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Resumo:

A incidéncia de ulcera por presséo é um indicador para avaliar a qualidade da assisténcia
de enfermagem. E fundamental que o enfermeiro avalie os fatores de risco apresentados
por cada paciente e prescreva medidas de prevengdo individualizadas. Com o intuito de
auxiliar os enfermeiros em sua prdtica profissional, esta pesquisa teve como objetivo
desenvolver um site-protdtipo que forneca uma escala de avaliacéo digital e um material
educativo para capacitar os profissionais para manusear a escala digital. Produziu-se um
site-prototipo, onde é possivel encontrar uma escala de avaliagdo digital, bem como,
dois tutoriais para os profissionais que utilizarem essa escala online. O recurso
educacional online foi projetado com a finalidade de estar sempre disponivel para ser
consultado, quando o profissional estiver com duvidas ou para treinar novos funciondrios
para manusear o recurso digital. O site-protdtipo apresenta alta disponibilidade, pois os
sistemas computacionais sdo passiveis de portabilidade e possuem fdcil acesso.
Palavras-chave: Capacitacdo profissional; Educa¢do a disténcia; Educacéo continuada;
Informdtica médica e Ulcera por pressdo.

Abstract:

The incidence of pressure ulcer is an indicator to evaluate the quality of nursing care. It is
essential for the nurse to be able to evaluate the risk factors presented by a patient,
prescribing individual prevention actions. In order to aid the nurses in their professional
practice, this research aimed in developing a prototype-site to provide a digital
evaluation scale and an educational material to train these professionals to use the
digital scale. A prototype-site was created, where it is possible to find a digital scale, as
well as two tutorials to teach the professionals how to use this digital scale. The online
educational resource was projected in order to be always available, including when the
professional has any doubt or to train other professionals to use the digital resource. The
prototype site presents high availability, as computational systems may be portable and
are easy to access.

Keywords: Professional trainning; Education,continue; Education, distance; Medical
informatics and Pressure ulcer .
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Visando a reducdo de eventos adversos nos servicos de salude, o Ministério da Saude
(MS) langou a Portaria n2 529 de 12 de Abril de 2013, a qual institui o Programa Nacional de
Seguranca do Paciente (PNSP). Dentre os danos que a portaria prevé no Art.79, alguns deles
sdo: Prevencdo de infeccdo relacionada a assisténcia a saude, prevencdo de queda,
prevencdo de erros relacionados a medicacdo e a prevencdo de ulcera por pressdo (BRASIL,
2013).

A incidéncia de Ulcera por Pressio (UPP) é atualmente considerada como um
indicador da qualidade dos cuidados de enfermagem. Dentre os prejuizos que a UPP
acarreta, podemos citar: o prolongamento da hospitalizacdao, o aumento da dificuldade de
recuperacgao do doente e o risco para o desenvolvimento de outras complicagGes, além de
maior morbidade e mortalidade aos pacientes internados (FERNANDES; CALIRI; HASS, 2008).

Nesse sentido, entende-se que mais importante do que adotar boas praticas para o
tratamento é impedir que as UPP se desenvolvam, ou seja, adotar boas medidas preventivas
(RODRIGUES; SORIANO, 2011). A prevengao das UPP esta diretamente relacionada aos
cuidados da equipe de enfermagem, desse modo, é fundamental que o enfermeiro avalie os
fatores de risco apresentados por cada paciente e prescreva medidas de prevencao
personalizadas (BRYANT et al., 1992).

Dentre as praticas preventivas, destacam-se os protocolos e as escalas de avaliagdo
do risco para UPP. As escalas de avaliagao do risco para desenvolver UPP abordam fatores
intrinsecos e extrinsecos aos pacientes, os quais facilitam na identificacdo de fatores de
risco, bem como, na avaliacdo do risco e no planejamento de uma assisténcia individualizada
para cada paciente (BORGES et al., 2008; ROGENSKI; KURCGANT, 2012).

