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APRESENTACAO

Com a efervescéncia da Medicina Integral e da Medicina Comunitaria no Brasil,
surgiu umareorientacao das praticas médicas dentro das universidades. Esses modelos
propuseram uma certa rearticulacdo dos conhecimentos médicos na dimenséo social,
0 que ampliou a concepgao acerca do processo saude/doenca e seus determinantes
que a medicina clinica vinha contribuindo quando enfatizava uma abordagem individual
e biomédica.

Com o surgimento do campo da Saude Coletiva, se observa a necessidade
de reformas nao sé educacionais, mas sobretudo sobre o proprio sistema de saude
brasileiro. Portanto, a saude coletiva consolidou-se como espag¢o multiprofissional e
interdisciplinar.

A educacéo influencia e é influenciada pelas condigbes de saude, estabelecendo
um estreito contato com todos 0os movimentos de insercéo nas situacdes cotidianas
em seus complexos aspectos sociais, politicos, econémicos, culturais, dentre outros.
Portanto, a pratica educativa em saude, além da formacao permanente de profissionais
para atuar nesse contexto, tem como eixo principal a dimensao do desenvolvimento de
capacidades individuais e coletivas visando a melhoria da qualidade de vida e saude
da comunidade assistida pelos servigos, reforcando que a educacéo e a saude séao
praticas sociais inseparaveis e interdependentes.

A Educacdo em saude no contexto dos servicos de Saude Publica tem
importantes dimensbes a serem tratadas: a educagcdo permanente em saude como
politica norteadora dos processos educativos continuos nos diferentes modelos
assistenciais do SUS a educacgao popular em saude, que reconhece que os saberes
séo construidos diferentemente e, por meio da interacéo entre sujeitos, esses saberes
se tornam comuns ao serem compartilhados.

Ao longo deste volume serdo discutidas as experiéncias educacionais de
académicos de saude e o processo educativo nas praticas de saude nas agdes dos
profissionais inseridos no Sistema Unico de Salde.

Elisa Miranda Costa
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RESUMO: Trata-se de um estudo retrospectivo,
descritivo e documental, realizado através
de uma revisao integrativa da literatura, cujo
objetivo foi investigar o perfil das producbes
cientificas da enfermagem sobre a saude do
adulto em condi¢bes cirargicas. Para tanto,
foi realizado um levantamento de dados por
meio de acesso online a Biblioteca Virtual
de Saude, nas bases de dados: Scientific
Electronic Library Online, Literatura Latino-
Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude
e Base de dados em Enfermagem. Utilizando
0 operador booleano “AND” entre os termos:
“enfermagem perioperatéria”, “cuidados de
enfermagem” e “cirurgias”, extraidos dos
Descritores de Ciéncias da Saude. Foram
incluidas as pesquisas realizadas entre 0s
anos de 2008 a 2016, que abordassem a
enfermagem perioperatéria e cirurgias no
geral, em homens e mulheres, publicadas em
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portugués;
integra. A amostra final foi composta por 15
artigos. Como principais resultados destacamos
que a maior parte dos artigos foram publicados
no ano de 2016 (33,3%) e seguido por 20% no
ano de 2011, em periddicos de enfermagem:;
apresentando como metodologia mais utilizada
o estudo transversal descritivo (33,3%), sendo
seguido pelas revisdes integrativas (26,4%) e
tendo a abordagem mais frequente a qualitativa
53,3% e as quantitativas foi de frequéncia
inferior 46,6%; prevaleceram as publicacées
situadas nos estados de Pernambuco, Minas
Gerais e Sul do Pais, com 13,1%. No que
se referem aos cuidados de enfermagem os
mais prevalentes foram os cuidados com a
assisténcia de enfermagem nas areas cardiaca
33,3%; e os que abordaram feridas cirurgicas
no pés-operatdrio 13,3% e cuidados baseados
na NANDA. Destacamos a importancia de
constantes estudos nas demais areas de
atuacdo da Enfermagem.
PALAVRAS-CHAVE:
perioperatoria, Saude do adulto, Cirurgias,
Cuidados de enfermagem.

que estivessem disponiveis na

Enfermagem

ABSTRACT: This is a retrospective, descriptive
and documentary study, carried out through
an integrative review of the literature, whose
objective was to investigate the profile of
scientific nursing productions on adult health
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under surgical conditions. To do so, a data collection was performed through online
access to the Virtual Health Library, in the databases: Scientific Electronic Library
Online, Latin American and Caribbean Literature in Health Sciences and Database in
Nursing. Using the Boolean operator “AND” between the terms “perioperative nursing”,
“nursing care” and “surgeries”, extracted from the Descriptors of Health Sciences. The
surveys carried out between 2008 and 2016 were perioperative nursing and surgeries
in general, in men and women, published in Portuguese; available in full. The final
sample consisted of 15 articles. As main results, we highlight that most articles were
published in 2016 (33.3%) and followed by 20% in 2011 in nursing journals; (33.3%),
followed by integrative reviews (26.4%) and the most frequent approach was qualitative
(563.3%), and the quantitative approach was of a lower frequency (46.6%), ; publications
in the states of Pernambuco, Minas Gerais and the South of the Country prevailed, with
13.1%. With regard to nursing care, the most prevalent care was nursing care in the
cardiac areas 33.3%; and those who addressed surgical wounds in the postoperative
period 13.3% and NANDA-based care. We emphasize the importance of constant
studies in the other nursing areas.

