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Estado de Arte

As tlceras por pressao (UPP) sio uma
alteracdo na pele, normalmente localizada
ao nivel das proeminéncias Gsseas ou na sua
proximidade onde ocorreu uma pressao que
nio foi aliviada (Smaniotto et al, 2022). Se-
gundo a EPUAP, NPUAP e PPPIA (2019,
p-16) citado por Lovegrone et al (2020,
p.466) as UPP ao nivel internacional sio
descritas como uma “lesao localizada na
pele e/ou tecido subjacente, normalmente
sobre uma proeminéncia dssea, em resulta-
do da pressio ou de uma combinagio entre
esta e forcas de tor¢ao’.

A presenca destas lesdes constitui uma
preocupagio para o Servigo Nacional de
Satide (SNS) e para os profissionais, uma vez
que as UPP representam elevados custos para
a pessoa doente, para os familiares, sociedade
e instituigoes de satide, sendo um problema
frequente em Portugal, segundo a Direcao
Geral de Satde (DGS). Frequentemente os
doentes com UPP tém internamentos mais
prolongados e maior indice de readmissoes,
com repercussoes na sua funcionalidade, au-
mento do risco de infe¢io e taxa de mortali-
dade, para além de maiores encargos finan-

ceiros para o SNS (DGS, 2011).

O aparecimento das UPP refletem
a qualidade dos cuidados de enfermagem
prestados e, deste modo torna-se essencial
que os enfermeiros sejam detentores de
conhecimento sobre a prevengao de UPP
(Smaniotto et al, 2022). Da prevengio faz
parte a avaliacdo da identificacdo do risco
de desenvolvimento de UPP que deve ser
realizada de forma estruturada e documen-
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tada (EPUAP, NPUAP e PPPIA 2019 cita-
do por Lovegrone et al, 2021).

Assim, a avaliacio da identificacio
do risco de desenvolver uma UPP é uma
medida de extrema importincia e que deve
ser efetuada o mais precocemente possivel,
sendo a entrada do doente no servico de
urgéncia e/ou a sua admissao no servigo de
internamento hospitalar os momentos cru-
cias para a realiza¢do desta avaliagio. Esta
avaliacio deverd ser repetida sempre que
necessirio ou que exista uma alteracio sig-
nificativa que justifique uma nova avaliagao
(Fullbrook et al 2009 citado por Lovegrone
et al, 2020).

Embora, a realizagio da avaliacio do
risco do doente desenvolver uma UPP nao
seja por si s6 considerado um método de
prevencio, a sua identificagdo constitui um
elemento essencial para a implementacio
de intervengoes ao nivel da prevencio de
UPP. (Lovegrone et al, 2021). Contudo, se
apos a identificagdo do risco, nenhuma in-
tervengao for colocada em prética o doente
permanece inevitavelmente vulnervel ao
desenvolvimento das UPP e assim, o pro-
cesso de identificacio do risco, é conside-
rado inutil (Fullbrook e Anderson, 2016;
Moore e Patton, 2019 citado por Lovegro-
ne et al, 2020).

De acordo EPUAP et al (2019) cita-
do por Lovergrone et al (2021) as diretrizes
internacionais afirmam que os enfermeiros
devem utilizar de forma estruturada instru-
mentos/ferramentas para a identificagio do
risco de desenvolvimento de UPP, ou seja,
os instrumentos utilizados na avaliacao de-
vem ser apropriados e validados para a po-
pulagio em causa e os seus resultados de-
vem ser analisados tendo em consideragio
o julgamento clinico do enfermeiro.
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Para a identificacao do risco de desen-
volvimento de UPP existem diversas escalas
que permitem realizar esta avaliagdio como
a Escala de Norton Modificada, a Escala de
Braden e a Pontuacio de Waterlow. Todas
estas ferramentas permitem realizar a avalia-
¢ao do nivel de risco que o doente apresenta
(sem risco, baixo risco e alto risco) através
do somatério dos diversos fatores de risco
(atividade, mobilidade, nutricio...) (Lover-
grone et al 2021).

