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RESUMO

Pesquisa convergente-assistencial que objetivou descrever os cuidados de enfermagem prestados pelo enfermeiro para
prevencao de lesdo de pele por adesivo em feridas cirlrgicas e analisar a adequacdo desses cuidados ao Consenso
Internacional de Avaliagdo, Prevencdo de Tratamento de Les&o por Adesivo. Participaram do estudo 10 enfermeiros que
atuavam em uma Unidade de Terapia Intensiva Pediatrica. Os dados foram coletados entre julho e outubro de 2014, por
meio de entrevistas individuais, e submetidos a andlise de conteldo tematico. As informacBes coletadas sobre os
cuidados implementados pelos participantes na escolha, aplicagdo e remocgdo de adesivos médicos foram
problematizados e ficou clara a aproximacéo das falas com as recomendac¢des do documento. Os cuidados descritos
relacionam-se a aplicagéo, remogao e sele¢do dos insumos, configurando-se como cuidados preventivos para leséo por
adesivos em feridas cirGrgicas com impacto na qualidade da assisténcia de enfermagem.
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INTRODUCAO disposi¢bes vigentes. Em 2013, foi publicada a
Resolucdo da Diretoria Colegiada (RDC) ri® 86ie

As lesGes por adesivos médicos sdo previsiveis @spoe sobre as acdes de promogao da seguranca do
correspondem a 15,5% das lesdes por fricgdo efpaciente e melhoria da qualidade nos servigos de
idosos hospitalizados. Contudo, as literaturas quealdde. A mesma destaca que as instituicdes de saude
orientam a escolha e o uso adequado dos adesivesnstituam barreiras de prevencédo, aplicacdo de
ainda sdo escassas, fato que gera impacto stratégias e acOes de gestdo de riscos duraste o u
prevencao e no cuidado das ledbes de materiais e prevencdo de eventos adversos em

No ambito do periodo pés-operatério, héaservicos de salide
exposicdo dos pacientes aos insultos traumaticos Considerando as complicacbes para o cliente,
ocasionados pela fixacdo de curativos, drenosasonddecorrentes de uma lesédo de pele por adesivo em
e cateteres. Ainda mais, outros fatores aumentamferidas cirdrgicas, a importancia do papel do
vulnerabilidade da pele, como o jejum, perdagnfermeiro na assisténcia a esses clientes e no que
hidricas decorrentes do manejo cirlirgico e uso dtange a minimizagéo dos riscos de desenvolvimento
antissépticos que contribuem para o ressecarriénto. deste tipo de leséo, o presente estudo pretende
essencial que a equipe de salde reflita sobre eg&sponder a seguinte pergunta: quais os cuidados de
problematica geradora de desconforto, riscos enfermagem prestados pelos enfermeiros para a
aumento dos gastos institucionais. Dessa maneirgrevencéo de leséo de pele por adesivo em feridas
torna-se cada vez mais relevante a promog&o de ugitirgicas?
espaco para a reflexdo e discussdo sobre o Diante do exposto, o estudo tem como objetivos
protagonismo da enfermagem na prevencdo dagdescrever os cuidados de enfermagem prestados pelo
danos ocasionados por adesivos médicos, criandfermeiro para prevencdo de lesédo de pele por
possibilidades para a transformacéo dessa pratica. adesivo em feridas cirdrgicas e analisar a adeguaca

Em prol do cuidado ético e seguro, ressalva-sdestes cuidados ao proposto no Consenso
que essas lesdes sejam alvo de discussdo nigernacional de Avaliagdo, Prevencdo e Tratamento
ambientes assistenciais, em consonancia com &e Lesao por Adesivo.