KEYWORDS: Nursing, Perioperative nursing, Adult health, Surgeries, Nursing care.

11 INTRODUCAO

A saude do adulto é uma temética bastante discutida e relevante por se tratar
do bem mais precioso e necessario que é a saude. A Organizagao Mundial de Saude
(OMS) define a saude como “um estado de completo bem estar fisico, mental e social
e ndo somente auséncia de afe¢des e enfermidades” e que para conserva-la é preciso
cada vez mais cultivar bons habitos de vida. No entanto, ter uma vida saudavel deve
ser sempre a principal preocupacéo, uma vez que quando néo se cuida da saude todo
o organismo € afetado, além da parte fisica, o estado psiquico e o bem estar também
ficardo comprometidos (SALOMAO, 2012).

Todavia, em consequéncia da vida atribulada da maioria da populacéo, os habitos
alimentares sdo na grande maioria, 0s piores possiveis, resultando em comorbidades
que tem sido grandes vildes da vida moderna. Neste sentido, a precaucédo € uma
acao fundamental para promo¢ao da saude, com isso a identificacdo de condicoes
da auséncia de saude no adulto perpassa pelo entendimento da rotina do individuo,
como: a realizacao de atividade fisica (sedentarismo), sua cultura, ter uma alimentacao
saudavel, o abuso de alcool, tabaco e outras drogas, qual tipo de trabalho que ele
realiza, a sua moradia, o0 nivel educacional e as condi¢gdes socioeconémicas em que
vive. Dessa forma, se faz necessario estar alerta aos fatores de risco para a saude,
visando a identifica-los e modifica-los evitando o aparecimento de doencas e/ou
agravos da saude (UCHOA; BERALDO, LUNA; 2012).

Trabalhos recentes como o de Camara (2012), ressaltam que os conceitos de
saude/doenca sao compreendidos de diversas maneiras, uma vez que o entendimento
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destes depende da consciéncia que individuo tem em que pese sua relagdo com o
meio no qual estd inserido. Esta percepcao se modifica também de acordo com cada
sociedade, suas culturas, o momento histérico que esteja relacionado, ou seja, vem se
modificando ao longo dos anos.

No entanto quando néo cuida da saude, o individuo fica sujeito a se submeter
a cirurgias - tratamento de doenca, lesdo ou deformidade externa e/ou interna com
0 objetivo de reparar, corrigir ou aliviar um problema fisico. Por isso, ainda € muito
estigmatizado o procedimento cirirgico como uma situacéo critica e geradora de
ansiedade para o ser humano, mesmo com os avangos tecnoldgicos na area cirurgica.
Muitas vezes a cirurgia é imposta de forma inesperada, alterando profundamente o
cotidiano e a vida dos que sdo submetidos ao procedimento e, por conseguinte, de
suas familias, pois as mudanc¢as de papéis, capacidades e padrdes de comportamento,
as limitacbes pré e pos-cirurgicas, a vulnerabilidade, além da ameaga iminente
a vida influenciam diretamente o bem-estar e a saude, o que torna a cirurgia um
acontecimento estressante (TARASOUTCHI; MONTERA; GRINBERG; BARBOSA,
2011). Neste contexto, a enfermagem perioperatoria tem como objetivo o cuidado ao
paciente cirargico e sua familia, ou seja, desenvolver a assisténcia de enfermagem nos
periodos pré, trans, e pos operatorios (GUIDO; GOULART; BRUM; LEMOS; UMMAN,
2014).

Segundo Potter (2009), as atividades de promocéo a saude durante a fase pré
operatbria se concentram na manutencdo da saude, prevencao de complicacdes e
apoio para possiveis necessidades de reabilitacdo no pos operatorio. A educacéo ao
longo do periodo perioperatério € essencial, de forma que haja a inclusao da familia
na preparacao para o procedimento cirurgico, pois ajuda a minimizar a ansiedade e
maus entendidos futuros. As orientagdes pré operatdrias ajudam os pacientes a prever
as etapas do procedimento e, consequentemente os auxilia a formar uma opinido a
respeito da experiéncia cirargica.

