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RESUMO

Objetivo: analisar as producdes cientificas sobre a implantacdo de protocolos em unidades de atendimentos a
portadores de feridas cronicas. Método: estudo exploratorio-descritivo com abordagem quantitativa,
realizado em marco de 2014 por meio de formulario estruturado incluindo: base de dados, ano de publicacao,
tipo de pesquisa, hierarquia da evidéncia, forma de abordagem, idioma, etiologia da ferida, enfoque e
abrangéncia do protocolo. Foram encontrados 10 artigos completos. Resultados: predominou o estudo
exploratorio-descritivo (30%), sem identificacdo da abordagem (60%), com nivel de evidéncia 4 (60%), no ano
de 2013 (30%), em portugués (80%), a etiologia da ferida que prevaleceu foi a Ulcera por pressao (40%), sobre
fatores de risco, Escala de Braden e eficacia das intervencées (30%). Conclusdo: conclui-se que os protocolos
deixaram de conceber um sistema de classificacao de linguagem, que embasasse o processo de enfermagem,
e assim, pudesse padronizar assisténcia de enfermagem. Descritores: Protocolos de Enfermagem;
Cicatrizacao de Feridas; Ulcera.

ABSTRACT

Objective: analyzing the scientific production on the implementation of protocols in care units for people
with chronic wounds. Method: a descriptive exploratory study with a quantitative approach was carried out in
March 2014 using a structured form including: database, year of publication, type of research, evidence of the
hierarchy, how to approach, language, wound etiology, focus and scope of the protocol. There were found 10
full articles. Results: predominated descriptive exploratory study (30%), without identifying the approach
(60%), with evidence level 4 (60%), in 2013 (30%), in Portuguese (80%), etiology wound that prevailed was the
pressure ulcer (40%) on risk factors, Braden scale and effectiveness of interventions (30%). Conclusion: it is
concluded that the protocols failed to design a language classification system, which could base the nursing
process, and so able to standardize nursing care. Descriptors: Nursing Protocols; Wound Healing; Ulcer.

RESUMEN

Objetivo: analizar la produccion cientifica sobre la aplicacion de los protocolos en las unidades de cuidados
para las personas con heridas cronicas. Método: es un estudio exploratorio descriptivo con enfoque
cuantitativo, realizado en marzo de 2014 mediante un formulario estructurado que incluye: base de datos, el
ano de publicacion, tipo de investigacion, la evidencia de la jerarquia, la forma de abordar, el idioma, la
etiologia de la herida, el enfoque y el alcance del protocolo. Se encontraron 10 articulos completos.
Resultados: predominaron estudio exploratorio descriptivo (30%), sin identificar el enfoque (60%), con nivel
de evidencia 4 (60%), en 2013 (30%), en portugués (80%), la etiologia herida que prevalecio fue la Glcera por
presion (40%) sobre los factores de riesgo, la escala de Braden y efectividad de las intervenciones (30%).
Conclusion: se concluye que los protocolos no lograron disefar un sistema de clasificacion de la lengua, que
apoyase el proceso de enfermeria, y asi poder normalizar la atencidon de enfermeria. Descriptores: Protocolos
de Enfermeria; Cicatrizacion de la Herida; Ulcera.
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INTRODUCAO

A pele é considerada o maior 6rgao do
corpo humano, além de ser um dos 6rgaos que
mais sofre alteracdes com o envelhecimento.
Dentre as principais modificacoes ressaltam-
se: perda da sensibilidade, fragilidade
cutanea, distarbios metabdlicos, diminuicao
da elasticidade, alteracdes na circulacao
sanguinea, declinio das glandulas sudoriparas
e sebaceas e pele ressecada, o que tornam os
idosos suscetiveis a desenvolver lesdes.'

As Ulceras cronicas sao um grande
problema da salde pulblica e apresentam uma
taxa de prevaléncia superior a 4% em
individuos com mais de 65 anos. Sua etiologia
depende da ocorréncia de fatores como, por
exemplo: doenca arterial periférica, doenca
venosa cronica, hipertensao arterial,
neuropatias, trauma  fisico, infeccoes
cutaneas, doencas inflamatodrias, neoplasias e
alteracdes nutricionais.?

