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RESUMO

INTRODUCAO: Investigagdes centrada em instrumento eficaz e fidedigno, para sustentar e garantir
a qualidade nos cuidados prestados pelos profissionais de enfermagem baseados em evidéncias
cientificas no que diz respeito a instrumento de classificacdo da dermatite associada a incontinéncia
(DAI) em criangas de zero a cinco anos; OBJETIVO: Mapear os instrumentos disponiveis na literatura
para classificagdo da DAI em criangas; METODO: revisio de escopo, conduzida conforme as
diretrizes da Joanne Briggs Institut — JBI??, recomendagdes do checklist: itens de relatério preferenciais
para revisdes sistemdticas e meta-analises para revisdo de escopo: PRISMA-ScR!6. Os critérios de
elegibilidade foram definidos por meio do acronimo PCC (populagdo, conceito e contexto),
considerando os critérios estabelecidos até a amostra final; RESULTADO: Apds o cruzamento dos
descritores, foram encontrados 8.082 artigos, distribuidos dessa forma: 2.181 artigos na LILACS,
2.005 na Pub Med, 1.877 na Cuiden,1.430 na Scopus e 589 na CINAHL. Deste total 8.082, foram
selecionados sete para leitura na integra (resumos e texto completo): seis da Pub Med; um da Lilacs;
nas demais bases de dados, nenhum selecionado para leitura na integra. Apos aplicagdo dos critérios:
inclusdo e exclusdo, quatro foram excluidos por duplicagdes e trés selecionados como amostra final;
CONCLUSAO: Percebe-se lacuna e escassez na literatura, sendo essa a contribuicio para mudar a
estatistica concluida e servir como indicador de fonte de informagdes para os profissionais de saude e
a populacdo de relevancia cientifica e fidedigna de conhecimento para classificagdo, prevencdo e
tratamento da DAI.

Palavras-chave: Recém-nascido. Lactente. Crianca. Instrumento de medida e dermatite.
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ABSTRACT

INTRODUCTION: Investigations focused on an effective and reliable instrument, to sustain and
guarantee the quality of care provided by nursing professionals based on scientific evidence with
regard to an instrument for classifying IAD in children aged zero to five; OBJECTIVES: Map the
instruments available in the literature for classifying incontinence-associated dermatitis (IAD) in
children; METHOD: scoping review, conducted according to the guidelines of the Joanne Briggs
Institute — JBI22; checklist recommendations: preferred reporting items for systematic reviews and
meta-analyses for scoping review: PRISMA-ScR16, The eligibility criteria were defined using the
acronym PCC (population, concept and context), considering the criteria established until the final
sample; RESULT: After crossing the descriptors, 8,082 articles were found, distributed as follows:
2,181 articles in LILACS, 2,005 in PubMed, 1,877 in Cuiden, 1,430 in Scopus and 589 in CINAHL.
Of this total 8,082, seven were selected for full reading (abstracts and full text): six from PubMed; one
from Lilacs; In the other databases, none were selected for full reading. After applying the criteria:
inclusion and exclusion, four were excluded due to duplications and three were selected as the final
sample; CONCLUSION: There is a gap and scarcity in the literature, which is the contribution to
change the completed statistics and serve as an indicator of a source of information for health
professionals and the population of scientific relevance and reliable knowledge for classification,
prevention and treatment of DAI.

Keywords: Newborn. Infant. Child. Measuring instrument and dermatitis.

RESUMEN

INTRODUCCION: Investigaciones enfocadas en un instrumento eficaz y confiable, para sostener y
garantizar la calidad de la atencion brindada por los profesionales de enfermeria con base en evidencia
cientifica respecto a un instrumento de clasificacion de DAI en nifios de cero a cinco afos;
OBJETIVOS: Mapear los instrumentos disponibles en la literatura para clasificar la dermatitis asociada
a incontinencia (DAI) en nifios; METODO: revision del alcance, realizada segtin las directrices del
Joanne Briggs Institut — JBI22; Recomendaciones de la lista de verificacion: elementos de informes
preferidos para revisiones sistematicas y meta analisis para revision de alcance: PRISMA-ScR16. Los
criterios de elegibilidad se definieron mediante la sigla PCC (poblacion, concepto y contexto),
considerando los criterios establecidos hasta la muestra final; RESULTADO: Luego de cruzar los
descriptores se encontraron 8.082 articulos, distribuidos de la siguiente manera: 2.181 articulos en
LILACS, 2.005 en PubMed, 1.877 en Cuiden, 1.430 en Scopus y 589 en CINAHL. De este total de
8.082, siete fueron seleccionados para lectura completa (resimenes y texto completo): seis de PubMed;
uno de Lilas; En las otras bases de datos, ninguna fue seleccionada para lectura completa. Luego de
aplicar los criterios: inclusion y exclusion, cuatro fueron excluidos por duplicidades y tres fueron
seleccionados como muestra final; CONCLUSION: Existe un vacio y escasez en la literatura, que sea
el aporte para cambiar las estadisticas completadas y sirva como indicador de una fuente de
informacion para los profesionales de la salud y la poblacion de relevancia cientifica y conocimiento
confiable para la clasificacion, prevencion y tratamiento de las enfermedades DAL

Palabras clave: Recién nacido. Lactante. Nifio. Instrumento de medicidony dermatite.
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1 INTRODUCAO

De acordo com o Ministério da Saude, os grupos etarios classificam-se em: RN prematuros:
quando ocorre o nascimento antes das 37 semanas de idade gestacional; neonato: nascimento com mais
de 37semanas a 28° dia de vida; lactentes e criangas de curta idade: aquelas com 1 a 2 anos; pré-

escolares: 3 a 5 anos e escolares: 6 a 11 anos!”.