Neste contexto, o cuidado prestado ao paciente durante o periodo perioperatério
deve ser planejado de acordo com a individualidade de cada paciente, baseado em
evidéncias cientificas e determinado pelo estado de saude do paciente, tipo de cirurgia,
rotina implantada na instituicdo, tempo disponivel entre a internagéo e a cirurgia e
necessidades particulares apresentadas (CHRISTOFORO; CARVALHO 2009). Dessa
forma, se faz necessario que de acordo com as caracteristicas de cada paciente
cirurgico se obtenha uma melhoria na qualidade da assisténcia de enfermagem por meio
de um processo denominado Sistema de Assisténcia de Enfermagem Perioperatério
(SAEP). A Sociedade Brasileira de Enfermeiros de Centro Cirargico - SOBECC (2007)
reconhece a SAEP, como a aplicacéo do processo de enfermagem no perioperatorio
—a mesma inicia no periodo pré-operatorio, com a chegada do paciente ao hospital, e
se estende até as 24 ou 48 horas seguintes ao ato anestésico-cirurgico.

Este modelo de assisténcia tem como finalidade principal planejar e implementar
0s cuidados ao paciente, na qual assume um carater peculiar, pois oferece ao paciente
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cirurgico uma assisténcia especializada, individualizada e humanizada. Segundo a
Association of periOperative Registred Nurses - AORN (2007) o trabalho da enfermagem
no periodo perioperatério tem como objetivos aumentar a seguranca e autoestima do
paciente, estabelecer interacéo, reduzir ansiedade, garantir seguranca fisica, controlar
assepsia, monitorizar condi¢des fisioldgicas e psicologicas, diminuir morbi-mortalidade
e realizar atividades em conjunto com a equipe multidisciplinar (GRITTEM, 2007).

Destarte, justifica-se a realizagdo desta reviséo da literatura acerca do que tem
sido produzido pela enfermagem no arcaboucgo teorico brasileiro sobre a saude do
adulto em condigdes cirargicas, a fim de tracar o perfil das publicacées a respeito do
tema abordado, identificando quais os tipos de abordagem metodoldgica estdo sendo
mais utilizados, e quais os cuidados de enfermagem mais frequentes nesses pacientes.
Ademais, o interesse pela tematica surgiu a partir da participagdo como monitora do
componente curricular Processo de Cuidar em Saude do Adulto Il da Universidade
Estadual da Paraiba — UEPB que abordou dentre varios topicos a questdo da saude
do adulto no contexto perioperatério.

Assim, o presente estudo tem como objetivo investigar o perfil das produgdes
cientificas da enfermagem sobre a saude do adulto em condicdes cirurgicas.

2| METODOLOGIA

Estudo retrospectivo, descritivo e documental, realizado através do método de
reviséo integrativa da literatura, que tem por finalidade reunir o conhecimento cientifico
produzido de acordo com o tema investigado, permitindo no campo da saude sintetizar
pesquisas disponiveis sobre as tematicas definidas e direcionar as praticas através de
evidéncias cientificas. Para sua elaboracdo foram percorridas as seguintes etapas:
elaboracdo da pergunta norteadora, busca ou amostragem na literatura, coleta de
dados, analise critica dos estudos incluidos, discussao dos resultados e apresentacao
da revisado integrativa (CAMARA, et. al 2012; RIBEIRO, et. al 2012; SOUZA; SILVA;
CARVALHO, 2010).

Como fio condutor do estudo, formulou-se a seguinte questao norteadora: o que a
enfermagem tem produzido sobre a saude do adulto em condi¢des cirurgicas? A busca
de artigos ocorreu por meio de acesso online na Biblioteca Virtual de Saude (BVS),
no més de abril de 2017, nas bases de dados: Scientific Electronic Library Online
(SciELO), Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS) e
Base de dados de enfermagem (BDENF). Utilizando-se os termos dos Descritores em
Ciéncias da Saude (DeCs): “enfermagem perioperatéria”, “cuidados de enfermagem”
e “cirurgias”.

A busca foi realizada, ainda, utilizando o operador booleano “AND” entre os
descritores. Para selecao da amostra foram incluidos: artigos publicados dos anos de
2008 até 2016, que abordassem a enfermagem perioperatoria e cirurgias no geral em
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homens e mulheres, publicadas em portugués; que estivessem disponiveis na integra.
Foram excluidos: os artigos que ndo fossem realizados com seres humanos; manuais
ministeriais, e cartas ao editor.

Inicialmente, foram encontrados 50 artigos no Portal de Periddicos da CAPES,
sendo 20 na LILACS, 12 na BDENF, 10 na SCIELO e 08 na MEDLINE. Apés a
aplicacao dos critérios de inclusdo e leitura detalhada dos artigos, a amostra final
foi constituida por 15 artigos, dos quais, 07 foram da SCIELO, 05 da BDENF, 03 da
LILACS e nenhum da MEDLINE. A analise dos dados procedeu-se por meio da leitura
detalhada das publicacbes e analise dos conteudos, os quais foram demonstrados
através de quadros explicativos para organizar e tabular os dados, como pode ser
verificado a sequir.

31 RESULTADOS E DISCUSSAO

No Quadro | tém-se uma explanacéao dos artigos encontrados para analise quanto
ao principal autor da pesquisa, o titulo do trabalho e o0 ano de publicacao deste. Tendo
sido, os artigos codificados de A1 a A15 em ordem crescente do ano de publicagao.