1Artigo extraido da Dissertagdo de Mestrado, intitulada “Cuidados de Enfermagem para a Prevencg&o de Lesdo por Adesivo: Protocolo de Manejo

Clinico”, apresentada ao Programa de Pds Graduagédo e Pesquisa da Escola de Enfermagem Anna Nery — EEAN da Universidade Federal do Rio
de Janeiro — UFRJ, no ano de 2015.
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METODOLOGIA RESULTADOS E DISCUSSAO

Trata-se de estudo qualitativo, na modalidade Dos 10 participantes, nove eram do sexo
denominada Pesquisa Convergente Assistenciifminino; nove estavam na faixa etéria entre 22 e 4
(PCA). A abordagem metodologica incorpora oanos; e o outro tinha entre 41 e 50 anos; seis dele
compromisso humanista do pesquisador em estudatirdormaram trabalhar em outras instituicées.
operar na préatica assistencial em satide a pastir da E notorio observar outros estudos que corroboram
perspectivas dos profissionais e/ou usuariogstes dados, ressaltando que a enfermagem mantém
envolvidos no contexto da pesqffisa um quantitativo expressivo de trabalhadores do sexo

O cenario do estudo foi uma Unidade defeminino, que por vezes possuem jornada dupla ou
Tratamento Intensivo (UTI) pediatrica, especiaizad tripla, 0 que impacta a qualidade de vida dos
em emergéncia e cirurgia, localizada no Rio deprofissionais e consequentemente gera menor
Janeiro. No ano de 2012, a instituicdo foi credelaci  produtividade e qualidade da assisténcia pré&tada
como Organizacdo Social de Saude (OSS) pela O tempo entre a saida da graduacéo e do ingresso
Secretaria Estadual de Saude. No mesmo anop mercado de trabalho também sdo interessantes
principiou o atendimento a criancas e adolescentgzara andlise. Metade deles (5) tem entre trésce cin
(menores de 1 ano a 19 anos) em pdés-operatério dmos de formado, (3) esta entre cinco e dez anos, e
cirurgia de grande porte e pacientes atendidos petibis ha mais de dez anos. Em virtude das suas
onco-hematologia pediatrica. caracteristicas, o trabalho de enfermagem expde os

Participaram do estudo todos os 10 enfermeiroprofissionais ao desgaste diante da grande demanda
gue atuavam na unidade entre julho e outubro dde atividades, exigéncias e tarefas a cumprir. Um
2014, periodo em que ocorreu a coleta de dadosstudo realizado com 1.360 trabalhadores de
Estes enfermeiros trabalham no esquema de plantg@ofermagem sobre a relacdo entre trabalho e
(assistenciais) e diarista (rotina e chefia). Taolos adoecimento permitiu constatar a exposicdo dos
participantes assinaram o Termo de Consentimentmabalhadores aos diversos tipos de cargas biaggic
Livre e Esclarecido. fisicas, quimicas, mecanicas e psiquicas, que sao

Optou-se pela entrevista individual com geradoras de processos de desgastes, desde acidente
instrumento de identificacdo sociocultural e roteir de trabalho até adoecimefito
semiestruturado para orientar a discussdo. BEfa et  No que diz respeito ao tempo de atuagdo no setor,
foi desenvolvida nos plantdes de cada enfermeiro ogito j& trabalhavam na unidade antes da
ao final do turno de trabalho. Foram realizadas@en reinauguracdo, sendo que sete participantes atuavam
da sala de round ou rouparia, locais onde era/pbssi no setor entre trés e cinco anos, dois h4 mertoisde
encontro individualizado com o participante, anos e um ha mais de cinco anos.
permitindo, assim, o anonimato e liberdade das fala O tempo de atuacdo no setor € um fator
sobre as vivéncias e praticas dos pesquisados gimportante, sobretudo no que tange a imerséo para o
geram impacto sobre o objeto de investigacdo. Osompartihamento dos saberes e as praticas dos
participantes foram identificados por cdodigosenfermeiros sobre as lesdes por adesivo, bem como a
alfanumeéricos e as falas foram registradas em midieompreenséo das contribuicdes que essa vivérkia tra
digital (MP3), transcritas integralmente sem ab&ba para o cuidado prestado ao cliente.
de pausas, siléncios, entonacdes e outras Quanto a titulacdo dos enfermeiros da UTI
caracteristicas inerentes ao discurso verbal. pediatrica, evidenciou-se que oito participantes