A avaliagao do risco para desenvolvimento da UPP deve ser aplicada diariamente
durante o exame fisico e sempre que houver alteracdo no estado clinico do paciente
(ROGENSKI, 2012). Embora a literatura disponibilize e recomende o emprego dessas escalas
de avaliacdo, ainda observa-se na pratica assistencial o emprego incipiente dessas técnicas
preventivas nas instituicdes de saude. 2

Tecnologias de informacdo tais como websites e softwares podem auxiliar nesse
sentido. Essas tecnologias tém se tornado uma importante aliada nas mais diversas areas do
conhecimento, causando significativo impacto no processo de ensino e de aprendizagem,
bem como, facilitando o uso de novas estratégias no processo de cuidar. Esse tipo de
ferramenta tem a vantagem de armazenar e processar um grande volume de informacao,
além disso, sdo passiveis de portabilidade, adaptacdo e ampla abrangéncia (MARIN; CUNHA,
2006).

Nesse escopo, esta pesquisa visou desenvolver uma ferramenta online que facilite o
acesso e a capacitacdo profissional para utilizar escalas de avaliagao para predizer o risco de
desenvolver UPP.

2. Objetivos

2.1. Objetivo geral:

Desenvolver um site-protdtipo que disponibilize uma escala de avaliacdo digital e um
material educacional online para capacitacdo dos profissionais para manusear a escala
digital.
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2.2. Objetivos especificos:

e Desenvolver um protétipo de uma escala de avaliagdo digital;
e Desenvolver uma proposta educativa para capacitacao profissional sobre a escala de
avaliagdo digital.

3. Procedimentos metodoldgicos

Para o alcance dos objetivos propostos, esta pesquisa foi desenvolvida em duas
etapas:

3.1. Escala digital:

Esta etapa visa o alcance do primeiro objetivo especifico “Desenvolver um protétipo
de uma escala de avaliacdo digital”.

O modelo de desenvolvimento do ambiente web foi projetado seguindo preceitos de
engenharia de software, como andlise de requisitos, modelagem e codificacdo do sistema
(PRESSMAN, 2006). Desse modo, o método utilizado neste trabalho foi adaptado as
necessidades do projeto e é composto por cinco fases conforme ilustrado na Figura 1.

Fase 1: Andlise dos requisitos

Fase 2: Defini¢do do conhecimento

7

Fase 3: Representacdo
computacionaldo conhecimento

-

Fase 4: Codificacdo do protétipo do

' ‘ ; sistema

Especialistas

Fase 5: Avaliacdo e validagdo

Figura 1. Fases do desenvolvimento do ambiente web (Tibes et al., 2013).

Na primeira fase, foi definido o dominio de conhecimento em que o sistema atuara,
bem como os principais objetivos. Além disso, também foi realizado o planejamento geral do
desenvolvimento do ambiente web.
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Na segunda fase, baseado no escopo e nos objetivos definidos na fase anterior foi
identificado os conhecimentos necessarios para a construcao do site-protétipo e realizada a
escolha da escala de avaliagdo a digitalizada.

A escala de avaliacdo selecionada nesta etapa foi a Escala de Braden, a qual é
composta por seis diferentes subescalas: percepc¢do sensorial, atividade, mobilidade,
umidade, nutrigao e fric¢ao ou cisalhamento. O escore total varia de seis a 23. Um escore
inferior a nove indica um risco altissimo, ja o de dez a 12 indica um alto risco, enquanto que
o de 13 a 14 indica um risco moderado e o de 15 a 18 indica um risco baixo. J4 uma
pontuagao de 19 ou mais, indica que o paciente esta em risco reduzido, sem a necessidade
de intervencdo, no momento (BERGSTROM et al., 1987; BRYANT, et al. 1992; PARANHOS;
SANTOS, 1999; ROGENSKI; KURCGANT, 2012).

A terceira fase e a quarta fase consistem na representagdo computacional do
conhecimento e codificagdo do protétipo do sistema. Ao final desta da terceira fase, o a base
de conhecimento necessdria para a construcdo do site-protétipo foi formalizada e o
conhecimento selecionado e formalizado foi codificado computacionalmente. Nesse caso,
foi utilizado a linguagem de programacao HTML 5 para a construgao do site-protétipo.

A quinta e ultima fase tem por finalidade realizar a avaliacdo e validacao do protdtipo
desenvolvido. Essa avaliagdo foi realizada por especialistas da area da saude e da
computacao, e os critérios avaliados foram os de funcionalidade, confiabilidade, usabilidade,
eficiéncia, manutenibilidade e portabilidade.