Céd. Autor Titulo Ano
Fatores de risco para complicagcbes das feridas 2008
Al SILVA.P.S. et al cirurgicas abdominais: uma reviséo sistematica da
literatura.
A2 | BARRETO.RASS. et al A nece§§|dade de m_formaga_o do cliente em pré- 2010
operatério de Colecistectomia.
s CARVALHO.D.V: ;I'irra}trari\gznto ambulatorial de pacientes com ferida 2011
BORGES.E.L urgic: "
Abdominal e pélvica.
Enfermagem perioperatéria em cirurgia cardiaca: 201
A4 [ UMANN. J. et al reviséo

Integrativa da literatura.

Assisténcia de enfermagem e dor em pacientes 2011

A5 [PAULA.G.R.etal o ~ - .
ortopédicos na recuperacéo anestésica, no brasil.

O ser-enfermeiro em face do cuidado a criangca no 2012

A6 | MELO.H.C. et al . e . T :
pbs-operatério imediato de cirurgia cardiaca.

Mediastinite pos-cirdrgica em um hospital cardioldgico | 2012

A7 MAGALHAES.M.G.P.A. et | de recife: contribuicbes para a assisténcia de

al enfermagem.
Analise da profilaxia antimicrobiana para a prevencéo | 2014
A8 | GEBRIM.C.F.L. etal da infeccao do sitio cirdrgico em um hospital do
centro-oeste brasileiro.
Cuidado de enfermagem perioperatoério: reviséao 2014

A9 [GUIDO. LA. etal integrativa de literatura

Transplantados cardiacos em pds-operatério mediato: | 2015
A10 | MATOS.S.S et al diagnésticos de enfermagem segundo pressupostos
de horta
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Perfil clinico, diagnosticos e cuidados de enfermagem | 2016

A11 | STEYER.H.N. et al. para pacientes em pos-operatoério de cirurgia
bariatrica.
ara |LOURENGROD.CA: | e el de iatrumento 2
TRONCHIN.D.M.R. Va”d:do ptag

Termo de consentimento informado: entendimento do | 2016

A13 [ MELENDO.M.P. et al. . .
paciente cirurgico.

A4 | DESSOTTEC.AM. ETAL Estres§o_re§ per_cebldos por p_amentgs no pos- 2016
operatério imediato de cirurgia cardiaca.
A15 FREITAS.C.B, Complicacbes pos-cirdrgicas da histerectomia: reviséo | 2016
etal integrativa.

Quadro I: Caracterizagéo dos artigos cientificos elencados em relagéo aos autores, titulo e ano
de publicacao

Fonte: Dados da pesquisa (2017).

Em relacdo aos anos de publicacao dos artigos, 33,3% (n =5) foram publicados
no ano de 2016, 20% (n=3) no ano de 2011, 13,3% (n=2) nos anos de 2012 e 2014 e
6,6% (n=1) nos demais anos, com excec¢éo de 2009 e 2013 que ndo foram encontrados
publicacbes mostrando além da escassez de trabalhos na area, a pouca atualizacéo
dos estudos nesse periodo.

No Quadro |l estdo expostos os objetivos descritos pelos autores em seus estudos
e a metodologia utilizada. Esta informacdo é de suma importéncia ao se analisar
trabalhos cientificos tendo em vista que o0 objetivo expressa aquilo que o autor procura
responder em seus trabalhos e € um dos requisitos para escolha da metodologia a
ser aplicada. Com relacé&o a metodologia aplicada, constatou-se que 33,3% (n=5) séo
estudos transversais descritivos, 26,4% (n=4) s&o revisdes integrativas, 13,3% (n=2)
sao estudos descritivos, indicando que sao realizadas pesquisas das mais variadas
formas metodologicos.

Céd. Metodologia Objetivo
A1 Estudo de revisao Identificar os fatores de risco para complicacbes de feridas
sistematica da literatura | cirrgicas abdominais.
A2 Estudo descritivo Levantar as necessidades de informacao do cliente em pré-
operatorio.
A3 Estudo retrospectivo, Caracterizar os pacientes com ferida cirdrgica abdominal e pélvica

exploratorio e descritivo | tratados no setor de estomaterapia de um servico
Ambulatorial de um hospital em belo horizonte.