2 A PELE DO RECEM-NASCIDO (RN) E DA CRIANCA

A pele constitui um dos maiores 6rgaos do corpo, sendo responsavel por fungdes essenciais
como isolamento e prote¢do das estruturas internas do corpo humano para impedir a perda de dgua, a
entrada de substancias quimicas; regular a temperatura corporal; manter a homeostase hidroeletrolitica
e secre¢do endocrina, sintetiza a molécula D3 (precursora da vitamina D), proteger contra radiacao
ultravioleta; auxiliar na sustentagdo, movimentacao e flexibilidade do corpo; e, interage com o meio
externo através de sensagdes e estimulos como a dor, o calor, o frio, a pressio e o prurido %1527,

O vernix proporciona hidratacdo ao estrato cérneo, atua na prevencdo da perda de dgua, na
formacdo do manto 4cido, na termorregulagio corporal e no processo de cicatrizagio® 1323,

Estas caracteristicas predispdem o risco nao apenas para a xerose (ressecamento da pele), mais
também para a penetragdao de substincias toxicas e patdgenos agressores de efeitos intensos devido a

maior relagio entre a superficie corpdrea e o peso do RN, comparando-se aos adultos®-1>27,

3 MANIFESTACOES CUTANEAS E PROBLEMAS DERMATOLOGICOS NO RECEM-
NASCIDO E NA CRIANCA
3.1 XEROSE

Ao nascer apele apresenta-se hidratada e caracterizada pela maciez, elasticidade e suavidade,
diretamente relacionadas ao teor de umidade do extrato corneo, porém, no decorrer dos dias, algumas
manifestagdes e problemas dermatologicos vao surgindo, como: ressecamento da pele, também
conhecido como xerose, termo usado para designar pele seca; a palavra vem do grego "xero", que
significa "seco"; e "osis" que significa "doenga”?’.

Doenga essa causada por fatores, como perdas ou auséncia de dgua, desidratacdo, desequilibrio
hidroeletrolitico e instabilidade térmica, deficiéncia de lipidios na barreira cutanea, pele ressecada
(4spera e esticada), deficiéncia de fatores naturais de hidratagdo: como a ureia, lactato, sais e aglicares®.

Ao longo do tempo, o objetivo como tratamento da xerose era o aliviar a curto prazo dos
sintomas através da aplicagdo topica de 6leos, principalmente os de origem vegetal e a reposi¢ao da

ureia e do lactato®.
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3.2 DERMATITE DE CONTATO (DC)

Inflamagdo de pele, causada por contato direto com substancias em particular, que pode
apresentar prurido intenso, limitacdo de area especifica e caracteristicamente com bordas bem
definidas, podendo evoluir para uma erupc¢ao cutanea pruriginosa e dolorosa, cujo diagnostico dar-se
por meio da aparéncia da erup¢ao cutanea ou pelo histdrico da substancia a que a pessoa possa ter sido
exposta %%; e apresentar-se por meio de dois mecanismos:

e [rritagdo (dermatite de contato irritante): corresponde a maioria dos casos de dermatite de
contato, dar-se quando uma substancia toéxica ou quimica entra em contato com a pele com
causa ativa mais dor do que coceira e dano direto®?

e Reacdo alérgica (dermatite de contato alérgica): reagdo do sistema imunolégico do corpo a uma
substancia que esteve em contato com a pele. Ao entrar em contato ou apenas a exposi¢ao com
alguma substincia ou produto topico pela primeira vez, a pele se torna sensivel aquela

substancia ou produto®?

3.3 DERMATITE ATOPICA (DA)

Também conhecida como lesdo cutanea inflamatéria cronica e pruriginosa situada nas camadas
superficiais da pele, tida como uma das doencas mais comuns de pele®®, que manifesta-se nos bebés
em forma de erupg¢des cutianeas vermelhas, exsudativas e com crostas, na face, no couro cabeludo, nas
maos, nos bracos, nos pés ou nas pernas; e nas criangas apresenta-se em formato de pontos, geralmente
nas maos, nos bragos, na parte frontal dos cotovelos ou atras dos joelhos; seu tratamento inclui a pratica

de cuidados gerais, uso de corticosteroides e fototerapia ou medicamentos imunomoduladores®?