No plano da prevengao de UPP ¢
necessrio primeiramente iniciar o proces-
so com a realizagio da avaliacio da iden-
tificagio do risco de UPP, seguidamente o
enfermeiro deve prescrever as intervengoes
preventivas, terminando o processo com a
implementagao das intervengoes prescritas
anteriormente (Hultin et al, 2021). Este
plano de prevencio é da exclusiva responsa-
bilidade do enfermeiro, pelo que as UPP sao
consideradas como um indicador de quali-
dade e de seguranga dos cuidados prestados,
sendo um dos focos de atencio da prdtica
de enfermagem, reconhecido como um dos
indicadores capazes de revelar ganhos em
satde, obtidos através das intervencgoes au-
ténomas dos enfermeiros (DGS, 2011).

As autoras Lovegrone et al (2018) re-
alizaram um estudo descritivo exploratério
num Hospital Australiano, onde verifica-
ram que nem sempre os enfermeiros fazem
a prescrigao das intervengoes de enferma-
gem para a prevengao das UPP em relagio a
identificagao do risco do doente desenvolver
uma UPD, pois através dos sistemas de in-
formagio implementados verificaram que
existiam intervengoes preventivas planeadas,
mas nao havia identificagao do risco e outras
vezes existia identificacio, mas nao havia in-
tervengdes planeadas. Os resultados obtidos
levaram as autoras a concluir que os enfer-
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meiros nao prescrevem sistematicamente as
intervengoes preventivas de UPP em relagao
a identificagdo do risco de desenvolvimento
das mesmas.

Segundo Dellefield e Magnabosco
(2014) citado por Hultin (2021), verificou-
-se que os fatores que contribuem de forma
galopante para o insucesso da politica de
identificagao do risco de desenvolvimento
de UPP e posteriormente a implementagio
de estratégias de prevengao sao a inexperién-
cia na utiliza¢ao de instrumentos de avalia-
cao de identificacio do risco de desenvolvi-
mento de UPP, os registos efetuados pelos
enfermeiros muitas vezes nao sio compati-
veis com as guidelines internacionais, a so-
brecarga de trabalho, a falta de enfermeiros e
a falta de auditorias as prdticas dos cuidados
de enfermagem associados a prdtica da su-
pervisio clinica (SC).

De acordo com a Ordem dos Enfer-
meiros (2018, p.16657), a SC é um “pro-
cesso dindmico, sistemdtico, interpessoal e
formal, entre o supervisor clinico e super-
visado, com o objetivo de estruturagio da
aprendizagem, a construg¢ido de conheci-
mento e o desenvolvimento de competén-
cias profissionais, analiticas e reflexivas”.
Mais acrescenta que, este processo, com
reconhecido valor no 4mbito do exercicio
profissional de enfermagem, “visa promover
a decisao auténoma, valorizando a protegao
da pessoa, a seguranca e a qualidade dos cui-

dados” (OFE, 2018, p. 16657)

Neste sentido, a realizagao de SC con-
tinua nesta drea vai permitir aos enfermeiros
supervisados que desenvolvam competén-
cias reflexivas sobre as praticas, adotando
uma filosofia de melhoria continua da qua-
lidade dos cuidados, traduzindo-se em ga-
nhos em satide, bem como tornar o proces-
so de identificacio do desenvolvimento das
UPP mais robusto, estruturado e eficiente
(Pinto et al, 2017).
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Problematica/Justificacao

Os Servigos Partilhados do Ministério
da Satde (SPMYS), desenvolveu o BI SCli-
nico Hospitalar com a finalidade de pa-
dronizar a monitorizacio dos indicadores
de satde, sendo que as UPP se encontram
incluidas. Estes indicadores permitem uma
avaliacio mais abrangente do desempenho
de cada servico e facilitam a formulacio de
estratégias para promover a qualidade dos
cuidados nio apenas do servico, mas tam-
bém ao nivel institucional. Os indicadores
mais utilizados sio a taxa de incidéncia e a
taxa de efetividade na prevencio.