A pesquisadora interviu ao oportunizar a reflexdaconcluiram cursos de pos-graduacdo na modalidade
critica sobre o papel do participante na prevededo Lato Sensu: Quatro na area de Neonatologia, trés na
lesbes por adesivo, 0 que resultou na mudanca Eerapia Intensiva, e um na Enfermagem do Trabalho.
melhoria do cuidado de enfermagem prestado ao Estudos ressaltam que enfermeiros pos-graduados
paciente. contribuem para a melhoria no atendimento ao elient

O projeto foi aprovado pelo Comité de Etica eme na organizag&o do trabalho. Uma pesquisa realizad
Pesquisa (CEP) da Escola de Enfermagem Anneom 90 egressos da Residéncia em Enfermagem
Nery, protocolo n® CAA 44141715800005238, emevidenciou que a especializagdo oferece aporte
conformidade com a Resolucdo n° 466/2012, dteécnico e cientifico para a atuacdo em diferentes
Conselho Nacional de Saude. campos e para o desenvolvimento de atividades
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assistenciais, gerenciais, de ensino e pesquisa catfificultar a elaboracdo de um conceito. A parts da
competéncia e qualiddtle suas vivéncias e construcdes tedricas, institunese
Dos 10 participantes, dois compdem ou jéencontro uma conversa sobre a definicdo nao
compuseram comissdes de curativos ou afins. Calveencionada pelos enfermeiros.
ressaltar que a auséncia do enfermeiro nessas Desse modo, ocorreu a reelaboragdo do conceito e
comissOes acarreta prejuizos para o cuidado efetivoa descricdo da lesdo por adesivo como uma ferida
seguranca do paciente. Nessa ldgica, a participaci@umatica resultante de friccdo ou de uma
do enfermeiro € legitimada para o atendimentaombinagdo de friccdo e cisalhamento, que leva a
especializado das lesbes cutaneas ao realizapiderme e a derme a se separarem ou se descolarem
curativos, coordenar e supervisionar a equipe dmtalmente das estruturas subjacentes. A lesdo por
enfermagem na prevenc&o e cuidado as félidas friccdo resultante do uso de adesivos é citada na
A instituicdo onde foi desenvolvido o estudo literatura internacional como skin stripping, algo
conta com uma comissdo de enfermeiras envolvidsemelhante a descamac&o da epidérme
na prevencado e nos cuidados a integridade daysele.  Em suma, a lesdo associada a adesivos médicos
acOes do grupo envolvem mais diretamente as Ulceraaracteriza-se por qualquer alteragdo cutanea que
por pressdo, 0 que pode estar relacionado aodato gdersista por no minimo trinta minutos apds sua
este agravo possuir indicador préprio de qualidade. remocgéo. Além do trauma mecanico, pode estar
A PCA tem como eixo central a convergénciarelacionada a outros eventos cutaneos, como
através da justaposicdo da pesquisa com a pratidermatites, maceracao e folic(fite
assistencial, por meio da investigacdo, discussao,
minimizagdo ou resolugdo de problemas com Cuidados de enfermagem para a prevencao da
iImpacto para os profissionais, clientes e comusidad leséo por adesivo: Desafios na escolha da fita
Assim, o dialogo entre pesquisadora e participantes adesiva
iniciou-se com a definicdo da leséo por adesivo; em
seguida, os cuidados de enfermagem para prevencao Os cuidados de enfermagem mencionados para a
de lesédo por adesivo em curativos cirlrgicos erevencdo da lesdo por adesivo consistiram em
finalmente a comunicacdo efetiva e notificacdo daexame diario da pele, selecao criteriosa, privgao
evento. A partir das falas, desencadeou-se aenalisso de adesivos quando possivel, mudanca do tipo de
visando um movimento de reflexdo critica comadesivo, precaucdes na aplicacdo e na remocao,

ressignificacdo e descoberta de outras praticas. fixacdo com malha tubular e a alternancia entre
curativos largos e estreitos para a diminuicdo do
A definicdo de leséo por adesivos contato da pele perilesional com o agente irritante