O sistema vascular é o principal causador
das Ulceras cronicas, 70 a 90% dos casos sao
de origem venosa e 10 a 15% representam as
Ulceras neuropaticas e arteriais. Isso quer
dizer que as Ulceras modificam a vida do
sujeito que passa a apresentar aposentadoria
precoce, interacao social prejudicada, baixa
autoestima e dist(rbio na imagem corporal.?

O profissional de enfermagem precisa estar
capacitado para identificar nao sO essas
modificacbes como também a etiologia da
lesao. Afinal, a avaliacao da ferida representa
uma atividade complexa que requer do
profissional conhecimento, além da
implementacao de medidas sistematizadas de
cuidado, por meio da adocao de protocolos
que fornecem ampla visao das reais
necessidades do paciente, dando subsidios
para o enfermeiro promover intervencoes
individualizadas e efetivas, contribuindo
assim, para a tomada de decisées.?

Apesar da importancia da utilizacdo de
protocolos referentes a lesbes cronicas,
observam-se poucos estudos a cerca do tema
o que pode ser evidenciado em busca
integrada, em todos os indices e fontes de
publicacdao no periodo de 2004 a 2014. A
justificativa desta pesquisa esta inserida
diante das peculiaridades desses pacientes,
dos recursos tecnoldgicos utilizados para o
tratamento e diante do cuidado altamente
especializado e complexo desenvolvido pelo
enfermeiro a partir da adocao de protocolos
para uma assisténcia eficaz e eficiente. A
relevancia esta no fato de compreender que o
cuidado aos individuos com Ulceras cronicas
requer uma assisténcia sistematizada pautada
em protocolos como forma de homogeneizar a
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pratica e torna-la segura. Deste modo, o
enfermeiro avalia de maneira uniformizada os
fatores relacionados aos aspectos clinicos,
assistenciais e da qualidade de vida dos
pacientes, que podem interferir na evolucao
da cicatrizacdo das lesdes.*

Sendo assim, este estudo objetiva:

e Analisar as producdes cientificas sobre a
implantacao de protocolos em unidades de
atendimentos aos portadores de feridas
cronicas.

METODOLOGIA

Estudo exploratorio-descritivo com
abordagem quantitativa, realizada uma busca
nas bases de dados LILACS, BDENF e PUBMED,
sendo estes os descritores selecionados para
busca dos artigos: protocolos de enfermagem,
Ulcera e cicatrizacao de feridas.

Atendendo a proposta da investigacao foi
desenvolvida uma  revisao  integrativa
constituida em seis etapas: selecao das
hipoteses ou questdes para a revisao;
estabelecimento de critérios de selecao de
amostra; categorizacao dos estudos e sintese
do conhecimento produzido; analise de dados
e resultados; e interpretacéo dos resultados.’

A primeira etapa diz respeito ao
estabelecimento do problema de revisao, é
uma etapa de formulacdao de hipdteses ou
questdes para a investigacao. A construcao da
questao da pesquisa € relacionada a um
raciocinio tedrico e tem por base definicoes ja
apreendidas pelo pesquisador.” A presente
revisao tem como questao norteadora: “O que
os enfermeiros tém produzido e publicado
sobre adocao de protocolos referentes a
pacientes com Ulceras de perna?”

A segunda etapa refere-se a selecao da
amostra, é a etapa de critérios de inclusao e
exclusao de artigos, em que ocorrera a
selecao das pesquisas que seréo revisadas.’

Os critérios de inclusao no presente estudo
foram: artigos indexados nas bases de dados
mencionadas e publicados na integra em
periodicos  nacionais e internacionais;
compreendidos entre o periodo de 2004 a
2014 e disponiveis nos idiomas portugués,
inglés e espanhol. Ja os critérios de exclusao
foram: artigos que nao abordavam a referida
tematica, artigos que nao estavam publicados
na integra e que sua abordagem nao
contribuia para a o conhecimento da area de
enfermagem.