Deste modo e, apds a andlise dos dados
do més de Marco de 2022 e Marco de 2023
verificou-se um aumento da taxa de inci-
déncia ao nivel das UPP cerca de 2,56%,
isto é, houve um aumento do aparecimento
de novos casos de UPP no servico de
especialidades cirurgicas.

Relativamente, 4 taxa de efetividade na
prevengio das UPP no més de Marco dos
anos referidos anteriormente houve uma
diminui¢ao de 12,11%, revelando uma
falha ao nivel da identificacao do risco de
desenvolvimento de tlceras de pressao, bem
como 2 posteriori uma implementagio mal
sucedida ao nivel das intervencoes de enfer-
magem prescritas na prevengao das mesmas.

A DGS (2011, p.2) afirma que “cerca
de 95% das dlceras de pressio sdo evitdveis
através da identificacio precoce do grau de
risco”, tornando-se essencial que o enfermei-
ro centre os seus cuidados na prevengio das
mesmas. Saliento ainda, que o Plano Nacio-
nal para a Seguranca dos Doentes (PNSD)
de 2021-2026, tém como um dos objetivos
estratégicos “monitorizar a implementagao
de préticas seguras” (DGS, 2021, p.58)
através de auditorias realizadas anualmente
as prdticas seguras relativas a ocorréncia de

UPP (DGS, 2021).
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Deste modo, a SC entra neste con-
texto como um papel crucial no auxilio ou
ensinamento dos enfermeiros na tomada de
decisao na drea da documentagio das UPP,
através da realizagio de formagio em con-
texto de prética clinica, com o intuito de
identificar lacunas na identificacio do risco
de desenvolvimento de UPP e garantir aos
doentes hospitalizados os cuidados de enfer-
magem de exceléncia. Assim, a SC vai per-
mitir de forma eficaz a utilizagio de estra-
tégias direcionadas para o desenvolvimento
de conhecimentos e habilidades dos enfer-
meiros, centradas no suporte e no apoio de
forma individualizada, de acordo com as
necessidades que se identificaram (Pinto et
al., 2017).

Questoes de Pesquisa

- Quais as dificuldades identificadas pelos
enfermeiros do servigo de especialida-
de cirtrgica na identificacdo do risco
de desenvolvimento de dlceras por
pressao?

- Quais as estratégias utilizadas pelos enfer-
meiros do servico de especialidade ci-
rurgica para a identificagao do risco de
desenvolvimento ulceras por pressao?

Objetivos

- Identificar as dificuldades dos enfermeiros
na identificagio do risco de desenvol-
vimento de dlceras por pressao;

- Identificar estratégias utilizadas pelos en-
fermeiros na identificagio do risco
de desenvolvimento de dlceras por
pressao;
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- Melhorar a qualidade dos dados documen-
tados ao nivel da identificacio precoce
do risco de desenvolvimento de tlceras
por pressao, visando a melhoria conti-
nua da qualidade dos cuidados.

Percurso Metodologico

Na fase metodoldgica pretende-se que
o investigador defina a populagao, escolha
os métodos mais apropriados para obter as
respostas as questoes ou hipéteses de inves-
tigagdo formuladas e que os instrumentos
sejam vélidos e fieis para a colheita de dados

(Fortin, 2009).

Tipo de Estudo

No decorrer da formulagio das ques-
toes de investigagao e definigao dos objeti-
vos, surge a pertinéncia de optar por uma
abordagem qualitativa do tipo exploratério.

