidado. O apontamento do enfermeiro como sendo o responsavel pela realizacao
do gerenciamento também é fator amplamente citado nestes mesmos artigos. Chamam
a atencdo os artigos do quadro 1, pois discorrem de forma semelhante sobre o fato
de que o enfermeiro seria o profissional fundamentalmente indicado para o controle e
gerenciamento.

Em um primeiro momento, expdem-se aqui alguns dados relacionados aos
custos financeiros envolvidos no processo. Verificou-se um estudo realizado no Reino
Unido, que apontou que o custo anual estimado relacionado ao desenvolvimento de
Ulcera por pressao varia de £180 milhdes a £2 bilhdes (GREY; HARDING, ENOCH,
2006). O mesmo autor ainda coloca que outra pesquisa no mesmo pais indicou
qgue o custo médio gasto pelo sistema de saude, nas indenizagdes pedidas, quando
houve a ocorréncia deste tipo de lesao, foi reportado no valor de £37.295, podendo
estender-se até £375.000. Seqlencialmente, torna-se necessario mencionar a origem

Enfermagem Moderna Bases de Rigor Técnico e Cientifico 2 Capitulo 14



destes custos mensurados anteriormente, mas, para tanto, € necessario quantificar a
incidéncia de lesdes. Neste caminho algumas perspectivas foram encontradas.

No ambito nacional, para pacientes cronicos e acamados internados em hospitais
gerais, pesquisas indicam valores de incidéncia entre 17,7% e 39,8%, para pacientes
lesados medulares internados em um hospital-escola, os autores referem a ocorréncia
de Ulcera por pressao em 42,5% dos sujeitos investigados (FRANCISCO; CASTILHO,
2002).

No contexto dos pacientes cirurgicos, o desenvolvimento de lesbes por pressao
apontou que pesquisas conduzidas e publicadas na literatura internacional obtiveram
taxas de incidéncia de 21,2% e 21,5 %. Mesmo autor aponta que, em estudo conduzido
na Turquia, os resultados indicaram incidéncia elevada de 54,8%.

De acordo com Francisco e Castilho (2002), na literatura nacional, dados
sobre o desenvolvimento de UP no paciente cirlrgico sdo escassos. Atinente ao
estabelecimento de indicadores de desenvolvimento de lesdes por pressdo, o estudo
demonstra uma incidéncia de 37% de desenvolvimento de lesdes por pressdo em
pacientes de clinicas cirurgicas; ndao considerando o momento da realizacdo do
procedimento cirargico e condigéo clinica.

A precisdo na mensuracdo de custo ocorreu em somente um dos artigos
selecionados, podendo ser um indicativo da caréncia de estudos relativos a mensuragéo
precisa destes custos.

No sentido do entendimento de que gestao e geréncia sado sinbnimos — e o seu
significado compreende a acédo, o pensar € a decisdo —, denotam a arte de fazer
acontecer e obter resultados que podem ser definidos, previstos, analisados e avaliados.
Assim, gestao, ou geréncia, pode ser tratada como algo cientifico e racional, do qual
se procedem a analises e relacdes de causa e efeito. Ainda que, compreendida como
algo passivel de imprevisibilidades e de interacdes humanas, o que lhes confere uma
dimensa&o intuitiva, emocional e espontanea (MORORO et al, 2017).

Desse modo, tomando como norte o apontamento da literatura, entende-se
que, na enfermagem, a gestdo, ou gerenciamento, do cuidado deve ser aplicado a
articulagao entre as dimensdes gerencial e assistencial no processo de trabalho do
enfermeiro. Nesse sentido, quando o enfermeiro atua na dimenséao gerencial, ele
desenvolve agdes voltadas para a organizacao do trabalho e de recursos humanos
cujo proposito € viabilizar as condi¢des adequadas tanto para a oferta do cuidado ao
paciente como para a atuacéo da equipe de enfermagem. Ja a dimensao assistencial
define, como foco de intervencéo do enfermeiro, as necessidades do cuidado de saude
com a finalidade de atendé-las de forma integral (PAIVA, 2008).

