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RESUMO

Objetivo: Identificar os diagndsticos de enfermagem da taxonomia NANDA-| para pacientes queimados hospitalizados, por meio de revisdo integrativa da
literatura. Método: Trata-se de uma revisdo integrativa, realizada nas bases de dados: Literatura Latino-Americana em Ciéncias de Satde, Cumulative Index
to Nursing and Allied Health Literature e no portal PubMed, no periodo de | a 31 de maio de 2020, utilizando os descritores: unidade de queimados/burn
units, diagndsticos de enfermagem/nursing diagnosis, enfermagem/nursing e processo de enfermagem/nursing process. Resultades: Foram encontrados 997
artigos. Apds os procedimentos de selecdo de inclusdo e exclusdo conforme normas do PRISMA, foram selecionados 5 estudos na avaliagdo quantitativa. Os
diagndsticos de enfermagem mais comuns entre os estudos foram: “Risco de infecgdo”, “dor aguda’, estes em 5 estudos, e “ansiedade” em 4 estudos, com
predominio dos dominios presentes na Taxonomia de Diagndsticos de Enfermagem da NANDA-I 2018-2020: “Seguranga/protegao”, "Atividade/repouso”,
“Conforto”, “Nutricdo” e “Enfrentamento/tolerancia ao estresse”. Conclusao: Embora exista escassez de artigos sobre a tematica, foram identificados diag-
nosticos de enfermagem aplicados ao paciente queimado. Essa identificacdo torna-se de suma importancia para o planejamento, prescricdo e implementagdo
dos cuidados a serem adotados para as vitimas de queimaduras para proposicdo de um cuidado integral. Percebe-se, assim, a necessidade em abordar de forma
mais intensa o Processo de Enfermagem para este perfil de cliente.

DESCRITORES: Diagnostico de Enfermagem. Unidades de Queimados. Queimaduras. Enfermagem. Terminologia Padronizada em Enfermagem.

ABSTRACT

Objective: To identify the nursing diagnoses of the NANDA-| taxonomy for hospitalized burn patients, through an integrative literature review. Methods:
This is an integrative review on the databases: Latin American Literature in Health Sciences, Cumulative Index to Nursing and Allied Health Literature and on
the PubMed portal, from May [-31 2020, using the descriptors: burn units, nursing diagnosis, nursing and nursing process. Results: 997 articles were found.
After the inclusion and exclusion selection procedures according to PRISMA standards, 5 studies were selected in the quantitative assessment. The most com-
mon nursing diagnoses among the studies were: “acute pain” and “risk of infection” in 5 articles, “anxiety” in 4 articles. The domains present in the NANDA-|
Nursing Diagnostic Taxonomy 2018-2020 predominated in the diagnoses identified: “Safety / protection”, “Activity / rest”, “Comfort”, “Nutrition” and “Coping
/ stress tolerance”. Conclusion: Although there is a shortage of articles on the subject, nursing diagnoses applied to the burned patient were identified. This
identification becomes extremely important for the planning, prescription and implementation of the care to be adopted for burn victims in order to propose
comprehensive care. Thus, there is a need to approach the Nursing Process more intensively for this client profile.

KEYWORDS: Nursing Diagnosis. Burn Units. Burns. Nursing. Standardized Nursing Terminology.

RESUMEN

Objetivo: Identificar los diagndsticos de enfermerfa de la taxonomfa NANDA-| para pacientes quemados hospitalizados, a través de una revision integradora
de la literatura. Método: Revision integradora, realizada en las bases de datos: Literatura Latino americana en Ciencias de la Salud, Cumulative Index to Nurs-
ing and Allied Health Literature y en el portal PubMed, del | al 31 Mayo 2020, utilizando los descriptores: Burn Units, nursing diagnosis, nursing and nursing
process. Resultados: Se encontraron 997 articulos. Después de los procedimientos de seleccion de inclusion y exclusion segin los estandares PRISMA, se
seleccionaron 5 estudios en la evaluacién cuantitativa. Los diagndsticos de enfermerfa mas comunes entre los estudios fueron: “dolor agudo” e “riesgo de infec-
cion” en 5 estudios e “ansiedad” en 4 estudios. Los dominios presentes en la Taxonomia Diagndstica de Enfermerfa NANDA-I 2018-2020 predominaron en los
diagndsticos identificados fueron: “Seguridad / proteccién”, "Actividad / descanso”, “Confort”, “Nutricién” y ‘Afrontamiento / tolerancia al estrés”. Conclusion:
Si bien existe una escasez de articulos sobre el tema, se identificaron los diagnésticos de enfermeria aplicados al paciente quemado. Esta identificacion adquiere
suma importancia para la planificacion, prescripcion y ejecucion de la atencion a adoptar a las victimas de quemaduras con el fin de proponer una atencion
integral. Por tanto, es necesario abordar el Proceso de Enfermeria de forma més intensiva para este perfil de cliente.