Trata-se de uma abordagem quali-
tativa, uma vez que de acordo com Gibbs
(2009, p.8) este tipo de abordagem permite
“entender, descrever e, as vezes, explicar os
fenémenos sociais “de dentro” de diversas
maneiras diferentes”. Daqui emerge ainda
a andlise das experiéncias de individuos ou
grupos, “isso pode ser baseado na obser-
vagio e no registo de préticas de interacio
e comunicac¢do’ (Gibbs, 2009, p.8). Para
Smith (2014) citado por Resende (2016)
a abordagem qualitativa é uma forma de
questionamento social que concentra a sua
atengio na maneira como os individuos
interpretam e atribuem significado as suas
experiéncia no mundo em que vivem. Deste
modo, mediante estas afirmacoes, podemos
afirmar que se trata duma investigagio qua-
litativa, pois os individuos que participam
neste projeto tém a experiéncia na identifi-
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cacio do fendmeno de risco de desenvolvi-
mento de UPP.

O estudo a realizar-se ¢ do tipo explo-
ratério, pois pretende apurar as dificuldades
dos enfermeiros na identificagao do risco de
desenvolvimento de UPP, bem como iden-
tificar as estratégias que estes utilizam para a
sua operacionalizagio, ou seja, pretende-se
explorar a perspetiva e o registo documental
realizado pelos enfermeiros sobre a temdtica
em andlise com a finalidade de aprofundar
os conhecimentos acerca do fenémeno.

O presente estudo decorre em meio
natural, uma vez que serd executado fora de
um ambiente altamente controlado, a inves-
tigagao serd realizada num hospital da re-
giao centro. Segundo Fortin (2009, p.132)
“os estudos conduzidos fora dos laboraté-
rios, tomam o nome de estudos em meio
natural”.

Ao nivel do alcance temporal, estd di-
vidido em duas fases:

- Fase I: o alcance temporal serd transversal,
uma vez que os dados irdo ser colhidos
numa inica ocasiao, através da realiza-
¢ao de entrevistas.

- Fase II: o alcance temporal serd do tipo
retrospetivo com base documental,
verificando as estratégias que os en-
fermeiros utilizam para a identificagao
do risco de desenvolvimento de UPP a
partir do sistema de informagao, Scli-
nico Hospitalar.

Populacao-Alvo

Para Fortin (2009, p.202) “a populagio
¢ uma colegao de elementos ou sujeitos, que
partilham caracteristicas comuns, definidas
por um conjunto de critérios.”, ou seja, os
participantes no estudo nao serdo um pro-
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duto do acaso, do sorteio, da impessoalidade,
mas sim de uma escolha deliberada, autoral,
baseada em critérios definidos pelo o investi-
gador, fazendo-os corresponder ao seu objeto

de estudo (Gongalves et al, 2021).

Deste modo, para o presente projeto
de investigacio define-se como participan-
tes todos os enfermeiros de uma instituigao
hospitalar da regido centro através de uma
abordagem nao probabilistica ou intencio-
nal., porque os participantes selecionados,
possuem conhecimento especifico de um
determinado fenémeno, neste caso o fené-
meno da identificagao das UPP.

Critérios de Inclusao/Critérios de
Exclusao

Como critérios de inclusio o enfer-
meiro deve exercer a sua atividade profissio-
nal num servigo de internamento de espe-
cialidade cirtrgica e serdo excluidos todos os
enfermeiros que nao desempenhem fungoes
neste servico de internamento e que exer-
cam funcoes de gestao ou coordenagio a
tempo integral.

Instrumentos de Colheita de Dados

O investigador deve antecipadamente
escolher o tipo de instrumento que melhor
se adequa a recolha dos dados, uma vez que
estes podem ser colhidos de diferentes for-
mas junto dos individuos. O instrumento
escolhido terd que dar resposta as questoes
de investigacio colocadas (Fortin, 2009).

A recolha de dados serd efetuada em
duas fases distintas, a primeira fase corres-
ponde a realizagio de entrevistas individu-
ais semiestruturada com duragio de quinze
a vinte minutos e a segunda fase ¢é relativa
a andlise documental a partir do sistema
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de informa¢io de enfermagem, Sclinico

Hospitalar.

Todo o processo de recolha de da-
dos ird ser realizado sempre pelo o mesmo
investigador.