As recomendacfes demonstram que a prevencao

Os participantes demonstraram ter dlvidas sobrdas lesGes por adesivo envolve a identificacdo de

a definicdo de lesdo por adesivo. Alguns perceliam pacientes de risco, avaliacdo diaria dos sinais de
leséo como o descolamento e perda da epiderme des&o, como dor e perda de epiderme, e utilizagdo
estreita relacdo com a remocdo, outros atentavaadequada das fitas, seja na aplicagdo ou reffiocdo
também para reagdes alérgicas. Assim sendo, as avaliagdes superficiais e sdiitaria

ubvalorizam os sinais clinicos e consequentemente

Les&o por adesivo, geralmente quando o pacieide espUbVal ; < . ~
usando algum tipo de fixacdo. Tipo um filme propiclam um tratamento madequado a Sltuacao

transparente, um fita microporosa, que fazespecifica. g
uma...[pausa] Rompe uma camada da pele. Quando faz De forma recorrente durante o dialogo para
uma hiperemia também! (D 006) producéo de dados, destacaram-se falas sobrero olha

Séo lesdes causadas na pele, por uso inadequado &%!'Stlco na estIha da Eta ades(;va,' com focol n?
adesivos. Na realidade, as vezes ndo é nem inadequa©'anGa, Na pele a receber o adesivo e na lesao

as vezes a gente usa o adesivo sem saber quega criaPfimaria que necessita de curativo:

tem alergia. So vai saber se utilizar. (D 010) -...eu sempre sigo esses 3 critérios associadashea
A lesdo pode ser por repuxo da retirada, a lesde po peIe,-eu olho a extens&o da area que vai ter que se
ser por um processo alérgico daquele materialD8p 0 curativo e olho a crianga... (D 003)

Na prética clinica, pode nao ser tdo simples parao — Vou ver a extensdo dele, porque as vezes também
enfermeiro diferenciar as lesdes cutaneas e gl po ~ ©St& COM UMa extensao imensa, vou ter que usas vari
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filmes, colar um em cima do outro, basicamente para
prender a outra ponta. Isso ai pode ocasionar uma

transparente, paciente transplantado a genteluga fi
transparente. (D004)

lesdo.... Se estiver babando muito a gente vaifitzsar

) . — A artrodese, na incisdo cirlrgica, na incisdo
microporosa, como é de praxe no setor. (D 007)

normalmente, eu, eu, no meu critério, eu prefiiaart

fita microporosa. Porque, além de n&o aderir niuito
pele, ele pode nas primeiras, aqui com a gente fica
24,72 horas no maximo. Suja bastante, entdo para
retirada, € melhor do que o filme. O filme ele ader
muito, entdo na hora de tirar pode ocasionar alguma
les&o. (D 005)

Dentre os aspectos citados na escolha do adesivo Q filme transparenie € uma cobertura feita de

destacam-se a idade, situac&o nutricional, tipo dBOIluretano, semipermeavel e nao absorvente. E

agente lesivo, a extensio e as caracteristicas ggerente, maleével e possibilita a visualizacaadir

- Idade do paciente, patologia do paciente. Poiogue
curativos que eu uso na Neo num prematuro, ndo é o
mesmo que eu vou usar na pediatria. (D004)