A4 Revisao integrativa Investigar as producdes cientificas sobre a assisténcia
perioperatéria de enfermagem ao paciente em cirurgia cardiaca.
A5 Estudo qualitativo Descrever as informacdes relacionadas a experiéncia dolorosa de

pacientes em pés-operatério de cirurgias ortopédicas na sala de
recuperacdo pos-anestésica (SRPA) que podem contribuir para a
assisténcia de Enfermagem.
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retrospectivo, descritivo,
exploratério

A6 Entrevista Compreender o cuidado a crianga durante o pés-operatério
fenomenologica imediato de cirurgia cardiaca a partir da percepcgéo do ser-
enfermeiro.
A7 Estudo retrospectivo, | Determinar a prevaléncia de mediastinite pés-cirirgica com o
descritivo, transversal | intuito de contribuir para a assisténcia de enfermagem.
A8 Estudo transversal Analisar a profilaxia antimicrobiana no perioperatério de cirurgias
descritivo limpas, em um hospital universitario do Centro-Oeste brasileiro
A9 Reviséo Integrativa Conhecer quais séo os cuidados de enfermagem realizados no
periodo perioperatorio.
A10 | Estudo Identificar o perfil dos diagnésticos de Enfermagem nos pacientes

transplantados cardiacos em pds-operatério mediato, a partir da
Taxonomia Il da North-American Nursing Diagnosis Association,

e discuti-los a luz dos pressupostos de Horta e da literatura
cientifica.

Analisar o perfil clinico, os diagnésticos e os cuidados de
enfermagem estabelecidos para pacientes em pés-operatério de
cirurgia bariatrica.

A1 Estudo transversal

A12 | Estudo de cunho Seguranca do paciente no ambiente cirtrgico: tradugéo e
metodoldgico de adaptacéo cultural de instrumento validado.
traducéo
A13 | Estudo transversal Verificar o entendimento dos pacientes cirdrgicos em relagao ao
Termo de Consentimento Informado (TCI).
A4 Estudo correlacional, Investigar os estressores percebidos pelos pacientes no pos-
prospectivo operatério imediato de cirurgia cardiaca e sua relagdo com
caracteristicas sociodemograficas e clinicas.
A15 | Estudo de revisao Conhecer as complicagbes pos-cirurgicas da histerectomia para

as mulheres.

integrativa da literatura

Quadro II: Caracterizagéo dos artigos cientificos elencados em relacéo aos objetivos
propostos pelos autores pesquisados e a metodologia utilizada.

Fonte: Dados da pesquisa (2017).

No que se referem os objetivos dos artigos em questéo, prevaleceram aqueles
que investigaram a assisténcia de enfermagem nas areas cardiaca 33,3% (n=5;);
e 0s que abordaram feridas cirurgicas no pos operatério 13,3% (n=2;). As doencas
cardiovasculares (DCV) sdo uma da principais causas de mortalidade ou da perda da
qualidade de vida no pais, segundo a Sociedade Brasileira de Cardiologia (SBC) em
2016 cerca de 350 mil pessoas foram a Obito com esse diagndstico ao passo que em
2004 foram aproximadamente 290 mil.

Com esse crescente numero de casos tem sido mais frequente os estudos
nessa area por atingirem grandes contingentes populacionais, além de representar
altos custos sociais e econdmicos ao pais. No Brasil, tais doencas séo responsaveis
pela mortalidade prematura em adultos, e mesmo quando ndo s&o mortais levam,
com frequéncia, a invalidez parcial ou total do individuo, com sérias repercussdes na
pessoa acometida, na familia e na sociedade.

A partir dessa perspectiva, percebemos a importdncia da elaboracdo de
um plano assistencial de enfermagem voltado para o atendimento de pacientes
submetidos a cirurgia cardiaca como uma relevante medida para a prevengao e o
controle do surgimento de agravos/complicacdes que possa contribuir para praticas de
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enfermagem seguras com base nas necessidades individuais nesse processo e para
tanto os profissionais precisam cada vez mais se especializarem pois € uma area que
exige conhecimento complexo e habilidades especificas e atualizagdes constantes
(LINCH; GUIDO; PITTHAN; UMANN, 2009).

No que concerne as feridas cirurgicas o enfermeiro € responsavel pelos cuidados
ao paciente, buscando artificios para a prevencdo, avaliacdo e tratamento das
mesmas, promovendo condi¢des que favoreca uma cicatrizagdo eficaz, sem maiores
complicagdes ou comprometimentos. O trabalho da enfermagem é de extrema
relevancia no tratamento de feridas, uma vez que tem maior contato com o mesmo,
acompanha a evolucéo da leséo, orienta e executa o curativo, bem como detém maior
dominio desta técnica, desempenhando assim um cuidado holistico ao paciente.

A enfermagem esta diretamente relacionada ao tratamento de feridas, seja em
servicos de atengéo primaria, secundaria ou terciaria, resgatando a responsabilidade
em manter a observagdo intensiva com relagdo aos fatores locais, sistémicos e
externos que possa vir interferir no processo de cicatrizacdo (MORAIS; OLIVEIRA;
SOARES; 2008).

Por sua vez, o Quadro Ill demonstra em que base de dados os artigos foram
publicados, qual tipo de estudo foi escolhido na realizacéo das pesquisas, em quais
periddicos foram publicados e o local da publicacéo.

Céd. Base de dados Tipo de Estudo Periodico

A1 BDENF Qualitativo remE — Rev. Min. Enferm.