Para a selecao das publicacdes, foi lido
cada titulo e resumo de modo a confirmar se
eles contemplavam a pergunta norteadora
desta investigacao e se atendiam aos critérios
de inclusao e exclusao estabelecidos.
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A busca foi realizada pelo acesso on-line no
periodo de marco de 2014 e, utilizando os
critérios de inclusao. A amostra final desta
revisao integrativa foi constituida de dois
artigos na base de dados PUBMED, sete na
LILACS e um na BDENF. Selecionou-se ao todo
10 artigos que contemplavam a pergunta
norteadora do trabalho e que também
atendiam aos critérios previamente
instituidos.

A terceira etapa contempla a categorizacao
dos estudos, de modo a realizar uma extracao
das informacdes que permita organizar e
sumarizar os achados e confeccionar a
formacdo de bancos de dados.” Para a
extracao dos dados dos artigos incluidos na
revisao integrativa, foi elaborado e adotado
um instrumento contemplando os itens: nome
da pesquisa; ano; nome dos autores; tipo de
estudo; objetivo do estudo;
resultados/conclusoes.

A sintese dos dados extraidos dos artigos
foi apresentada de forma descritiva em
tabelas, reunindo o conhecimento produzido
sobre o tema investigado nesta revisao
integrativa. As quatro categorias tematicas
foram elaboradas a partir dos temas
abordados nos artigos analisados.
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A quinta e sexta etapa da revisao
integrativa € a analise e discussao de
resultados e interpretacao que devem incluir
informacoes suficientes para que o leitor
possa examinar criticamente as evidéncias
levantadas e suas implicacoes para a pratica
da pesquisa.’

RESULTADOS

Objetivando uma melhor compreensao do
estudo, os resultados serao apresentados em
trés etapas: tipo de pesquisa, forma de
abordagem e hierarquia da evidéncia; ano e
idioma em que foram publicados; e etiologia
da ferida, enfoques e abrangéncia dos
protocolos apresentados.

¢ Tipo de pesquisa, forma de abordagem
e hierarquia da evidéncia dos artigos
pesquisados.

A tabela 1 resume o quantitativo dos
artigos segundo o tipo de pesquisa e forma de
abordagem.

Tabela 1. Distribuicao dos artigos pesquisados sobre protocolos de
feridas cronicas nas bases de dados LILACS, BDENF e PUBMED
conforme o tipo de pesquisa e forma de abordagem.

Tipo de pesquisa n %
Exploratorio-descritivo 3 30
Descritiva 2 20
Experimental-randomizado 1 10
Exploratorio 1 10
Estudo de caso 1 10
Nao apresentou 2 20
Forma de Abordagem

Quantitativa 3 30
Qualitativa 1 10
Nao apresentou 6 60

Em relacao ao tipo de pesquisa predominou
o exploratoério-descritivo (30%), que tem como
proposito  observar, descrever, explorar,
classificar e interpretar aspectos de fatos ou
fendmenos. Buscam-se frequéncia,
caracteristica, relacdo e associacao entre
variaveis.®

Quanto a forma de abordagem 60% dos
artigos nao deixaram explicito a abordagem
utilizada, este dado prejudica o embasamento
da pesquisa, dificultando a avaliacao do

artigo. E de extrema importancia que os
autores  identifiquem  corretamente o
delineamento metodologico da pesquisa, ja
que os métodos se aplicam a distintos campos
do saber.

A seguir, a Tabela 2 apresenta a hierarquia
da evidéncia dos artigos analisados na
pesquisa.
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Tabela 2. Distribuicao dos artigos pesquisados sobre protocolos de
feridas cronicas nas bases de dados LILACS, BDENF e PUBMED
segundo o tipo de pesquisa e hierarquia da evidéncia.

Tipo de pesquisa Hierarquia

da evidéncia
Exploratoério-Descritivo 30% Nivel 4
Descritiva 20% Nivel 4
Experimental-randomizado 10% Nivel 2
Exploratorio 10% Nivel 4
Estudo de caso 10% Nivel 5

Nao apresentou

20% -

Nota-se que o nivel 4, foi a evidéncia que

prevaleceu no estudo, correspondendo a 60%.
¢ Ano e idioma em que foram
publicados os estudos

Quanto ao ano de publicacao os artigos
estavam dispostos da seguinte maneira
(Tabela 3):

Tabela 3. Distribuicao dos artigos pesquisados sobre protocolos de
feridas cronicas nas bases de dados LILACS, BDENF e PUBMED

segundo o ano de publicacao.