PALABRAS CLAVE: Diagnéstico de Enfermerfa. Unidades de Quemados. Quemaduras. Enfermerfa. Terminologfa Normalizada de Enfermerta.
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INTRODUCAO

As queimaduras, definidas como lesdes decorrentes de agentes
(tais como a energia térmica, quimica ou elétrica) capazes de pro-
duzir calor excessivo que danifica os tecidos corporais e acarreta a
morte celular, sio um problema de salde publica'. Estima-se que
ocorrem em torno de 1.000.000 de incidentes por queimaduras ao
ano no Brasil, dos quais 100.000 pacientes buscaram atendimento
hospitalar e, destes, cerca de 2.500 irdo a ébito direta ou indireta-
mente em fungdo de suas lesdes?.

Conforme os Dados do Departamento de Informéatica do Siste-
ma Unico de Satde (DATASUS), de janeiro de 2017 a fevereiro de
2020 houve 82.963 internagdes provenientes de queimaduras. No
periodo, na Regido Sudeste, Sao Paulo é o estado que apresenta o
maior nimero de ocorréncias, com 14.286 casos, seguido de Minas
Gerais, com 7.936 casos’.

Quando o individuo esté insatisfeito com sua imagem cor-
poral, a capacidade laboral e o retorno as atividades de trabalho
podem ser prejudicadas. Sua insatisfacdo e dificuldade em realizar
as tarefas de rotina por conta da imagem alterada podem provo-
car sensagdes negativas sobre a qualidade de vida. Logo, o apoio
emocional, afetivo e material oferecidos pela familia e pelos amigos
sdo uma influéncia positiva e direta na reabilitagdo da vitima de
queimadura®®,

Neste aspecto, os cuidados hospitalar e de enfermagem se
fazem importantes da adaptacdo, tratamento e cura destes indi-
viduos. No sentido de padronizar a linguagem e a comunicacao
na equipe de enfermagem, os Diagnésticos de Enfermagem (DE)
da NANDA-| séo elaborados por meio de um sistema multiaxial
que consiste em sete eixos, nos quais os componentes sdo com-
binados para tornar estes DE coerentes. Os eixos se referem a
dimensdes da resposta humana a ser considerada no processo
diagnostico. A |1* edicio da taxonomia da NANDA-I (2018-
2020) classifica, padroniza e categoriza os focos diagndsticos em
dominios e classes. Sdo considerados esferas de conhecimento,
ou seja, niveis de classificacdo que dividem o fenébmeno em gru-
pos principais®.

Seus indicadores ou constituintes diagndsticos, presentes na
edicdo citada, sdo: |- titulo: problemas, potencialidade ou risco
identificado no individuo ou grupo; 2- Caracteristica definidora:
manifestacdes do DE com foco no problema ou na sindrome;
3- Fatores de risco: fatores ambientais, elementos fisiolégicos, psi-
colégicos, quimicos e/ou genéticos; 4- Fator relacionado: séo os
contribuintes que interferem na resposta da pessoa ao seu pro-
blema de satide. Sdo os fatores etioldgicos; 5- Populacdo de risco:
pessoas que apresentam as mesmas caracteristicas que as torna
suscetiveis a um problema ou risco de salde; estes ndo sao mo-
dificaveis pelos enfermeiros ou equipe de enfermagem; 6- Con-
di¢bes associadas: diagndsticos médicos, lesdes, procedimentos,
dispositivos médicos ou medicamentos. Os DE, bem como seus

constituintes, sdo continuamente revisados e, por vezes, elimina-
dos ou substituidos, promovendo, assim, a melhora dos indicado-
res diagndsticos com vistas a fornecer um bom suporte diagnéstico
que seja clinicamente Util®.,

Para que esse cuidado se dé de modo Unico, porém equani-
me, dispomos da resolugdo COFEN 358, de 20097 que dispde
sobre a Sistematizacdo da Assisténcia de Enfermagem (SAE) e
o Processo de Enfermagem (PE), que tem por base um supor-
te tedrico e deve ser aplicado em ambientes, publicos ou pri-
vados, em que ocorre o cuidado profissional de Enfermagem,
tem-se que:

“Sistematizacdo da Assisténcia de Enfermagem organiza o tra-
balho profissional quanto ao método, pessoal e instrumentos, tor-
nando possivel a operacionalizacdo do Processo de Enfermagem;
e processo de Enfermagem é um instrumento metodolégico que
orienta o cuidado profissional de Enfermagem e a documentacao da
prética profissional””.

