TITULO: SKIN TEARS: ANALISE DO CONHECIMENTO DE ENFERMEIROS DE

UMA INSTITUICAO HOSPITALAR

RESUMO:

OBJETIVO: Analisar o conhecimento sobre skin tears (ST) entre os enfermeiros assistenciais
de uma instituicdo hospitalar. METODOLOGIA: Estudo descritivo-exploratorio, de campo,
quantitativo, realizado em hospital de um municipio do estado de Pernambuco, entre outubro a
dezembro de 2016. Participaram do estudo 29 enfermeiros, selecionados por amostragem do
tipo ndo probabilistica por conveniéncia e como critérios de inclusdo a disponibilidade dos
profissionais para responderem ao formulario e sua participacdo em assisténcia direta ao
paciente. Para coleta de dados foi utilizado formulario estruturado com questdes sobre o
conhecimento da ST e sessdo de imagens para identificacdo e diferenciacdo da ST com outro
tipo de lesdo. Os dados foram analisados e discutidos a luz da literatura. RESULTADOS: Dos
participantes, 79% declararam o desconhecimento acerca da ST. Apenas 23% dos entrevistados
conseguiram detalhar as caracteristicas especificas dessa lesdo. CONCLUSAO: Conclui-se a

verificacdo do déficit de conhecimento dos profissionais em relacdo a ST.

Palavras-chave: Ferimentos e lesdes; Pele; Cuidados de Enfermagem; Friccéo.



ABSTRACT:

OBJECTIVE: To analyze the knowledge about skin tears (ST) among the nursing assistants of
a hospital institution. METHODS: A descriptive-exploratory, field-based, quantitative study
performed in a hospital in a municipality in the state of Pernambuco between October and
December 2016. Twenty-nine nurses, selected by non-probabilistic sampling for convenience
and inclusion criteria The availability of professionals to respond to the form and their
participation in direct patient care. For data collection, a structured form with questions about
ST knowledge and image session was used to identify and differentiate ST with another type
of lesion. The data were analyzed and discussed in light of the literature. RESULTS: Of the
participants, 79% reported not knowing about ST. Only 23% of the interviewees were able to
detail the specific characteristics of this lesion. CONCLUSION: We conclude the verification
of the professionals knowledge deficit in relation to ST.
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RESUMEN:

META.: Para analizar el conocimiento de desgarro de la piel (DP) entre las enfermeras clinicas
en un hospital. METODOS: Se realiz6 un estudio descriptivo, por supuesto, cuantitativo,
realizado en un hospital estatal en la ciudad de Pernambuco, entre octubre y diciembre de 2016.
El estudio incluy6 a 29 enfermeras, seleccionados mediante un muestreo no probabilistico de
conveniencia para los criterios de inclusion y la disponibilidad de profesionales para responder
a la forma y su participacion en la atencion directa al paciente. Para la recoleccion de datos se
utilizé de forma estructurada con preguntas sobre el conocimiento de DP y las imagenes de la
sesion para la identificacion y diferenciacion de DP con otro tipo de lesion. Los datos se
analizaron y se discuten en la luz de la literatura. RESULTADOS: De los participantes, 79%
dijeron ignorancia sobre DP. Sélo el 23% de los encuestados eran capaces de detalle las
caracteristicas especificas de esta lesion. CONCLUSION: Concluimos comprobar el déficit de
conocimiento de los profesionales en relacion con DP.

Palabras-clabe: Heridas y lesiones; la piel; Los cuidados de enfermeria; La friccion.
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INTRODUCAO

Skin tears (ST) pode ser definida como uma ferida oriunda de episodio(s) traumatico(s)
por fricgdo, contusdo ou cisalhamento - isoladamente ou em conjunto. Neste tipo de lesdo ha
separacdo entre derme e epiderme - ferida de espessura parcial - ou entre as duas primeiras
camadas e a hipoderme - ferida de espessura total, provocada por um trauma mecéanico, rasa,
tem como caracteristica principal a presenca de um retalho de pele, em algum momento de sua

evolugéo(?).