A2 BDENF Qualitativo remE — Rev. Min. Enferm.;14(3): 369-375
A3 BDENF Quantitativo remE — Rev. Min. Enferm.;15(1): 25-33,
Ad BDENF Qualitativo remE — Rev. Min. Enferm.;15(2): 275-281,
A5 LILACS Qualitativo Rev Dor. Sao Paulo;12(3):265-69

A6 SCIELO Qualitativo Esc. Anna Nery vol.16 no. 3

A7 SCIELO Quantitativo Rev. esc. enferm. USP vol.46 no.4

A8 SCIELO Quantitativo Cienc. enferm. vol.20 no.2

A9 LILACS Qualitativo J. res.: fundam. care. online

A10 LILACS Quantitativo Rev. SOBECC, Sao Paulo. 20(4): 228-235
Al SCIELO Quantitativo Rev. Gaucha Enferm. vol.37 no.1

A12 SCIELO Qualitativo Acta paul. enferm. vol.29 no.1

A13 SCIELO Quantitativo Acta paul. enferm. vol.29 no.3

Al4 SCIELO Quantitativo. Rev. Bras. Enferm. vol.69 no.4

A15 BDENE Qualitativo Zi’ei;/.is::a1 1B’aiana de Enfermagem, Salvador, v. 30, n.

Quadro llI: Caracterizagédo dos artigos cientificos elencados em relagéo a base de dados, tipo
de estudo e periodico.

Fonte: Dados da pesquisa (2017).

No tocante ao tipo de estudo realizado dentre os artigos escolhidos percebemos
que a prevaleceram os qualitativos 53,3% (n=8); e quantitativos 46,6% (n=7;). Desta
forma, as percebe-se que as publicacbes da area envolvem tanto informacdes
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quantificaveis, que séo extraidas de numeros apoés realizacdo de analise dos dados,
quanto apresentam aquilo que ndo péde ser mensuravel, levando em consideragcao
os tracos subjetivos e suas particularidades (DUARTE, 2017). As publica¢des foram
nas seguintes bases de dados, da SCIELO 46,6% (n=7), BDENF 33,3% (n=5) e da
LILACS 20% (n=3), mostrando que as publicacdes sao de contetdo confiavel, pois
encontram-se em bases de dados de referéncia técnico-cientificas na area da saude,
especificamente em enfermagem.

Dentre os periddicos em que os estudos foram publicados, a Revista Mineira
de Enfermagem teve destaque com (n=4) 26,6% das publicagbes, seguido pela Acta
Paulista de Enfermagem com (n=2) 13,3%, 0s demais periddicos tiveram apenas (n=1)
6,6% cada. Constatou-se que os 15 artigos foram publicados na area de enfermagem
(100%), pois a enfermagem brasileira vem ampliando seus conhecimentos através
de pesquisas cientificas, em detrimento da necessidade de ser a cada dia mais
reconhecida e consolidada no que se refere a ciéncia, inovacao e tecnologia, para o
aperfeicoamento da pratica clinica.

Ja no Quadro IV foi explanado o local onde foram realizadas as pesquisa de
cada publicacéo e o local onde as mesmas foram publicadas, demonstrando que uma
independe da outra para serem elaboradas.

Céd. Local da Pesquisa Local da Publicagcéo
Al - Minas Gerais
A2 Clinica cirargica de um hospital de ensino de Goiania-GO. Minas Gerais
A3 Hospital universitario em Belo Horizonte - MG. Minas Gerais
Ad - Minas Gerais
A5 - Séo Paulo
A6 Unidade de Recuperacéo de Cirurgia Toracica do Pronto- Rio de Janeiro
Socorro Cardiolégico de Pernambuco.
A7 i;ﬁg’;omi%i%rlro Cardiologico da Universidade de S0 Paulo
A8 Hospital Universitario da regido Centro-Oeste do Brasil. Concepcién
A9 - Rio de Janeiro
A10 Hospital geral de grande porte de Belo Horizonte- MG. Sao Paulo
A1 Realizado em um hospital do Sul do Brasil. Porto Alegre
A12 - Séo Paulo
A13 Instituicao hospitalar de grande porte, localizada na cidade de Séo Paulo
Porto Alegre.
A14 Hospital Universitario do interior de S&o Paulo. Brasilia
A15 - Salvador

Quadro IV: Caracterizagéo dos artigos cientificos elencados em relagao ao local da realizagéo
da pesquisa e o local onde foram publicados.

Fonte: Dados da pesquisa (2017).

No tocante ao local onde se realizaram as pesquisas, prevaleceram os estados
de Pernambuco, Minas Gerais e Sul do Pais, com 13,1% (n=2) das publicacbes cada,
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as demais publicagdes aparecem com (n=1) 6,6% em diversas cidades brasileiras,
isso nos mostra a preocupacado em estudar a tematica em todo territério brasileiro.