- Fasel

As entrevistas sa0 muito vantajosas
na investigacao qualitativa, pois permitem
“aceder a forma como os participantes ob-
servam determinado tipo de fenémeno, o
que sentem ¢ pensam sobre ele” (Hastie &
Hay, 2012, p.19 citado por Resende, 2016).
Fortin (2009, p.375) as entrevistas sao “um
modo particular de comunicagio verbal en-
tre duas pessoas, um entrevistador que reco-
lhe dados e um respondente que fornece a
informacio”.

Para a realizagio das entrevistas serd
elaborado um guido com perguntas de res-
posta aberta sobre a temdtica em estudo para
aplicar a todos os enfermeiros selecionados
de acordo com os critérios de inclusio an-
teriormente definidos. Este tipo guido para
a realizacdo da entrevista facilita o apodera-
mento das informagées e evidéncias apro-
fundadas aos entrevistados relativamente ao
tema central.

O guido construido para a realizagio
da entrevista, serd primeiramente realizado
a quatro enfermeiros do servigo de especia-
lidades médicas, com o objetivo de garantir
a eficdcia e a pertinéncia do instrumento. A
realizagdo deste pré-teste terd como finalida-
de identificar lacunas, verificar a relevincia
e testar a compreensio das questoes. Se no
final do pré-teste os enfermeiros identifica-
rem algum desses problemas, o investigador
ird proceder imediatamente a reformulagao
do guido da entrevista antes da sua aplicagao
a amostra selecionada.
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Ap6s a realizacio das entrevistas, ird
realizar-se o processamento de andlises de
dados de modo a identificar as dificuldades
dos enfermeiros na identificagio do risco
de desenvolvimento UPP, dando resposta a
um dos objetivos. Assim, o tratamento de
dados sera realizado tendo em conta a base
metodoldgica da andlise de conteddo das
entrevistas.

A andlise de contetido é uma técnica
poderosa para reduzir informacio, tendo a
vantagem de ser uma estratégia sistemdtica
e replicdvel para comprimir muitas palavras
de texto em poucas categorias de conteu-
do, com base em regras explicitas de codi-
ficagao. Permite ao investigador obter uma
visdo mais humanistica sobre um proble-
ma, conseguindo uma perspetiva sobre os
comportamentos, as crengas, as opinioes,
as emocoes e as relacoes de um individuo
(Mack et al, 2005 citado por Gongalves et
al, 2021)

- Fase ll

Nesta fase, irei recorrer a andlise dos
registos efetuados no Sclinico Hospitalar,
com a finalidade de identificar as estratégias
utilizadas pelos enfermeiros na identificagao
do risco de desenvolvimento de UPP apés a
admissao do doente no servigo de especia-
lidades cirtrgicas. O Sclinico Hospitalar é
um sistema de informagao que permite ao
profissional de satde ter acesso a um con-
junto de informacodes clinicas do utente,
com a finalidade da homogeneizagao das
préticas e da informacio, tornando a atua-

¢ao dos profissionais de satide mais eficazes
e eficientes (SPMS, 2020).

Face ao exposto, o investigador ira re-
correr-se de uma checklist de orientagio de-
senvolvida e implementada por ele com o
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intuito de preservar e uniformizar a infor-
magao recolhida. Esta fase pretende respon-
der ao objetivo de identificar as estratégias
usadas pelos enfermeiros do servico de es-
pecialidades cirtirgicas na identificacdo de
risco de desenvolvimento de UPP.

Apés a recolha de dados ird proce-
der-se a sua andlise através de um software
especifico.

O tratamento e andlise dos dados co-
lhidos em ambas as fases serao realizados du-
rante um periodo de seis meses, para mais
tarde dar resposta ao objetivo de melhorar a
qualidade dos dados documentados ao nivel
da identificagao do risco de desenvolvimen-

to de UPP.