— Pele! Eu geralmente observo se ja tem alguma
hiperemia, se a pele é fina, se ta friavel! Saida t
normal, eu geralmente boto fita microporosa. (D 006

tecido. Além destes, as alteracfes cutaneas asusa a lesdo ou do ostio de insercao de cateter ararocy

por alergias a latex e outros produtos adesivasifor € sinais flog|st|cos. Entretar_1to, ndo é aplicavel
discutidas nas falas dos participantes outros curativos que necessitam de gaze na sua

cobertura. Se for utilizado para a cobertura eidefer
-Pergunto se a crianca tem, se sabidamente aafamilcom intensa exsudagfo, necessitara de trocas mais
tem conceito de que € alérgico, porque as vezss elgrequentes e, por conseguinte, maior exposicio a
sabem._ Entaol se for alérgico, a gente tenta uira ou risco de lesdo pela remog&o constithte

alternativa e ndo coloca aquela cobertura. (D001) Trés participantes expuseram a inquietac&o sobre
- Procuro limpar, fazer a limpeza que tem que fazer a elevagdo dos custos hospitalares gerados peda tro

ferida operatoria e usar um outro material quefaE@®  frequente que resulta da escolha equivocada do
alergia ao paciente. (D 002) produto adesivo.

Em consonancia com as diretrizes, destaca-se que gy nunca vi um lugar para usar tanto filme traespar
a pele suscetivel a lesGes por adesivos deve ser jgual aqui! Geralmente todas as feridas cirlrgisto
avaliada criteriosamente na cor, textura, apar@ncia  com filme transparente. O paciente ndo € nem @érgi
integridade, além da descricéo acurada das aksracé a fita microporosa, mas ta com filme. Gente vocés
identificadas para o acompanhamento da evolugdo e sabem quanto custa um filme transparente?! (D 006)

prevencdo de possiveis complica€8es Além - Vejo se € necessario usar aquele filme porque o

disso, o historico de processos alérgicos € um fato paciente pode estar com uma ferida com a secrecéo

decisivo para a escolha da fita adesiva. Em alguns sanguinolenta no caso daqui a 24 horas eu vouder g

casos, o cliente e a familia descobrem a alergia no trocar. Ai ja ndo me € vantagem, usar o filmepjater

momento em que ocorre. que fazer um curativo com a gaze e usar a fita
O participante D004 informou que a instituigio ~ Microporosa. (D 002)