J& no que concerne ao local onde foram publicados os artigos, a pesquisa nos
mostra que, 33,3% (n=5) foi no estado de Sao Paulo, em Minas Gerais 26,6% (n=4); ja
no estado do Rio de Janeiro foram publicados 13,3% (n=2), ja em Salvador, Brasilia e
Porto Alegre, possuem 6,6% (n=1) publicagao cada, ainda foi identificada 01 publicagao
em Concepcidon — Chile equivalente a (6,6%), isso nos mostra que os conhecimentos
adquiridos em uma determinada regido esta sendo disseminada em outras cidades
servindo como apoio a novas pesquisas € gerando novos conhecimentos na area,
aprimorando cada vez mais 0s conhecimentos na enfermagem perioperatoria.

Ademais, no Quadro V foram descritos os cuidados de enfermagem no
perioperatorio que cada publicagdo, pois conhecer os cuidados de enfermagem
nesse periodo permite compreender a maneira pela qual essa pratica é desenvolvida,
podendo evidenciar os aspectos relevantes para a promog¢ao da qualidade do cuidado
e identificar as possiveis falhas, uma vez que através de um perioperatério bem
realizado os resultados sao favoraveis para o paciente.

Céd. Cuidados de Enfermagem

A1 - Identificar os fatores de risco associados a infecgéo da ferida cirurgica;
-Cuidados com as complicagbes como o hematoma, infecgbes e deiscéncias.

A2 - Auxiliar o cliente a compreender a natureza de seu problema de saude,

- Estimular a participacdo ativamente dos cuidados pré-operatérios;

- Supervisionar sua pratica, proporcionando-lhe melhores condi¢bes fisicas e emocionais;
- Minimizar a ansiedade, garantindo a integralidade e a individualidade desse cuidado.

A3 -Cuidados especificos para as infe¢des frequentes que comprometem a ferida cirdrgica
de médio a grande portes como: seroma, hematoma, deiscéncia, infec¢édo e infeccao
necrotizante de partes moles.

A4 - Importancia da elabora¢do de um plano assistencial de enfermagem

- Controle do surgimento de agravos e complicacoes;

-Garantir suporte e identificar as necessidades, por meio de dialogos, escuta e orientacoes
que contribuam para melhorar o conhecimento e as habilidades requeridas para manter um
comportamento adequado de saude.

A5 - O controle da dor pds-operatoria;
- Intervencbes precedidas pela avaliacdo da intensidade, da qualidade e dos fatores que
interferem na dor experimentada pelo paciente ortopédico.

A6 - Necessitam de um acompanhamento clinico por toda a vida.

-Necessidade de oferecer a esses pacientes cuidados paliativos.

-Necessita de desenvolver estratégias para o cuidado clinico e cirirgico embasados em
conhecimentos técnico-cientificos.

A7 - Ficar atento ao controle de infec¢bes cruzadas durante os procedimentos invasivos.
- Avaliar a ferida cirtrgica com sinais de infecc&o e orientar previamente os pacientes, que
apos a alta deverao comparece ao hospital.

A8 - Cuidados para a prevengéo de infecgbes no sitio cirtrgico.

A9 - Orientacdes de enfermagem ao paciente e sua familia;

- Intervencgbes em situacdes especificas para prevencéo de lesbes de pele e hipotermia;
- Preocupacgéo com a recepgéo, o transporte e a alta do paciente em C.C. e suas
respectivas consequéncias.

A10 |- Cuidados de enfermagem realizados de acordo com a Taxonomia |l da NANDA,;
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A11 |- Controle dos sinais vitais;

-Registro da dor como 5° sinal vital;

- Uso de mecanismos de protecdo no posicionamento cirlrgico;
- Verificagao diaria do peso;

- Orientacao e conforto ao paciente.

A12 -

A13 -

A14 |- Considerar os aspectos ambientais, da dindmica e organizagcao da unidade, com énfase na
diminuicéo dos estressores que influenciam na recuperacéo hemodinamica dos pacientes.

A15 |- Prevencéao de possiveis infeccoes em varios sistemas corporais;
- Acoes de prevencéo contra hemorragia, choque e sepse.

Quadro V: Caracterizacéo dos artigos cientificos elencados em relagdo aos cuidados de
enfermagem

Fonte: Dados da pesquisa, (2017).

Em relacdo aos cuidados de enfermagem no perioperatorio as publicacées
elencam uma gama de cuidados especificos para esse periodo tdo delicado para o
paciente que precisa se submeter a um procedimento, como por exemplo, os fatores
de risco para infec¢do do sitio cirargico. Foi destacado no Quadro V nos pontos A1,
A3,A7,A8, e A15, que a atuacdo da equipe de enfermagem €& muito importante pois,
€ ela que acompanha o paciente em todo o periodo perioperatério e é responsavel
pela correta higienizacdo da sala cirurgica, pela central de material e esterilizacéo,
pelo servico de vigilancia epidemiolégica como também pela comisséo de controle
de infecgbes nos servicos de saude - CCISS. O manual da OMS, 2009 “Cirurgias
Seguras Salvam Vidas” traz a informacgéo de que o tempo de internagéo pré-operatorio
prolongado bem como a permanéncia pds-operatoria prolongada no hospital tem sido
frequentemente associados ao aumento do risco de infec¢ao do sitio cirargico (ISC).