Para que o enfermeiro possa ter acurdcia no DE, é necessério
que a primeira etapa do processo - coleta de dados - seja realizada
com olhar profundo, questionador e aplicado para a obtencao de
informagdes sobre a pessoa, familia ou coletividade, e sobre suas
respostas apresentadas no processo salde e doenca. Assim, é ne-
cessario identificar os problemas de enfermagem, definidos como:
situagdo enfrentada pelo paciente ou familia e para cuja solucéo o
enfermeiro possa ajudar através do desempenho de suas funcdes
profissionais’. Ao analisar estes problemas, é possivel chegar ao des-
fecho do DE®.

Assim como para qualquer paciente, para a vitima de queimadu-
ras essas etapas sao fundamentais para um tratamento equanime e
que supra as necessidades terapéuticas. Assim’, apenas um dado ndo
é o bastante para que se possa fechar um diagndstico com preciséo.
E necessério conhecer os indicadores dlinicos capazes de proporcio-
nar maior indicacdo para certo diagndstico, pois isto faz com que o
enfermeiro tenha escolhas objetivas e direcione suas intervengdes
para obter maiores resultados.

Uma coleta de dados bem realizada proporcionard as informa-
¢Oes necessarias para que o diagndstico seja feito de maneira corre-
ta e precisa, ocasionando assim um planejamento de intervencoes
adequado.

Nesse contexto, é preciso que o enfermeiro considere sempre
a dor do paciente, compreenda as diferencas culturais, e ndo impo-
nha crengas e valores em sua conduta profissional, devendo tam-
bém estar aberto para adogao de novas formas de enfrentamento e
participacdo em grupos de discussdo que constituam um momento
de educagdo continuada da equipe.

O enfermeiro € parte crucial no tratamento dos pacientes
queimados, possuindo pensamento critico que contribua com
as demandas apresentadas, promovendo a decisdo clinica e to-
mando medidas para atender os pacientes. £ primordial que a
equipe de enfermagem procure atualizagbes acerca desta prati-
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ca, além de estabelecer comunicacdo efetiva e direta com seus
assistidos'®. Assim, é necessario priorizar as acdes que requerem
urgéncia buscando, assim, construir a assisténcia que melhor se
adeque ao caso.

Os DE sio primordiais para averiguar as necessidades do pa-
ciente e planejar a assisténcia; sdo um veiculo de articulacdo da
enfermagem as demais profissdes da salde. Assim, a utilizagdo de
uma taxonomia Unica e com aplicabilidade em sistemas informa-
tizados auxilia a melhoria da assisténcia, dada a comunicacao da
pratica e a definicdo das perspectivas da profissio em relacdo ao
cuidado. A pretensdo deste sistema de apoio a decisao é agilizar,
padronizar e efetivar a pratica PE com o emprego dos DE segundo
a taxonomia da NANDA International (NANDA-I)>!!,

E importante o desenvolvimento de tal estudo, pois existe
uma lacuna no conhecimento acerca desta tematica. O estudo
pode contribuir para a melhora da pratica clinica no que tange
o paciente queimado, pois busca evidenciar os diagndsticos que
se aplicam a este sujeito. Quando se realiza o DE correto, ¢
possivel promover o tratamento correto, elevando a qualidade
da assisténcia e promovendo maior seguranga na execugao das
atividades.

Este estudo tem como motivacdo a lacuna de conhecimento
acerca da utilizagdo dos DE da Ultima versio da NANDA-I - |12
edicdo de 2018-2020, visto que tal taxonomia € constantemente
atualizada em todas as suas edi¢des, tendo diversos DE excluidos e
modificados, ndo atendendo, assim, o publico ou grupo que atendia
em anos anteriores. Diante do exposto, faz-se necessario abordar a
temadtica utilizando taxonomias sempre atualizadas, com vistas a usu-
fruir destes novos conhecimentos no PE do individuo. Assim, este
estudo justifica-se pelo “gap” mencionado na literatura nacional e
internacional.

O objeto de estudo é o DE da taxonomia NANDA-I 2018-2020
identificados no paciente adulto queimado em internagdo hospitalar
por conta de queimaduras. Este estudo tem como objetivo geral
identificar os diagndsticos de enfermagem da taxonomia NANDA-I
2018-2020 em pacientes queimados hospitalizados, por meio de
revisdo integrativa da literatura.