disponibiliza a fita microporosa e o filme trangpde O conhecimento sobre a variedade das fitas
e destacou a importancia de conhecer os produt@giesivas, bem como suas caracteristicas, auxilia o
disponiveis no momento da escolha. Outroprofissional de satide na escolha do material adesiv
participante referiu que o feedback sobre os predut pyrante a producdo dos dados, a pesquisadora
adesivos € crucial para evitar a compra de materiajemonstrou outros produtos como o adesivo com
improprios. Os enfermeiros também relataram que gorso de plastico e a fita com dorso de fibra de
escolha considera o tipo de cirurgia e a periaaiid poliéster que apresenta como vantagem a adaptagéo
das trocas do curativo. Nas feridas que requerem Ug reas edemaciadas sem tensionar a pele.
nimero maior de trocas em 24 horas usam a fita Na escolha da fita adesiva é relevante a avaliagéo
microporosa e, em outros casos, o filme transarentio enfermeiro sobre a seguranca dos pacientes
€ o produto escolhido. (permite que o dispositivo mantenha-se no lugar ou
— Aqui é muito comum a gente usar fita micropormsa  due O curativo ndo descole), conforto (tranquikdad
pés-operatério de coluna. E filme transparente ié ma para o paciente durante o seu uso) e praticidace (p
para ferida, ferida, como é que eu posso te falar. 0 profissional que a utiliz&y.
derivagdo ventriculo-peritoneal, a gente usa fime As informagdes aqui obtidas se tornam cada vez
mais importantes para a escolha e manejo apropriado
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dos materiais. Devem ser difundidas para além do Segundo os relatos, o uso de solugbes que
cenario, pois serdo Uteis para os profissionais dauxiliam a retirada ndo é padronizado na institica
centro cirargico, em especial os cirurgides quemas o alcool a 70%, a solucéo fisioldgica a 0,9% e
realizam a primeira aplicacdo do adesivo no curativoleo de Acidos Graxos Essenciais (AGE) séo
da incisdo ou trocam o curativo em casos espexifico empregados para esse fim. No entanto, 0 uso de
alcool ou solventes ndo é recomendado para a
Cuidados de enfermagem na aplicacéo e remocdo remogao, pois promovem a retirada do manto lipidico
dos adesivos e alteram o pH da pele. Este processo resulta na
adesdo direta & pele desprotegida, o que pode
Na triade de fatores que regem a prevencdo damtencializar o surgimento de lesbes e reacbes
lesBes por adesivos a aplicacdo se destaca. Emférgica8?®.
consonancia com as recomendagfes do Consenso Sobre esta questdo, um dos participantes expds a
Internacional de Avaliacdo, Prevencéo de Tratamentsua experiéncia com flaconetes de 6leo de AGE,
de Lesao por adesivo, 0s participantes ressal@mramutilizado em outra instituicdo onde trabalha. Suger
importancia de aplicar o adesivo com o menomgue a farmécia da instituicdo viabilizasse essa
contato possivel com a pele. A manutencdo da pefsdronizacdo e assim tanto o cliente quanto a
limpa, seca e livre de residuos, rugas ou bollnamfo instituicdo seriam beneficiados.
os aspectos primordiais para a adesividade ideal. A A equipe € unanime em afirmar que a remogao no
peliculas protetoras permitem a formacgao de karreirsentido contrario do pelo precipita a dor e o atinen
e podem ser empregadas nos locais com irritacéda ocorréncia de foliculite. A retirada da fita em
prévia. Um cuidado indispensavel é o ajuste da@ngulo perpendicular ou na vertical aumenta a
superficie da fita sem esticar, usando pressae,firmpressao entre a derme e epiderme, contribuindapara
contudo sua¥. Entretanto, este cuidado ainda ndopotencializacdo dos efeitos nocivos dos adesivos. E
€ reconhecido por todos os profissionais do setor.  contrapartida, ao manter-se a fita em posicaogtaral
Sobre a aplicagdo de curativos em zonas pilosaseguida por fixagdo da pele adjacente, € possivel
uma participante (D001) informou que usava amanter a pressdo sobre a propria fita e
lamina de bisturi para fazer a tricotomia. Contudoconsequentemente ter resultados positivos emaelaca
estas laminas ndo séo recomendadas para a tamsuragrevencao de lesbes por adesivos.
pelos, pois podem romper a integridade da pele e
consequentemente aumentar o risco de infecgdeSomunicacao efetiva e a notificacao das lesGes por
Nesse momento, o didlogo com a pesquisadora adesivo
contribuiu para a mudanca de atitude da parti@pant
A partir da constatacdo do risco a seguranca do Dentre as metas internacionais para a Seguranca
paciente, a mesma mostrou-se disposta a usdp Paciente, a comunicacdo eficiente é primordial
tesouras ou tonsuradores disponiveis na instituicdo para evitar erros e quase erros. A Organizacéo
A técnica adequada para remocao das fitas tefdundial de Salde estima que erros relacionados a
impacto na incidéncia das lesGes por friccdaassisténcia acometam milhares de pessoas todos os
relacionadas a adesivos. O Consenso Internacionahos, entretanto cerca de 50% a 60% destes eventos
afirma que a lesdo de pele e a experiéncia de dséo evitavel¥.
podem ser precipitadas ho momento da retirada do Os participantes reconheceram a lesdo por
adesivo. Estes aspectos estdo associados a quesi@@ssivo como um evento hocivo a seguranca do
multifatoriais como caracteristica da fita adesii@, paciente ressaltando a situac&o de risco pargéafec
cliente e da area onde; se encontraocuratE/o. - Assim.. E um mal que a gente ta causando do
No estudo, as praticas para a remocéo relatadas paciente, um mal que a gente ta fazendo ao paciente
pelos enfermeiros mantiveram-se limitadas a fita ym trauma de uma ferida e coisa e tal, por maiglaue
microporosa e ao filme transparente, iNSUMOS esteja fechada. E uma porta de entrada.. E que o
disponiveis no setor. Todos o0s participantes paciente entra no hospital, para ele sair bemg méoa
afirmaram conhecer a técnica propria para a ratirad sair com sequela, com uma lesdo. (D 002)
do filme e concordaram que a remocédo inadequada
pbBe em risco a integridade da pele e a seguranca
paciente.