Embora os anos de 1993 até 2007 tenham trazido grandes avancos na conceituacao,
investigacdo formal e criacdo de protocolos clinicos para a classificacdo das skin tears, em
2011, uma pesquisa internacional subsidiou a escrita de um documento formal que expressa o
consenso entre especialistas de diversos paises.®

O termo adotado neste estudo sera do idioma original inglés, “Skin” significa a pele e
“tear” rasgo ou rompimento. Sendo assim, as lesbes as quais se faz referéncia neste estudo,
muito embora ja tenham sido abordadas sob a terminologia de lesdes por friccdo, serdo
denominadas de skin tears em virtude da limitacdo imposta por sua traducéo para o portugués,
gue abarca apenas a friccdo em detrimento do cisalnamento (shear) e da contusao (blunt force)
como etiologias que também estdo relacionadas & ocorréncia destas lesdes.®

A ST esta diretamente relacionada a pele fragil e delgada, comum na populacéo idosa,
especialmente os debilitados e dependentes, com nutricio e mobilidade prejudicada. (%). A
idade avancada afeta tanto o processo de cicatrizacdo quanto a susceptibilidade do paciente as
skin tears, tendo em vista as alteracfes fisiologicas da pele e caracteristicas comuns
(desidratacédo, deficiéncias nutricionais, comprometimento cognitivo, mobilidade limitada) a
esse grupo populacional. ().

Os dados sobre incidéncia e prevaléncia desse tipo de lesdo ainda sdo pouco conhecidos.

As producdes cientificas nos Estados Unidos revelam que a prevaléncia da ST é de 14% a 24%
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e incidéncias de 1 a 3 skin tears por idoso por ano. Estima-se a cada ano 1,5 milhGes de ST
acometam idosos institucionalizados e, além disso, até 2030, o numero de individuos em alto
risco para essas lesdes seja de 8,1 milhGes de pessoas, somente nos Estados Unidos (?).

Na literatura brasileira, foi encontrado apenas um estudo que ressalta a ocorréncia de
ST em pacientes idosos e especificamente com cancer, 0 que mostra ser um dado que merece
destaque por escassez de comunicagdes cientificas. Considerando que a populagdo de idosos
aumentara em até quinze vezes entre 1950 e 2025.©

As lesdes do tipo Skin Tears possuem caracteristicas especificas que devem ser
avaliadas e classificadas de acordo com um sistema de classificagdo. Em 2013, o International
Skin Tear Advisory Panel (ISTAP) desenvolveu e validou o ISTAP Sistema de Classificagéo
do rasgo da pele. Usando este sistema, as ST sdo classificadas como tipo 1 (sem perda de pele/

retalho), tipo 2 (pele parcial/ perda de retalho) e tipo 3 (perda de retalho completa).”

A falta de preciséo diagndstica na skin tears tendo em vista a sua associa¢do com a lesao
por presséo (LPP) ® decorrente do ndo conhecimento por parte de muitos profissionais de satide
constitui-se uma importante barreira para uma assisténcia integral, eficaz e resolutiva. Logo,
justifica-se a necessidade de abordar essa problemaética enfatizando a imprescindibilidade de

um cuidado baseado em evidéncias e tratamento especializado da Enfermagem.

A partir desta problematica, definiu-se como questdo de pesquisa 0 conhecimento de
enfermeiros assistenciais sobre skin tears. Assim, este estudo teve como objetivo, analisar o
conhecimento sobre a patologia skin tears entre os enfermeiros assistenciais de um hospital de

grande porte em Pernambuco.



METODOLOGIA

Trata-se de um estudo descritivo-exploratério, de campo, com abordagem quantitativa,
realizado em uma instituicdo hospitalar de um municipio do interior do estado de Pernambuco,
no periodo de outubro a dezembro de 2016. O universo da pesquisa é composto por 120
enfermeiros, porém participaram do estudo 29 profissionais (24%), em uma amostra por
conveniéncia e ndo probabilistica da populacéo, devido a dificuldade de obter respondentes que
se enquadrassem no perfil procurado, desejassem e se disponibilizassem a participar da
pesquisa. Como critérios de inclusdo foram considerados a disponibilidade dos profissionais
para responderem ao formulério e sua participacdo ativa na assisténcia de enfermagem, isto é,
assisténcia direta ao paciente. Foram excluidos do estudo aqueles que tinham menos de seis
meses de atuacdo no hospital durante o periodo da coleta. Para a coleta de dados, foi utilizado
um formulério estruturado, elaborado pelos autores contendo questdes sobre o conhecimento
das skin tears. O instrumento contemplava ainda uma sessao com 10 imagens das les6es do tipo
ST M e LPP (leso por pressdo), a fim de identificar se os participantes conseguiam diferenciar
as ST das LPP. Para qualificacdo do instrumento de coleta, este foi submetido a validacéo de
contetdo por trés especialistas da area. Foi realizada analise descritiva dos dados por meio do
Microsoft Excel 2013. Os resultados obtidos foram discutidos a luz da literatura pesquisada. O
projeto foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa do Centro Universitario Tabosa de
Almeida— ASCES/UNITA (Parecer N° CAAE 55742816.0.0000.5203) e todos os participantes

assinaram o termo de consentimento livre e esclarecido (TCLE).