A exemplo das perspectivas dos autores citados anteriormente seguem em
concordancia os demais citados no quadro 1. Dessa forma, destaca-se a relevancia de
o enfermeiro ser responsavel por estes processos, transgredindo a visao assistencial.
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(continua)

Autores/ Periédico/ Base de Método NE Recomendac¢des/ Conclusdes
Ano
dados
MIYAZAKI et al. LILACS Artigo extrai- IV A aplicacao do teste demonstrou deficiéncia
. do de dis- no conhecimento da equipe de enfermagem
Rev. Latino-Am. sertacéo de em relacdo a Lesdes por presséo e sua pre-
Enfermagem, mestrado vencdo. Apontando a educacgéo continuada
2010 como estratégia adequada.
SALES et al. LILACS Estudo des- IV A mensuracgéo do risco para o desenvolvi-
. critivo trans- mento de lesdes por presséo e o conheci-
REME - Rev. Min. versal mento da prevaléncia destas nos hospitais
de Enferm., 2010 séo estratégias importantes para a elabora-
¢ao de condutas de prevencéo e tratamento.
MATOS et al. Scielo Estudo v O estudo demonstrou que os pacientes de
descritivo/ UTI sdo mais propensos ao desenvolvimento
Rev. Eletr. Enf. Abordagem de lesdes. A literatura atual corrobora com
UFG, quantitativa este achado. Estabelecer protocolos de pre-
2010 vencgao.
ROGENSKI BVS Artigo extrai- IV O estudo aponta que os pacientes de UTI
. do de Tese possuem maior risco para o desenvolvimento
Rev. Latino-Am. de Doutorado de lesdes por presséo. Aponta que apés a
Enfermagem, implementacao de protocolo de risco e pre-
2012 vencéo percebeu-se diminui¢do acentuada
da incidéncia de lesdes por pressao.
(concluséo)
Autores/ Periddico/ Base de da- Método NE Recomendacgdes/ Conclusdes
Ano dos
MENEGON et al. Scielo Artigo de Re- V A implementacéo de protocolo de prevencao
visdo e tratamento de lesdes por presséo converge
Rev HCPA, 2017 para uma estratégia de qualidade na pratica
assistencial.
URSI et al. LILACS Artigo extrai- IV A ocorréncia de lesdes por pressao em
do de tese de centro cirdrgico ficou em torno 25%. Afirma
Acta Paul En- Doutorado importancia de novos estudos no sentido
ferm,, fundamentar a implantacao de protocolos de
2010 prevencéo para a area cirargica. Com vistas

a reducgao dos custos.

Quadro 2. Distribuicao dos estudos selecionados no que se refere a prevencao de lesdes por
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presséo segundo autor, periddico e ano de publicacéo, base de dados, nivel de evidéncia e
recomendacdes/conclusoes.

Fonte: as autoras do artigo

No decorrer da analise do quadro 2, percebe-se no contetdo dos artigos uma
aproximacéo e identificagdo da enfermagem com a pratica do cuidar, a tomada de
decisdo para execug¢ao da prevencao é defendida com desenvoltura e apropriacao
do conhecimento. Corrobora com este fato, o interesse em estudos sobre o assunto,
uma vez que se identificam teses e dissertacoes sobre conhecimento da enfermagem
em relacéo a prevencéo e cuidados das LP, o que é indicativo do nivel elevado de
interesse pelo assunto.

Durante a andlise, identificou-se que o ambiente hospitalar esta presente na
totalidade desses estudos. Nesse caso, pode ser citado como, por exemplo: Prevencao
em Unidade de Tratamento Intensivo — estudo 20 do quadro 2, Centro Cirargico —
estudo 22 do quadro 2, Unidades de internagéo clinica/cirurgica — estudos 22 e 23
também do quadro.

De modo semelhante, a analise mostra que o ambiente hospitalar esta presente
na totalidade destes estudos, a exemplo: Prevencdo em Unidade de Tratamento
Intensivo (estudo 20, quadro 2), Centro Cirargico (estudo 22, quadro 2), Unidades de
internacao clinica/cirurgica (estudos 22 e 23, quadro 2).

O estudo 19, quadro 2, aponta a mensuracao do risco ao desenvolvimento de
lesbes como sendo o inicio do processo de prevencéo. Dessa forma, deve serrealizada
na admissao do paciente e, pelo menos, a cada 48 horas, ou quando ocorrer alteracéo
em suas condicdes de saude, principalmente em pacientes criticamente enfermos,
gue apresentam grande numero de fatores de risco. O instrumento de avaliacdo mais
extensivamente utilizado para mensurar o risco é a Escala de Braden, por ser eficaz no
auxilio do enfermeiro para a tomada de decisdo das medidas preventivas que devem
ser adotadas, de acordo com o risco de cada paciente.