Informacdes relevantes ao quadro clinico do
Bgciente devem ser compartilhadas e registradas por
todos os profissionais de salde. Em seus discassos,
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participantes tém posicionamentos diversos sobre manutencdo de um meio de comunicacgao eficaz. Este
transferéncia de informacgdes acerca das lesdes pmovimento propicia a exploragdo, discusséo, criagao

adesivo, seja has evolugdes, passagem de plantdod®l taxas e inovacdo na assisténcia para a sua
discusséo no round multiprofissional. eliminacéo através do planejamento de processos de

— Eu costumo passar [na passagem de plant&o! Megabalho seguros com vistas & preverigid

ndo séo todos que colocam. (D 001) CONSIDERAQOES FINAIS

- Infelizmente ndo [é evoluida em prontuario]! Por
exemplo, essa menina aqui do lado, ela tem uma lesd ¢ gescricges fornecidas pelos participantes sobre
por adesivo. (D 005) . : T

. _ . os cuidados implementados na escolha, aplicacdo e
—Eu ndo registro, por diplomacia. Porque 99% dagemog&o de adesivos médicos foram problematizados
lesdes que eu testemunho fica na _hora para mim, beg |z do Consensus Statements for the Assessment,
perceptivel, que € por iatrogenia. Se todos tiesae  preyention and Treatment of Adhesive-Related Skin

maturidade profissional, evoluiria. Ai 0 Colega@® 0 . ies Neste processo ficou clara a aproximacéo
colega ia ver o problema e a partir dai do foco do

problema vocé direcionar a diretriz de tratameito, das falas dos participantes com 0s aspectos

prevencdo. Ai a gente ndo evoluil A gente passz{elac'onad_os neste docu_mento. i
verbalmente, de forma diplomatica! (D 003) Os cuidados descritos pelos enfermeiros que

articiparam do estudo relacionam-se a aplicacéo,
mocao e selecdo dos insumos, e se configuram

¢omo cuidados preventivos para lesdo por adesivos

informaces nao eram completamente registradas. Qy, ferigas cirdrgicas com impacto na qualidade da
cenario ndo dispbe de controle do registro dess%fsSisténcia de enfermagem

lesbes, tampouco padronizagdo na transferéncia ~ymq parte do pressuposto de expansibilidade

destas informacoes. Efe.ste' fato t(?jm |mp§ctoA dlretob MRerente & pesquisa convergente assistencialsoutra
percepcao que os profissionals de saude tem Sobreeaticas foram levantadas e problematizadas.eDentr
incidéncia do fenémeno no seu campo de traf@lho 0s temas que emergiram na producio de dados

Um participante foi enfatico em afirmar que yegtaca-se a seguranca do paciente nas afeccdes de
desconhece as taxas de incidéncia que definerh a rea . om que demonstraram possuir conhecimento

situacdo das lesbes relacionadas a adesivos médico mpifico ndo sistematizado das  politicas

-N&o fago a minima ideia sobre a taxa de lesdo pdnternacionais e nacionais de seguranca, apesar des
adesivo! (D007) tema ndo se configurar como foco inicial de
nidiscussao do estudo.