METODO

Trata-se de uma revisdo integrativa, método que permite o es-
tudo de objetos encontrados na literatura de maneira ampla e sis-
tematica. Possui os mesmos padroes de rigor, clareza e replicagao
utilizados em estudos primarios, além de constituir-se a mais ampla
abordagem metodoldgica referente as revisdes de literatura. A re-
visdo integrativa consiste no cumprimento das etapas: identificacio
do tema e/ou finalidade; definicio do tema/assunto; discussdo de
métodos de pesquisa; analise critica; sintese, que surge da andlise;
raciocinio légico e conceitual; e implicacdes para pesquisas futuras,

este Ultimo sendo Util para outros pesquisadores e para a comunida-
de cientffica no geral'2,

Dessa forma, a questdo norteadora do estudo é: quais sdo os
diagndsticos de enfermagem da taxonomia NANDA-I 2018-2020
identificados em adultos queimados hospitalizados?

A coleta de dados ocorreu entre os dias | e 31 de maio de
2020, por meio do portal PubMed, nas bases de dados: Literatu-
ra Latino-Americana em Ciéncias de Satde (LILACS), Cumulative
Index to Nursing and Allied Health Literature (CINAHL) e outras
fontes de dados - Google Scholar e Google acesso livre. Foram
utilizados os Descritores em Ciéncias da Satude (DeCS): unidade
de queimados/burn units, diagndsticos de enfermagem/nursing
diagnosis, enfermagem/nursing e processo de enfermagem/nur-
sing process; e com o emprego dos operadores booleanos AND
e OR para realizar os cruzamentos em combinacao.

A coleta de dados foi realizada em duas etapas: a primei-
ra consistiu na busca avangada, e foram usadas as expressoes:
(unidade de queimados OR Burn Units) AND (diagnosticos de
enfermagem OR Nursing Diagnosis), (unidade de queimados
OR Burn Units) AND (processo de enfermagem OR Nur-
sing Process), (unidade de queimados OR Burn Units) AND
(enfermagem OR nursing OR processo de enfermagem), ob-
tendo como retorno o quantitativo dos artigos: LILACS, 221;
CINAHL, 26; PubMed, 747; e trés estudos identificados nas
fontes de dados Google Scholar e Google acesso livre. Esta
busca totalizou 997 estudos.

Os critérios de inclusdo foram: artigos publicados na integra;
artigos disponiveis eletronicamente em portugués, inglés e/ou
espanhol; artigos que tratem de diagnésticos de enfermagem da
taxonomia da NANDA-I em pacientes adultos queimados hospi-
talizados. O limite temporal foi de 10 anos - entre 2010 e 2020,
sendo escolhido para identificar as mudancas nos DE utilizados ao
longo deste periodo. Os critérios de exclusdo foram: editoriais,
cartas ao editor, dissertagdes, teses, relatos de experiéncia, estu-
dos reflexivos.

Apds o processo de selecio e identificacdo dos artigos que obe-
deceram aos critérios de inclusdo, prévia leitura dos tftulos e, pos-
teriormente, dos resumos, foram selecionadas cinco publicacbes,
sendo: uma da LILACS, uma da CINAHL e trés de outras fontes
de dados. Na segunda etapa, procedeu-se a leitura na integra. Apos
a releitura de cada artigo, um instrumento foi produzido com as
seguintes informagdes: tftulo, autores, periddico, pafs, idioma, ano
de publicacdo, objetivos, metodologia, resultados da pesquisa e foi
construido um fluxograma.

A seguir, é apresentado o Fluxograma |, com a representacdo
do procedimento de selecdo e exclusdo dos estudos realizados. A
confeccdo deste fluxograma teve como referéncia o modelo PRIS-
MA (Preferred Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-
Analyses).
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INCLUSAO

Estudos excluidos
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Estud os completos
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Fluxograma 1 - Fluxograma de selecdo dos estudos.

RESULTADOS

Ao final, a revisdo integrativa foi composta por cinco artigos,
identificados em bases de dados internacionais, sendo uma delas
com foco nas especialidades da enfermagem (CINAHL) e outra
com abrangéncia na América Latina e Caribe (LILACS). Os cinco
artigos foram publicados nas: Revista de enfermagem Espanhola
Enfermerfa Global, periédico Brazilian Journal of Surgery and Cli-
nical Research (BJSCR), Revista Brasileira de Queimaduras, Revis-
ta Cientffica do Unisalesiano, e Revista de Enfermagem Nursing
Open, disponiveis em portugués e este Ultimo em inglés.