O desenvolvimento do sistema foi realizado em um processo iterativo, ou seja, onde
é possivel retornar a qualquer fase anterior sempre que for necessario aperfeicoar o
desenvolvimento conforme a necessidade.

3.2. Proposta do recurso educacional online:

O conteudo a ser disponibilizado no website sera desenvolvido por meio de revisdo
integrativa da literatura (MENDES; SILVEIRA; GALVAO, 2008). Esse método possibilita 4
sumarizar as pesquisas ja publicadas a cerca do tema de interesse e, desse modo, coletar os
dados necessérios para a elaboracdo do conteudo.

Por se tratar de uma revisdo integrativa da literatura ndo serd necessdrio a aprovacao
do estudo pelo comité de ética em pesquisa, segundo a resolu¢do 466/12 do Ministério da
Saude (BRASIL, 2012).

Para a realizagdao da revisdo utilizou-se o modelo proposto por Ganong (1987), que
envolve as seguintes etapas: Selecdo das questdes para revisdo; Estabelecimento de critérios
para inclusdo de estudos e busca na literatura; Apresentacdo das caracteristicas dos estudos
revisados; Andlise dos estudos utilizando instrumento especifico; Interpretacdo dos
resultados; Apresentacdo dos resultados e sintese do conhecimento.

Esta etapa tem como objetivo identificar os conceitos inerentes a escala de Braden.
Apds a elaboracdo do conteldo sobre a parte conceitual da escala de Braden, desenvolver-
se-a um tutorial na ferramenta online que tem como finalidade ensinar os profissionais a
manusear a escala digital.

4. Possiveis analises de dados
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Como resultado produziu-se um site-protdtipo com a escala de Braden digitalizada,
bem como, projetou-se dois tutoriais para os profissionais que utilizarem essa escala online.
O primeiro tutorial visa esclarecer o significado de cada um dos aspectos avaliados por meio
da escala, a fim de proporcionar um entendimento padronizado pelos enfermeiros que a
utilizem. O segundo tutorial tem por objetivo elucidar aos profissionais como utilizar a escala
digital.

O recurso educacional online foi projetado com a finalidade de estar sempre
disponivel para ser consultado, quando o profissional estiver com duividas ou para treinar
novos funcionarios para aderir o recurso digital.

O prototipo do website que fornece automaticamente o risco do paciente
desenvolver UPP possibilita a avaliacdo eficiente do risco de desenvolvimento de UPP. Além
disso, os sistemas computacionais permitem que o website seja uma “extensdo” do
conhecimento humano, pois, é uma ferramenta que disponibiliza a op¢dao de transporte e
transferéncia de um conhecimento especializado para lugares onde até entdo ndo estava
disponivel.

Desse modo, espera-se que esse produto possa auxiliar: Académicos de enfermagem
na aquisicdo de conhecimentos, por meio de acesso facilitado aos dados; Professores no
ensino de areas relacionadas a seguranca do paciente e gerenciamento de enfermagem;
Gestores hospitalares na criagdo de indicadores e ado¢dao de boas praticas ainda nao
adotadas em seus hospitais; Profissionais enfermeiros na pratica assistencial e
Pesquisadores da area de enfermagem e seguranca do paciente.

5. Principais consideragdes finais

A partir da anadlise dos resultados obtidos, conclui-se que o protdétipo desenvolvido
foi considerado adequado nos quesitos de Engenharia de Software quanto a funcionalidade, 5
confiabilidade, usabilidade, eficiéncia, manutenibilidade e portabilidade.

Este trabalho contribui com o desenvolvimento de um website para auxiliar
profissionais de salde quanto a seguranca do paciente, mais especificamente para a
prevencao de UPP. Essa ferramenta apresenta alta disponibilidade, pois os sistemas
computacionais sdo passiveis de portabilidade e possuem facil acesso, uma vez que
disponivel online.

Como trabalhos futuros pretendem-se desenvolver a versao final do website e aplicar
o recurso educativo para capacitacdo de profissionais de um hospital no interior de Sao
Paulo e implantar a utilizacdo da escala digital na pratica diaria desses profissionais.
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