Ano de publicacao

%

2005
2008
2009
2010
2011
2012
2013

10
10
10
20
10
10
30

W= =ma N = A sS

As publicacées referentes a protocolos de
pacientes portadores de lesdes tiveram maior
concentracao no ano de 2013 (30%).

Com relacao ao idioma, 80% dos artigos
eram em portugués e 20% em inglés. Os
produzidos no Brasil foram da base de dados

LILACS e BDENF e os produzidos nos EUA sao
da PUBMED.

¢ Etiologia das feridas, enfoques e
abrangéncia dos protocolos
apresentados.

Tabela 4. Distribuicao dos artigos pesquisados sobre protocolos de
feridas cronicas nas bases de dados LILACS, BDENF e PUBMED em
relacdo a etiologia da ferida, ao enfoque e abrangéncia do

protocolo.

Variaveis n %
Etiologia das Feridas

Ulcera por pressao 4 40
Ulcera venosa 3 30
Feridas 2 20
Feridas oncologicas 1 10
Enfoque do protocolo

Fatores de risco e incidéncia 1 10
Avaliacao da lesao 2 20
Avaliacao da lesdo e tratamento topico 1 10
Fatores de risco, Escala de Braden e 3 30
eficacia das intervencoes

Aborda os tipos de protocolos referentes 2 20
as Ulceras Venosas

Tratamento topico 1 10
Abrangéncia do protocolo

Hospitalar 9 90

Atencédo Basica

1 10

Quanto a etiologia da lesao sobressaiu a
Ulcera por pressao (40%), em relacao aos
enfoques  abordados  pelos  protocolos
pesquisados, predominou a avaliacao da lesao
(20%), fatores de risco, Escala de Braden e
eficacia das intervencoes (30%) e sobre a
abrangéncia prevaleceu a unidade hospitalar
(90%).

DISCUSSAO

A pratica baseada em evidéncias
caracteriza-se por uma abordagem voltada ao

cuidado clinico e ao ensaio fundamentado no
conhecimento e na qualidade da evidéncia.
Envolve, pois, a definicako do problema
clinico, a identificacdo das informacoes
necessarias, a conducao da busca de estudos
na literatura e sua avaliacao critica, a
identificacao da aplicabilidade dos dados
oriundos das publicacbes e a determinacao de
sua utilizacio para o paciente.’

Além disso, ela focaliza sistemas de
classificacao de evidéncias caracterizados de
forma hierarquica, dependendo da abordagem
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metodologica adotada. Isso significa que o
nivel de evidéncia varia de 1 a 6 e quanto
menor o nivel, mais satisfatorio o
delineamento da pesquisa.®

Nota-se que nivel 4 (60%) prevaleceu sobre
os outros niveis, e que este refere-se a
evidéncias de estudos descritivos (nao
experimentais) ou com abordagem qualitativa.
Seria interessante a realizacao de estudos
abordando a tematica em questdao voltados
para o nivel 1 e 2 de evidéncia, pois sao niveis
que trabalham com maior rigor em relacao as
pesquisas.

Observa-se com relacao aos anos de
publicacdo que entre 2005 e 2012, a
proporcao de publicacées nao foi alta nas
bases de dados. Essa questao deve ser
enfatizada, pois a formulacao, implementacao
e validacao de protocolos na assisténcia de
enfermagem modifica a qualidade do cuidado
prestado, afinal as acdes dos profissionais
passam a ser instrumentalizadas e
sistematizadas, além da sua fundamentacao
estarem pautadas em dados cientificos,
principios éticos e humanizados.

No que diz respeito a etiologia da lesao a
Ulcera por pressao foi apontada como a mais
estudada, talvez por ser um fendmeno
complexo que envolve diversos fatores, sendo
a imobilidade o fator de risco de maior
importancia nos pacientes hospitalizados.
Associado a isso, esta a escassez de recursos,
utilizacao de protocolos, insumos,
profissionais e condutas ou omissao da equipe
multiprofissional.’