Com relagdo ao ano de publicagdo, observou-se: dois artigos de
2010, um artigo de 2012, um artigo de 2019 e um de 2020, este
Ultimo utilizou a NANDA-I 2018-2020. Quanto ao tipo de estudo,
quatro artigos sao revisdo bibliografica e um realizou adotou o mé-
todo descritivo transversal.

Dos trabalhos analisados, quatro foram produzidos no Brasil
e um no Ird, com publicacdes em revistas e periddicos nacio-
nais e internacionais, com versdes na lingua inglesa, portuguesa e
espanhola.

Os cinco artigos identificados para este estudo sdo abordados no
Quadro |, onde sdo apresentadas algumas das caracteristicas. Entre
os DE identificados, destacaram-se: “Risco de infeccao”, “dor aguda”
e “ansiedade”.

Conforme a taxonomia da NANDA-| 2018-20206, alguns DE
identificados nos estudos foram reformulados/atualizados: dor - dor
aguda (00132); integridade cutanea prejudicada - integridade da pele
prejudicada (00046); disturbio da autoimagem - distdrbio na imagem
corporal (001 I8); risco de volume de liquidos prejudicado - risco de
volume de liquidos deficiente (00028); perfusao tecidual periférica
prejudicada - perfusio tissular periférica ineficaz (00204); enfren-
tamento individual ineficaz - enfrentamento ineficaz (00069); risco
para trauma - risco de trauma fisico (00038); déficit de volume de
liquido - volume de liquidos deficiente (00027); risco para disfungao
neurovascular - risco de disfuncdo neurovascular periférica (00086).
O DE risco de quedas (00155) apresentou alteragdes nos seus “fa-
tores de risco” e, na | 1* edicdo, apresenta o adulto (idoso) como
populacdo de risco. Os diagndsticos déficit de conhecimento sobre
o cuidado domiciliar e necessidades de acompanhamento pds-alta
ndo se encontram na | 12 edicdo da NANDA-I, data 2018-2020°.

A Tabela | exibe os DE presentes na Taxonomia da NANDA-|
separados por dominios. Sao apresentados os estudos nos quais tais
DE estdo presentes, o total de estudos que identificaram estes DE e
o total de DE identificados.

E possivel observar que ha presenca de DE reais (instalados) e
potenciais (de risco), concluindo, assim, que, além de DE presentes
no individuo, ha possibilidade de estarem presentes fatores de risco
para o desenvolvimento de outros DE.
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QUADRO 1
Sintese das publicacoes incluidas na revisao integrativa.

Titulo

Artigo 1:
Abordagem de
enfermagem
ao paciente
vitima de
queimaduras:
uma revisao
integrativa'

Artigo 2:
Nursing
diagnosis
identification
by nurses in
burn wards:

A descriptive
cross-sectional
study.'

Artigo 3:

A identificagao
de diagnésti-
cos de enfer-
magem em
paciente consi-
derado grande
queimado: um
facilitador para
implementacdo
das acoes de
enfermagem’®

Revista e ano

Autores

de publicacao

Brazilian
Journal of
Surgery and

Clinical

Research,

2019

Nursing
Open,
2020

Revista

Brasileira de
Queimaduras,

2010

Souza F, San-
tos M, Valle
N, Souza |

Khajehgooda-
ri M, Lotfi M,
Zamanzadeh
V, Valizadeh L,
Khalilzad P

Silva R, Casti-
|lhos A

Objetivo/
Método

Objetivo: Realizar
uma pesquisa
integrativa sobre
as acoes de
enfermagem ao
paciente vitima
de queimadu-
ra; descrever

a fisiologia, as
classificagbes e
os tratamentos
as queimaduras.
Método: Revisdo
integrativa da
literatura.

Objetivos: Des-
crever as necessi-
dades de cuida-
do derivadas de
prontuarios de
pacientes com
gueimaduras e
avaliar a utiliza-
cdo da NANDA
para formular a
assisténcia.
Método: Estudo
descritivo trans-
versal.

Objetivo:
Identificar os

DE segundo a
taxonomia Il da
North American
Nursing Diagno-
sis Association
(NANDA), em
paciente consi-
derado grande
queimado, e
estabelecer um
planejamento de
acbes de enfer-
magem.
Método: Revisdo
de bibliografia
do tipo descri-
tiva.