Além disso, ainda segundo o manual, minimizar o tempo de cirurgia é considerado
como um dos principais métodos de prevencéo de ISC (OMS, 2009). Basicamente a
funcéo da enfermagem é o controle e a prevencao através do preparo do paciente
em relacdo a pele, tricotomia, roupa privativa, retirada de adornos, como também
preparar a equipe cirurgica em relacéo a unhas, paramentacoes cirurgicas, cuidado do
ambiente com limpeza de sala operatéria, piso, padrdes de circulagao e procedimentos
com assepsia, escovacao cirurgica, colocacao de campos esterilizados, validade da
esterilizacdo e manuseio do material estéril, (KUNZLE, 2006). Muitos fatores como
a esterilizacdo dos materiais, 0 numero de pessoas na sala cirurgica e experiéncia
da equipe podem ser responsaveis pelo aumento da taxa de infec¢ao portanto, a
prevencao e o controle da ISC dependem da adesao dos profissionais as medidas
preventivas (CARNEIRO et al, 2013; CUNHA et al, 2011).

Observamos ainda que os agravos e complicagcdes cirurgicas como € o caso de
deiscéncias e hematomas citados também no Quadro V em A1, A3 e A4; em que pese
a realizacao de procedimentos para o controle da dor podemos destacar os pontos por
A5 e A11; e alguns como A9, A11 mencionam as orientacoes sobre todo o procedimento
para o paciente e para a familia que é de suma importancia para minimizar a ansiedade
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sobre o procedimento, pois a insuficiéncia de informacgdes precisas durante o periodo
pré-operatorio, em clientes sem nenhum tipo de experiéncia prévia aumenta o grau de
ansiedade e apreensao entre os pacientes que naturalmente ja se encontra cheios de
davidas e medos.

Os principais medos apresentados tanto pelos pacientes quanto pela familia
sdo o procedimento cirargico em si, em especial no caso de pacientes infantis, os
procedimentos anestésicos; a sensacao de sentir dor; a iminéncia de incapacidades,
a possibilidade de mutilagbes chegando até a possibilidade da morte. Nesse momento
a enfermagem da um suporte nas orientagdes ao paciente apenas no que ele desejar
saber; realiza a visita pré-operatéria com orientacées e assisténcia sistematizada
de enfermagem, reforca as informacdes acerca do procedimento dado pelo médico,
esclarecendo qualquer duvida que surgir.

41 CONSIDERACOES FINAIS

O presente trabalho teve como objetivo tracar um perfil das publicacdes brasileiras
a respeito da saude do adulto em situacao cirurgica e os cuidados no perioperatério e
com isso ampliar os conhecimentos na area da enfermagem perioperatoria, que é tao
escassa de pesquisas. Desse modo, dentre as 50 publicagdes encontradas, 15 artigos
foram selecionados e tragcado esse perfil sobre 0 que esta sendo mais publicados
nos ultimos 08 anos em relagdo a saude do adulto em condi¢des cirurgicas podendo
verificar que a maior parte foram publicados em 2016 (33,3%). No que se refere ao
local das pesquisas a predominancia ficou com Pernambuco, Minas Gerais e o Sul
do pais com (13,3%) cada, o tipo de estudo mais comum encontrado foi o transversal
descritivo com (33,3%), ja os estudos qualitativos foi predominante com (53,3%) e a
prevaléncia dos objetivos foi o cuidado da enfermagem perioperatéria em diversas
areas cirurgicas.

Durante o estudo dos 15 artigos percebemos também que estes apresentaram
um indice muito relevante das revisdes bibliograficas (n=4; 26,6%) das publicacdes,
isso nos mostra a falta de pesquisas empiricas na area da enfermagem cirdrgica, ao
passo que se torna mais “facil” realizar estudos baseados em dados ja coletados do
gue produzir novos, e com isso ter melhoria cientifica na area.

No que concerne aos cuidados de enfermagem, vimos que grande parte
das publicagdes focaram nas infec¢des no sitio cirdrgico, garantindo o suporte e
identificacdo das necessidades de cada paciente, por meio de dialogos, escutas
sobre as duvidas com relacdo ao procedimento, orientagdes que contribuiram para
um adequado perioperatorio, mas também percebemos que muitos alegam pouca
informacdo na area da enfermagem cirdrgica e sobre os cuidados especificos para
cada tipo de procedimento que seria realizado.

Assim, o presente trabalho possui relevancia, uma vez que busca tragar um perfil
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do que vem sido publicado na area da enfermagem perioperatoria, contribuindo para
nortear futuras pesquisas, incrementando também o ensino e a pesquisa na area.
Ademais, sugere-se entéo que trabalhos futuros sejam realizados de fato dentro das
unidades de saude, pois assim podemos ter mais dados acerca dos cuidados no
perioperatorio, contribuindo com os estudos nesta area.
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