RESULTADOS

Sobre o0s objetivos deste estudo, dos enfermeiros participantes, 76% declararam ja terem
ouvido falar sendo o conhecimento através de livros (35%), artigos (17%), seminarios (7%) e
cursos de capacitacdo sobre tipos de lesdes (17%). Quando questionado se sabiam o0 que era a
skin tears 23 (79%) dos participantes negaram o conhecimento acerca desse tipo de les&o.

Apenas 06 (23%) dos entrevistados mencionam compreensao sobre a tematica abordada.

O detalhamento das caracteristicas definidoras da skin tears foi interrogado para
examinar o discernimento dos participantes em relacdo a essa lesdo. Para as respostas
afirmativas foi considerado se enquadrar dentre uma dessas assertivas: 1. friccdo, contusao e/ou
cisalhamento da pele; 2. Trauma mecanico; 3. Retalho de pele. Para as assertivas negativas as
gue ndo se enguadrassem nas caracteristicas anteriormente citadas. Tal dado aponta que a
maioria desses profissionais 26 (90%) ndo elucidaram de forma coerente o tipo de leséo

abordada.

Tabela 1. Distribuicdo das respostas quanto ao conhecimento sobre a ST dos profissionais

enfermeiros de uma unidade hospitalar. Caruaru-PE, 2016.

Variaveis Categorias N (%)
Ouviram falar no termo ST Sim 22 (76)
NZo 07 (24)

Sabem o que é ST Sim 06 (23)
NZo 23 (79)




Descreve caracteristicas

especificas da ST

Sim 03 (10)

Néo 26 (90)

Total

29 (100)

Os participantes foram convidados a diferenciar as ST e as LPP através de fotos de

impressdo em colorido em papel comum e numeradas de um a dez, sendo quatro dessas LPP e

seis ST que se encontrava de forma aleatdria. As figuras de nimero um, quatro, sete e dez eram

lesBes do tipo LPP. As figuras de nimero dois, trés, cinco, seis, oito e nove, as lesbes do tipo

ST®

Tabela 2. Concordancia das respostas dos enfermeiros de uma unidade hospitalar segundo tipo

de leséo demonstrada nas figuras. Caruaru-PE, 2016.

Figuras Tipo de leséo Concordancia
SimN (%)  N&o N (%)

Figura 1 LPP 13 (45) 16 (55)
Figura 2 ST 04 (14) 25 (86)
Figura 3 ST 29 (100) 0 (0)
Figura 4 LPP 27 (87) 02 (13)
Figura 5 ST 24 (83) 05 (17)
Figura 6 ST 18 (62) 11 (38)
Figura 7 LPP 29 (100) 0 (0)




Figura 8 ST 17 (59) 12 (41)

Figura 9 ST 19 (66) 10 (34)

Figura 10 LPP 27 (93) 02 (7)

Os resultados da tabela 2 demonstram em 80% dos casos (figuras) os enfermeiros
acertaram a resposta, divergindo do resultado onde foi pedido ao participante que descrevesse

as caracteristicas da ST.



DISCUSSAO

As lesdes de pele dos diversos tipos sdo problemas incidentes nos servigos de salde e
trazem consigo diversas repercussdes quanto ao estado geral de saude/doenca de pacientes
internados. A fim de minimizar riscos e danos ao cliente, o enfermeiro deve identificar,
diagnosticar, acompanhar a evolugédo do ferimento, tratar e promover mecanismos eficazes de
prevencao para novas lesdes . Para isso se faz necessario que o enfermeiro tenha o dominio

para realizar acGes assistenciais e conhecimento técnico-cientifico para atuar nesse campo.

O profissional de enfermagem deve manter-se atualizado e aperfeigoar sua pratica diaria
a fim de gerar um espaco critico e reflexivo na conducdo da tomada de decisdo junto a equipe
qguanto a melhor decisdo terapéutica, preventiva ou curativa de seus pacientes. Esses
profissionais devem ser capazes de identificar individuos em risco de ST, ajudar na prevencdo

destas feridas e em seu tratamento quando elas ocorrem®).