Resultados

Integridade da pele preju-
dicada; risco de infeccéo;
dor aguda; integridade
tissular prejudicada; troca
de gases prejudicada;
isolamento social.

Risco para infecgao; Risco
de quedas; Nutricdo dese-
quilibrada: menor do que
as necessidades corporais;
Conhecimento deficiente;
Ansiedade; Dor aguda.

Troca gasosa prejudica-
da; padrao respiratério
ineficaz; perfusao tecidual
periférica prejudicada; vo-
lume de liquidos deficien-
te; risco de infeccdo; inte-
gridade cutanea prejudi-
cada; hipotermia; nutricdo
desequilibrada: menor que
as necessidades corpo-
rais; eliminacdo urinaria
prejudicada; mobilidade
fisica prejudicada; dor;
enfrentamento individual
ineficaz; ansiedade; intole-
rancia a atividade; distlr-
bio da imagem corporal;
déficit de conhecimento
sobre o cuidado domiciliar
e necessidades de acom-
panhamento pdés-alta.

Conclusoes

O Processo de Enfer-
magem desenvolvido
pelo enfermeiro tem
a funcao de auxiliar a
equipe de enferma-
gem, tendo um papel
fundamental durante
o tratamento do
paciente; ele é cons-
tituido dos cuidados
a serem realizados de
forma eficaz para a
pPromogao e a recu-
peracao da saude do
paciente.

Baseado na identifica-
¢ao dos diagndsticos
NANDA-Internacional,
foi possivel planejar
as intervencoes de
maneira mais ade-
quada e voltada para
as necessidades do
paciente queimado
hospitalizado.

O registro de enfer-
magem é deficitario.
No geral, a assisténcia
foi realizada com base
na conduta médica. A
falta de documenta-
cdo de enfermagem é
evidente.

O estudo ajudou a
nortear a assisténcia
de enfermagem a
pacientes queimados,
tendo em vista que
com base na identi-
ficagcdo dos diagnos-
ticos de enfermagem
realizou-se a prescri-
¢ao de enfermagem,
com cuidados especi-
ficos para os pacien-
tes queimados.
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CONTINUAGAO QUADRO 1
Sintese das publicacoes incluidas na revisao integrativa.

Titulo Revista e ano Autores Objetivo/
de publicacao Método

Artigo 4: Revista Cientifi- Teixeira C, Operacionalizar
Sistemati- ca do Unisale-  Almeida W a assisténcia de
zagao da siano, 2012 enfermagem
assisténcia de para um pacien-
enfermagem te queimado.
ao paciente Método: Revisdo
queimado'® bibliografica.
Artigo 5: Enfermeria Barichello Objetivo: Identi-
Diagnoésticos  Global, E, Vieira ficar na literatura
de 2010 da Silva M, nacional os DE
enfermagem Barbosa de pacientes in-
em pacientes M, Hemiko ternados, vitimas
internados lwamoto H de lesbes por
por queimaduras.

queimadura®’

Método: Estudo
de revisao de

Resultados

Ansiedade; medo; dor;
nausea; integridade tissu-
lar prejudicada; disturbio
da imagem corporal;
nutricdo desequilibrada
menos do que as necessi-
dades corporais; padrao
respiratério ineficaz;
privacao do sono; mobi-
lidade fisica prejudicada;
hipertermia.

Ansiedade; déficit de
volume de liquido; deso-
bstrucéo ineficaz das vias
aéreas; dor; enfrentamen-
to ineficaz; integridade da
pele prejudicada; mobi-
lidade fisica prejudicada;
risco para disfuncéo
neurovascular; risco para

Conclusoes

O estudo ajudou a
nortear a assisténcia de
enfermagem a pacien-
tes queimados, tendo
em vista que com base
na identificacdo dos
diagnosticos de en-
fermagem realizou-se
a prescricao de enfer-
magem, com cuidados
especificos para os
pacientes queimados.

O estudo identificou os
Diagndsticos de Enfer-
magem e apresentou
manifestacoes clinicas,
de possivel percepgao
pelo enfermeiro, como
choro e tristeza. Os
resultados norteiam a
assisténcia no momento

literatura.

infeccao; risco para tem-
peratura corporal alterada;
risco para trauma.

em que, identifica-
dos os Diagnosticos
de Enfermagem e as
caracteristicas apresen-
tadas pelo paciente,
direcionam a formula-
cdo da prescricdo e o
acompanhamento dos
resultados.