Cabe salientar também as sugestdes feitas no sentido de que o estabelecimento
de protocolos que orientem condutas e facilitem a tomada de decisédo, é fator
preponderante em relacdo as medidas eficazes para a prevencédo do surgimento de
lesdes por pressdao nos pacientes anteriormente caracterizados dentro do ambiente
hospitalar.

Com a mesma intensidade, a analise mostra que a educacao continuada é um
fator determinante para o atendimento preciso das demandas de prevencao de LP,
como visto no estudo de numero 18, quadro 2. A educacao continuada, em relagéo
a prevencao e tratamento de lesdes por presséo, pode ser 0 percurso necessario
de alinhamento das perspectivas de prevencéo e tratamento, por contribuir para a
elaboracéao de estratégias de execucao dos protocolos de prevencéo e tratamento de
lesdes.

Diante dessa perspectiva, entende-se que esta estratégia podera contribuir de
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forma substancial para a melhoria das condi¢cdes de pele dos pacientes hospitalizados
ou com mobilidade reduzida, e, por consequéncia, contribuir com a racionalizagdo dos
custos decorrentes desta problemética.

41 CONSIDERACOES FINAIS

Este estudo possibilitou conhecer os apontamentos da literatura em relacéo a
prevencao e tratamento de lesdes por pressao vinculadas ao gerenciamento de custos.

Em termos de resultados, verificou-se que ha dificuldade em se encontrar dados
precisos referentes a mensuracdo desses custos, visto que somente em um dos
estudos esta estratégia foi apontada. Nesse sentido, cabe salientar a importancia
do desenvolvimento de novos estudos que possam considerar esta demanda e
assim ter a oportunidade de contribuir com as instituicbes de saude no que tange
ao gerenciamento dos recursos relacionados a tematica. Portanto, parte-se do
pressuposto da necessidade de pesquisas fundamentadas especificamente acerca
dessas questdes.

Percebeu-se consenso entre os autores no que se refere ao entendimento de
gue a gestao pode ser uma ferramenta fundamental para a pratica do cuidado, uma
vez que os estudos demonstraram que os protocolos e rotinas em relacao a prevengao
e cuidado com lesdes por pressao esta rotineiramente em discusséo e validacao nas
praticas cotidianas do cuidado.

Estando o enfermeiro como agente idealizador e executar das referidas praticas,
tendo ele papel fundamental na articulagéo dos pilares assisténcias e de gestao que
norteiam os cuidados referentes a lesdes por presséao.

Contudo, nos artigos analisados encontrou-se pouco vinculo entre a gestdo da
enfermagem com o gerenciamento dos custos das LP.

No que refere a medidas de prevencéao, os estudos demonstraram que parece
existir amplo interesse na producédo sobre 0 assunto, pois chama aten¢ao o numero de
teses e dissertacdes acerca do assunto. Entretanto, durante a analise da literatura, no
qgue tange aos custos, verificou-se que o interesse € menor quando comparado com
outras variaveis.

A respeito dos dados coletados nos estudos em relacédo a implementacao das
medidas de prevencéo e tratamento, cabe salientar a conducéo das estratégias por
meio de protocolos fundamentados na literatura e colocados em pratica na tentativa
de padronizar as medidas de cuidados para a prevencao de LP. Nesse sentido, a
padronizacdo de aplicacao destes cuidados foi referenciada como uma prética
importante. Salienta-se ainda que colocar em pratica os protocolos referentes a
prevencdo e tratamento de lesdes estéa intimamente ligado ao estabelecimento de
uma pratica de educacéo continuada como pilar fundamental para sua execugédo no
cotidiano de trabalho.

Por fim, a analise dos artigos mostrou que os resultados séo indicativos para que
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as areas afins, principalmente a enfermagem, projetem novas pesquisas acerca do
tema, centrando-se na mensuracdo dos custos oriundos da abordagem terapéutica e
tratamento das LP, no sentido de contribuir para a melhoria das praticas assistenciais
e no gerenciamento de custos, assim como, focarem mais na prevencado e, em
consequéncia, na possibilidade de diminuicdo dos custos.
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