As lesdes ST sdo feridas nas quais a enfermagem mantém contato direto em sua pratica
diaria®. Para que o profissional de enfermagem possa identificar as situacdes de risco para as
ST, seu tratamento, diagndstico e prevencdo € indispensavel que esse seja qualificado e tenha
conhecimento tedrico-cientifico para realizar assisténcia especifica ao portador desse tipo de
lesdo uma vez que existem caracteristicas semelhantes que podem ser confundidas com outros

tipos de leséo.

Embora haja um déficit de produc@es cientificas quanto ao tema “719) especialmente
brasileira ) obtiveram-se nesse estudo resultados positivos quanto & porcentagem de
participantes que ja ouviram falar sobre a ST. Contudo, 0 nimero de enfermeiros que ndo sabem
0 que € esse tipo de lesdo merece destaque, considerando que isso implica diretamente no
planejamento da assisténcia de enfermagem a esse individuo, o que compromete a qualidade

destas acdes.
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O plano de cuidados ao paciente com skin tears precisa ser elaborado de modo
compartilhado por toda equipe ligada a assisténcia a satude, bem como seus cuidadores e
familiares®. Para que tal plano seja realizado com eficacia, € indispensavel que haja
embasamento sobre o tipo de leséo, qual melhor manejo clinico e terapéutico a seguir, cabendo
a enfermagem a proposicdo e execucdo de um plano de cuidado que contemple todos os

caminhos da sistematizacdo da assisténcia de enfermagem.

Quando solicitado que os participantes descrevessem caracteristicas que definiriam a
presenca da ST, estes tiveram dificuldade em proceder com a avalia¢do evidenciando déficit de
conhecimento e falta de treinamento especifico. A escassez de bases cientificas solidas ligadas

as skin tears @571 também compromete o tratamento especifico.

O presente estudo possibilitou a verificacdo do conhecimento dos profissionais em
relacdo a skin tears e consequente mensuracdo de concordancia (acertos/erros) realizando
analise comparativa da ST e LPP. Sendo a skin tears bastante confundida com a LPP @,
configurando-se um problema no estabelecimento agrupado de abordagem e cuidados. A ST e
LPP sdo lesdes que possuem muitos dos mesmos fatores de risco, além de demonstrar cuidados
que podem e/ou devem ser utilizados em ambas para prevenir ocorréncias ©. E importante
salientar que embora 0s nimeros mostrem o déficit de conhecimento desses enfermeiros sobre
a ST, partes destes, conseguem realizar a diferenciacdo da ST e LPP a partir da visualizacao
das imagens. A relacdo pode ser entendida, pois como configurado na tabela 2, estes
profissionais sabem definir a lesdo por pressdo, deste modo no processo de distingdo das

imagens tal entendimento facilita a analise e coeréncia do que realmente € a LPP e ST.

Ressalta-se que a melhor gestdo para ST € a prevengdo, tendo em vista a problemética
do desenvolvimento dessa ferida, como exemplos: custos elevados para tratamento, lacunas no

conhecimento, riscos inerentes e potenciais de complicacdes ao individuo portador. E
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necessario mais investigacao e determinagdo de protocolos de classificagdo para que o problema

n&o seja propenso a tornar-se complexo e cronico. 19
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CONCLUSOES

Os resultados mostraram que de maneira geral os enfermeiros apresentaram deficiéncia
no dominio tedrico sobre esse tipo de lesdo o que pode comprometer as a¢fes de enfermagem
que sdo realizadas aos pacientes, bem como o atributo equivocado do diagndstico, tratamento

e a sistematizacéo de assisténcia de enfermagem.

A analise do conhecimento da ST sob a Gtica de imagens revelou que embora a maioria
ndo saiba referir conceito, aspectos clinicos e especificos da lesdo, ao visualizar em figuras

reconhecem e diferenciam a ST da lesdo por pressao (LPP).

Sendo assim tais resultados apontam a necessidade de preparagdo profissional,
treinamentos especificos e atualizagdes para que haja 0 empoderamento dos enfermeiros. Além
disso, faz-se necessario a criacdo e implantacdo de protocolos que orientem a prética
assistencial para esse tipo de lesdo, bem como a utilizacdo de escalas de classificagdo para esses

pacientes acometidos.

Esse estudo apresenta algumas limitacdes que devem ser mencionadas e superadas em
futuros estudos dessa tematica. S&o elas: a escassez de comunicacOes cientificas nacionais e
internacionais que limitou a discussdo; o limitado nimero de participantes no estudo. Futuras
pesquisas devem ser realizadas, a fim de ratificar ou refutar os achados deste estudo e ampliar

a pesquisa sobre aspectos relativos a skin tear e que nao foram abordados neste estudo.
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