O paciente portador de lesao deve ser
assistido de maneira holistica, contemplando
aspectos inerentes a idade, doencas cronicas,
condicoées nutricionais, repouso, uso de
medicamentos e avaliacdo das caracteristicas
pertinentes a etiologia da ferida.™

Em relacdao ao enfoque a maioria deixou
claro que o levantamento dos fatores de risco,
a utilizacado da Escala de Braden e as
intervencoes sao medidas que devem estar
presentes em todo protocolo que tem como
foco a prevencao de ulcera por pressao,
afinal, a prevencao constitui grande desafio
para a enfermagem, principalmente porque a
ocorréncia de lesdes aumenta a propensao do
paciente a apresentar infeccoes, interfere na
qualidade de vida, eleva o indice de
permanéncia nos leitos hospitalares e,
consequentemente, interfere no custo
hospitalar."

No entanto, os protocolos pesquisados
deixaram de conceber a necessidade de um
sistema de classificacao de linguagem, ou
seja, de vocabularios e categorias de
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pensamento fundamentais que definem a
profissdo e o alcance de sua pratica, e com
isso, permite avaliar melhor a eficacia dos
cuidados prestados, reorganizar a assisténcia
e averiguar os resultados alcancados. "

7

E necessario a implantacdo de um
instrumento de enfermagem embasado no
processo de enfermagem utilizando os
sistemas de classificacao propostos como
NANDA (North American Nursing Diagnosis
Association), CIPE (Classificacao Internacional
da Pratica de Enfermagem), CIPESC
(Classificacao Internacional das Praticas de
Enfermagem em Saude Coletiva), NIC (Nursing
Interventions Classification), NOC (Nursing
Outcomes Classification), entre outros, que
proporciona economia de tempo e praticidade
para os enfermeiros, no sentido de elaborar o
plano de cuidados, visando uma assisténcia de
qualidade.

A verificacdo e a comunicacao de dados
sobre o paciente com ferida de forma
sistematizada viabilizarao uma base de dados
completa sobre as necessidades, problemas de
salde, metas, valores e estilo de vida do
paciente, tornando possivel estudos mais
abrangentes e refinamento dos instrumentos
propostos. '’

Em relacdo a abrangéncia com énfase na
média e alta complexidade, pode-se remeter
a cultura “hospitalocéntrica” que durante
anos foi o meio mais utilizado e aceito pela
sociedade referente as praticas de saulde,
porém, a Estratégia de Saude da Familia surge
como reversao do modelo assistencial vigente,
trazendo em si a oportunidade de se trabalhar
com a metodologia problematizadora, uma
vez que possibilita conhecer o individuo como
um todo, inserido em seu nlcleo familiar.

Sendo assim, a Estratégia de Saude da
Familia propée uma nova dinamica para a
estruturacao dos servicos de saude, bem como
para a sua relacao com a comunidade e entre
os diversos niveis de complexidade
assistencial. Assumindo assim, o compromisso
de prestar assisténcia integral e, acima de
tudo, resolutiva a populacao, sempre de
acordo com suas reais necessidades,
identificando os fatores de risco aos quais ela
esta exposto e assim, intervindo de maneira
apropriada.”

CONCLUSAO

O tipo de pesquisa predominante foi o
exploratorio-descritivo, porém a  nao
divulgacao do tipo de abordagem prevaleceu
nos estudos. Com relacao a hierarquia de
evidéncia o nivel 4 foi o de maior percentual.
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As publicacoes concentraram-se no ano de
2013 indicando uma lacuna consideravel entre
os anos de 2005 a 2012, e o principal idioma
disponivel foi em portugués o que deixa claro
a necessidade de desenvolver trabalhos nesta
area.

Com relacdo a etiologia, as Ulceras por
pressao mostraram-se presentes na maioria
dos estudos. E no que diz respeito aos
enfoques dos protocolos pesquisados, as
variaveis: fatores de risco, Escala de Braden e
eficacia das intervencoes foram identificados
como as mais importantes. Além disso, a
abrangéncia de maior impacto referente ao
protocolo foi determinado pelo ambiente
hospitalar que durante anos foi a realidade
pratica do sistema de saude, no entanto, os
protocolos deixaram de conceber um sistema
de classificacao de linguagem, que embasasse
0 processo de enfermagem, e assim, pudesse
padronizar a assisténcia de enfermagem e
assim, melhorar a qualidade de vida do
individuo portador de lesao.
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