Resultados Esperados

Com esta investigagido pretende-se
identificar as dificuldades sentidas pelos
enfermeiros na identificacao do risco de de-
senvolvimento de UPP e as estratégias utili-
zadas por eles nesse mesmo contexto, com
a finalidade de mais tarde obter melhores
resultados ao nivel da taxa de incidéncia das
UPP e da taxa de efetividade na prevengao
das UPP, ou seja, o investigador pretende
que no servico de especialidades cirtirgicas
se obtenha uma diminuicio da taxa de in-
cidéncia de UPP e um aumento da taxa de
efetividade na prevengio das UPP, através
de uma documentagio correta no sistema
de informa¢io de enfermagem, Sclinico
Hospitalar sobre o risco de desenvolvimen-
to de UPP. Deste modo, ao existir uma do-
cumentagio correta e detalhada dos risco de
desenvolvimento de UPP, permitird obter
melhores resultados ao nivel das interven-
coes e da qualidade dos cuidados, gerando
consequentemente melhores indicadores.
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Os resultados obtidos irdo permitir
uma intervencio ao nivel educacional pois
ird permitir a execu¢io de formagoes a equi-
pa de enfermagem em contexto de prdtica
clinica na 4rea da identificacio de desenvol-
vimento de UPP e ao nivel estrutural pode-
rd permitir a aquisi¢ao de recursos materiais
adequados a prevengao de UPP no servigo
de especialidades cirtrgicas.

Neste sentido, este projeto de investi-
gacdo permitird um apoio a tomada de de-
cisao na drea da prevengao e documentagao
das UPP, traduzindo-se numa melhoria dos
cuidados aos doentes hospitalizados no ser-
vigo de especialidades cirtirgicas indo de en-
contro aos Padroes de Qualidade da Ordem
dos Enfermeiros (2001, p.15) “prevencio de
complicagdes”.

Pressupostos Eticos

Para a realizagio deste projeto de in-
vestigacio serd realizado primeiramente um
requerimento ao Presidente do Conselho
de Administracdo de um hospital da regiao
centro a solicitar a sua autorizagiao, bem
como a um parecer 3 Comissao de Etica da
institui¢ao “na garantia de que a investiga-
¢do cumpre, em todas as suas fases, os prin-
cipios de ética previstos nos cédigo de éti-
ca” (Flick, 2005 citado por Gongalves et al,
2021, p.54). As comissoes de ética centram
a sua aten¢do em trés aspetos fundamentais:
a qualidade cientifica, o bem-estar dos par-
ticipantes, o respeito pela dignidade e pelos
direitos dos participantes (Flick, 2005 cita-
do por Gongalves et al, 2021).

Os participantes serdo tratados de for-
ma justa e equitativo com respeito e digni-
dade, estando isentos de qualquer prejuizo
ou juizo de valor, honrando os principios
éticos da justica e beneficéncia. Serd respei-
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tado ainda, o principio da autonomia, en-
tregando aos participantes o consentimento
informado onde contempla o Ambito, a fi-
nalidade e os objetivos da investigagio ga-
rantindo o anonimato e a confidencialidade
de todas as informagoes.

Na colheita de dados, os participantes
ainda terdo a garantia da confidencialidade e
do anonimato, sendo identificados como Pa,
Pb, Pc, preservando a sua privacidade e indi-
vidualidade. Ainda, terao direito a recusa de
responder alguma questao efetuada durante
a entrevista ou a possibilidade de abando-
narem o estudo em qualquer momento. Os
participantes terdo acesso aos resultados se
assim o desejarem.

Os dados recolhidos no decurso da
investigagao serdo armazenados e mantidos
de forma segura durante um periodo de trés
anos, findo o periodo de armazenamento
serdo eliminados os dados de acordo com os
requisitos éticos e legais.

No términus da investigagao os resul-
tados serao divulgados de forma honesta,
rigorosa e transparente & comunidade cien-
tifica e ao puablico em geral, minimizando
as interpretagoes erradas dos dados obtidos.
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