Outra temética emergente foi a comunicacéo
tiva através das passagens de plantdo, evolucao
round multiprofissional. Nesta oportunidade, os
enfermeiros reconheceram a importancia desta acéo,
Rorém assumem que nem sempre € eficaz ou

A andlise das falas mostrou que a comunicaca

Apesar de perceberem as notificagbes como u
forma de exposicdo, os participantes veem a su
importancia e ressaltam gue os dados gerados pod
conduzir a reflexdo sobre a divulgacéo para malhori
da assisténcia de enfermagem.

As medidas preventivas e as condutas usadas

tratamento das lesdes devem ser rigorosamenf@"’“(')z""dt‘)Sl po][’to'dos dOS proflssgnals. I _—
registradas, visto que refletem o valor ético e a OS Peneficios deste estudo envolvem o ambito

qualidade da assisténcia de enfermagem que ipstitucional pela criacdo de rotinas, protocolos,

descrita como a obtencéo de maiores beneficios coffyi@lidade dos servicos e diminuicao de custzsaf\md
menor custo e riscos aos paciéilesAlém disso, MAIS, Oportunizou aos participantes a reflexao e

possibilita a continuidade do cuidado e a fonte g@oblematizacdo ~de sua atuagdo profissional
consulta. O registro escasso e inadequadg'nalmente’ para 0 usuario do servico de saude,

compromete a assisténcia prestada, a imagem @Qregou-se valor aos principios de seguranca do
insituicio e a equipe de enfermagém paciente e & prevencéo de eventos adversos.

Pelo exposto, a notificacdo possibilita a

NURSING CARE IN THE PREVENTION OF ADHESIVE-RELATED SKIN INJURIES IN
SURGICAL WOUNDS

ABSTRACT

Cienc Cuid Saude 2017 Abr-Jun; 16(2)



Cuidados de enfermagem para a prevencédo de leséo de  pele por adesivos em feridas cirdrgicas 7

Convergent Care Research aimed to describe the nursing care offered by nurses in the prevention of adhesive-related skin
injury in surgical wounds and analyze the applicability of this care based on the International Consensus Statements for the
Assessment, Prevention, and Treatment of Adhesive-Related Skin Injuries. Ten nurses who worked in the scene between
July and October 2014, period in which the data collection occurred, participated in this research. The interviews were realized
individually. Thematic content analysis was applied. The information collected about the care implemented by participants in
the selection, application and removal of medical adhesives was problematized, showing a clear relation between the reports
of participants and the recommendations of the Consensus. The described care is related to the application, removal and
selection of inputs, and it is characterized as preventive care for adhesive-related skin injury in surgical wounds with impact on
the quality of nursing care.

Keywords: Nursing. Wounds and Injuries. Nursing Care.

CUIDADOS DE ENFERMERIA PARA LA PREVENCION DE LESION DE PIEL POR ADHESIVOS
EN HERIDAS QUIRURGICAS

RESUMEN

Investigacion convergente-asistencial que tuvo el objetivo de describir los cuidados de enfermeria prestados por el enfermero
para la prevencion de lesion de piel por adhesivo en heridas quirdrgicas y analizar la adecuacion de estos cuidados al
Consenso Internacional de Evaluacion, Prevencion de Tratamiento de Lesion por Adhesivo. Participaron del estudio 10
enfermeros que actuaban en una Unidad de Cuidados Intensivos Pediatrica. Los datos fueron recolectados entre julio y
octubre de 2014, mediante entrevistas individuales y sometidos al analisis de contenido tematico. Las informaciones
recolectadas sobre los cuidados implementados por los participantes en la eleccién, aplicacion y remocion de adhesivos
médicos fueron problematizados y quedé clara la aproximacion de los relatos con las recomendaciones del documento. Los
cuidados descriptos se relacionan a la aplicacion, remocion y seleccion de los insumos, y se configuran como cuidados
preventivos para lesion por adhesivos en heridas quirlirgicas con impacto en la calidad de la asistencia de enfermeria.

Palabras clave: Enfermeria. Heridas y Lesiones. Cuidados de enfermeria.
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