DISCUSSAO

Dos artigos analisados, dois apresentaram estatisticas de vitimas
de queimaduras, em que o sexo masculino foi apontado como o
prevalente entre os pacientes queimados internados''*. Alguns
dos DE que obtiveram maior quantidade de mencdes nos artigos
selecionados estéo relacionados aos Dominios | |: Seguranca/Pro-
tecdo, 12: Conforto, e 04: Atividade/Repouso'>"” da NANDA-|
2018-2020. Os DE mais mencionados foram: dor aguda, risco de
infeccao, integridade da pele prejudicada, volume de liquidos defi-
ciente; os dois primeiros foram identificados em todos os artigos. Em
contrapartida, os menos mencionados estdo presentes em todos os
Dominios, com excecdo de “Nutricao”'*!”.,

Observa-se que o cuidado com pacientes vitimas de queima-
duras ainda é muito centrado na lesdo. O paciente queimado em
geral sofre de intensa dor e forte impacto emocional. A dor provo-
cada pela queimadura € entendida como fisica e emocional pelos
enfermeiros que prestam assisténcia as vitimas de queimaduras;
percebem que o momento da realizagdo do banho e do curativo
S80 0S que provocam maior estresse, tanto para eles quanto para
os pacientes”.

A presenca do sexo masculino como prevalente entre os pa-
cientes queimados internados tem como justificativa a relacao das di-
ferengas comportamentais, as quais levam este publico, consequen-
temente, a estar mais exposto as atividades e situacdes de risco'®.

Nos estudos analisados, a populagdo se caracteriza em sua
maioria por queimados em condi¢des mais graves. Outra caracte-
ristica identificada € a importancia da aplicagdo do PE, para que o
enfermeiro possa desempenhar o seu papel, com vistas a prestar ao
paciente uma assisténcia de maior qualidade.

Todos os artigos concordam no que tange a atuacdo do enfer-
meiro como questdo imprescindivel para a evolugdo clinica. Esta
importancia estd pautada no fato do enfermeiro ser o responsavel
por desenvolver assisténcia integral ao paciente e por promover a
comunicacdo entre a equipe multiprofissional que planeja e toma
decisbes acerca da assisténcia.

Além disto, o enfermeiro realiza seu cuidado de forma continua
no tratamento e na reabilitacdo, desenvolve acdes de educacdo em
salde e auxilia o paciente em seu processo de autonomia e rein-
sercdo na sociedade. Assim, para ter um embasamento tedrico e
pratico do cuidado ao paciente queimado, sdo necessdrias atualiza-
coes acerca de conteidos que sustentem a pratica'*'”'?,
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Diagndsticos de enfermagem encontrados em pacientes queimados hospitalizados de acordo com a
Taxonomia da NANDA Internacional.

TABELA 1

Dominio

Seguranca /
Protecao

Atividade / Repouso

Conforto

Nutricdo

Enfrentamento /
Toleréncia ao estresse

Eliminacéo e troca

Autopercepcao

Promocao da saude

Percepcao/ Cognicdo

Total de identificados

Diagndstico

Risco de infeccdo
Integridade da pele prejudicada
Risco de desequilibrio na temperatura corporal

Risco de disfuncdo neurovascular periférica

Integridade tissular prejudicada

Hipotermia

Hipertermia

Risco de aspiracdo

Desobstrucao ineficaz das vias aéreas
Risco para trauma

Risco de quedas

Mobilidade fisica prejudicada

Padrao respiratério ineficaz

Perfusao tecidual periférica prejudicada
Intolerancia a atividade

Privacdo do sono

Dor aguda

Isolamento social

Nausea

Risco de volume de liquidos desequilibrado
Volume de liquidos deficiente

Nutricdo desequilibrada: menor que as necessidades
corporais

Ansiedade

Enfrentamento individual ineficaz

Medo

Troca de gases prejudicada

Eliminacdo urinéria prejudicada

Disturbio da autoimagem

Déficit de conhecimento sobre o cuidado domiciliar
Necessidades de acompanhamento pés-alta

Conhecimento deficiente

Artigo

Total

N NN WUl

—_

31
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Assim, para além do cuidado e atengdo prestados a lesao de-
corrente da queimadura, é necessario que o enfermeiro conhega
também os demais elementos envolvidos nesta situacdo, como o
lugar onde aconteceu o acidente, o agente que o provocou e as
partes do corpo expostas®.

Outros artigos®' estudaram o distlrbio da imagem corporal,
em que 41% dos pacientes estavam insatisfeitos com sua ima-
gem corporal apés a queimadura. Contudo, a preocupagao ndo
fica restrita somente na autopercep¢do, mas também em como
as outras pessoas perceberdo sua aparéncia. Essa percepcéo da
imagem corporal pode estar relacionada a dificuldade de inser-
¢do do individuo no convivio social, influenciando também na au-
toaceitacdo. Assim, é importante ater-se ao quadro psicossocial
destes pacientes.

A SAE é realizada pelo enfermeiro e recebe atuacdo da equi-
pe de enfermagem. Nesse sentido, merece destaque o artigo ||
da lei n® 7.498, de 1986%, que dispde sobre a regulamentagdo do
exercicio da enfermagem, versa a respeito dos cuidados diretos
de enfermagem a pacientes graves com risco de vida, e aos cuida-
dos de enfermagem de maior complexidade técnica e que exijam
conhecimentos de base cientffica e capacidade de tomar decisdes
imediatas, visto que o paciente queimado é um paciente grave e que
requer cuidados complexos.

Assim, esta revisao de literatura prioriza destacar a importancia
de se utilizar uma taxonomia padronizada nos DE, que permite uma
comunicagao objetiva entre os membros da equipe.

Almeida & Santos'' ratificam que o cuidado de enfermagem ne-
cessita ocorrer de maneira atenta e holistica, que tem como pres-
suposto cuidar do sujeito de forma integral, observando como um
todo, atentando-se a lesdo e a todos os fatores que podem provo-
car agravamento no quadro clinico do paciente, tendo como conse-
quéncia o ébito. A abordagem deve promover maior eficiéncia na
identificacdo dos Diagndsticos de Enfermagem (DE) e intervencdes
especfficas.

Ao enfermeiro cabe sua representacdo fundamental de edu-
cador e de compreender o processo que norteia a queimadura,
visando promover uma boa recuperacdo da salde ao queima-
do. Outro aspecto é que a vitima de queimadura esta propensa
a passar por alteracdes funcionais, emocionais e sistémicas que
impactam negativamente as relacdes sociais e de trabalho, e, por
consequéncia, a qualidade de vida. Estes individuos entendem que
“boa qualidade de vida" estd associada a ideia de voltar ao “nor-
mal”, ou seja, de continuar desenvolvendo seu papel na familia e
na sociedade?.

Tem-se, desta forma, que o estudo teve seu objetivo atingido,
pois por meio da revisdo proposta foram identificados 29 DE da
NANDA-| presentes em pacientes queimados hospitalizados.

CONCLUSAO

A identificacido dos DE ¢é de suma importancia para o planeja-
mento e implementagdo dos cuidados a serem adotados com os

pacientes hospitalizados vitimas de queimaduras. Portanto, a partir
da identificacdo dos DE corretos, é possivel realizar um planejamen-
to especifico e adequado as necessidades individuais, promover me-
lhor assisténcia e, por consequéncia, uma melhor recuperagao do
paciente.

Ha reduzido nimero de estudos atuais sobre DE atuali-
zados para o perfil de paciente aqui abordado. Desta forma,
verifica-se a necessidade de desenvolver estudos atualizados
para identificar as intervencdes de enfermagem e, desta manei-
ra, poder definir os resultados esperados por meio do cuidado
dentro do PE completo. Nesse sentido, a realizagao de estudos
de campo, com a proximidade ao paciente, enriquecerd o tra-
balho realizado.

Como limitagao deste estudo, ressalta-se a dificuldade de se en-
contrar artigos relacionados a tematica, mesmo a taxonomia esco-
Ihida sendo uma das mais adotadas em todo o mundo, e fortemente
utilizada no Brasil, tendo, inclusive, sua edicdo traduzida para a lingua
portuguesa do Brasil.

PRINCIPAIS CONTRIBUICOES

A partir desta revisao, foi possivel identificar as acdes do enfer-
meiro no cuidado ao paciente queimado, que consistem em avaliar
as necessidades e, desta forma, planejar e promover agdes com o
objetivo de melhorar a qualidade de vida e as condi¢cdes de satde
do individuo.

Além disso, enfatiza-se a necessidade de conhecimento especffi-
co do enfermeiro para o cuidado do paciente queimado e apresenta-
se a taxonomia da NANDA-I como proposicao para uniformizacao
da linguagem dos Diagndsticos de Enfermagem,, permitindo melhor
assisténcia e comunicagdo objetiva entre os profissionais. Assim,
espera-se, com este estudo, contribuir para divulgacdo do PE como
instrumento metodoldgico e aplicagdo dos conhecimentos técnico-
cientfficos na prética assistencial, além de estimular e fomentar o uso
cada vez mais intenso das taxonomias préprias da Enfermagem.
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