3.4 DERMATITE ASSOCIADA A INCONTINENCIA (DAI)

Lesdo cutanea inflamatoria multifuncional, caracterizada por eritema e edema da superficie
da pele, podendo ser acompanhada por bolhas (flictenas) com exsudatos serosos, erosdo ou
infeccdo cutinea secundaria, considerada o tipo mais prevalente dentro do espectro de lesdes de pele,
associada a umidade, sobretudo em pacientes com incontinéncia urindria e/ou fecal, afetando

principalmente 4rea do perineo ou 4reas adjacentes'?7!1,

4 INCIDENCIA E PREVALENCIA
Dados nacional e mundial revelam que a prevaléncia estimada da DAI € equivalente a 13,1%

para criangas de 6 a 7 anos de idade®'4°.
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Acomete em torno de 16% das criangas. Estima-se que de 7% a 35% da populagao infantil sera
afetada por essa condi¢ao em alguma fase da infancia e com uma prevaléncia maior nas criangas de 9
a 12 meses. Apenas 7% das familias com criangas afetadas procuram tratamento com um profissional

de satude?®?.

5 FATORES DE RISCO

Identificar os fatores de risco da DAI, seja eles, diretos com o contato de: urina, fezes liquidas
ou soélidas; ou indiretos tais como: o uso ou nao de fraldas, tempo de exposicao, frequéncia e volume,
alguns alimentos/medicamentos na urina ou nas fezes, for¢ga mecanica(posicionamento), pele em mau
estado, tipo e frequéncia de lavagem, utilizacdo de produtos de oclusivos de contencdo/limpeza,
mobilidade comprometida, diabetes, idade avancada, fatores psicossociais, déficit cognitivo, higiene
inadequada, medicamentos (antibioticos, imunossupressores)desnutri¢cdo, doenga grave, febre, baixa
saturagdo de oxigénio, ¢ fundamental para elabora¢do dos cuidados de prevencdo e definir
diagnostico'*.

Outros fatores como as substincias quimicas irritantes (ureia, amonia e enzimas digestivas), em
contato direto com a pele podem alterar o pH, levar a perda de camada importante da trans epidérmica

acometer possiveis rupturas e contribuir de forma direta para o seu desenvolvimento'#?’.

6 PREVENCAO

E fundamental que todos estejam envolvidos na estratégia para detec¢io, prevengdo e o
tratamento da DAI, que como sabemos sdo mecanismos dindmicos, que devem acompanhar as
evolugdes cientifica e tecnoldgica, fundamentadas na qualificacdo profissional, implementacao
assistencial, na elaboracdo de matérias educativos: oral e escrito, como: protocolos, cartilhas,
aplicativos, cursos online, entre outros; no intuito para se obter bons resultados nas complica¢des das

lesdes por DAT'421-30

7 TRATAMENTO

O tratamento da DAI ¢ baseado em focos regenerativos da pele danificada e na prevengdo de
erup¢io cutdnea recorrente da gravidade lesionada®.

O tratamento no recém-nascido € na crianca que apresenta DAI sem estar em estado grave,
baseia-se no uso de protetores cutaneos, limpeza eficaz, exposicdo da pele ao ar, reduzindo assim o
tempo em que a superficie da pele permanece em contato com a urina, fezes, umidade e outros, uso de

fraldas adequadas, com trocas frequentes, que tenham maior poder de absor¢ao e sejam perspiraveis,
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permitindo que a pele seque ao ar e diminua o seu atrito resultante do contato com a fralda e com
substancias irritantes '8 .

Estes procedimentos devem ser feitos sempre apds a limpeza da area da fralda, pelo maior
tempo possivel, além da orientacdo dos pais quanto aos cuidados com a pele da crianga que ¢
. 18. . . . ;. . ~ y . ~ A
essencial °; quando considerada graves com sinais clinicos de infec¢des secundarias (erupgao cutinea),

requerem avaliacdo criteriosa com diagndstico e tratamento adequado'®-%,

8 INSTRUMENTOS PARA CLASSIFICACAO

No Brasil, percebe-se que, as informagdes referentes a instrumentos de classificagdo com
tematica a DAI ¢ escasso, havendo caréncia de dados nacionais, principalmente no sistema publico de
satide ou unidades de longa permanéncia ndo agudos, como: creches, orfanatos, institutos filantropicos,
escolas e outros!®24,

Um instrumento quando confiavel e eficaz ¢ uma ferramenta essencial e necessaria a ser
aplicada na prética para auxiliar na tomada de decisdo e intervengdes diarias'*>°.

E fato que, a escassez de ferramentas padronizadas para prevengio, monitoramento e tratamento
da DAL, dificulta o manejo da lesdo, pois o diagndstico depende da inspecdo diaria e observagdes
relacionadas'*".

Todos os instrumentos desenvolvidos para prevencdo e tratamento da DAI podem contribuir
para uma avaliagdo objetiva das caracteristicas da area avaliada, na prescricdo de medidas preventivas
e de condutas terapéuticas, além de facilitar o registro das caracteristicas da dermatite detectadas nos
pacientes, assegurando o monitoramento e evolugdo da lesdo, avaliacdo da presenca de fatores de risco,
diretrizes para a prevencao e tratamento dessa condi¢do, um cuidado individualizado e sistematizado,
otimizagdo de tomadas de decisdo que t€ém como consequéncia a reducdo de custos com os cuidados
prestados pelos servicos de saude e a prestacdo de assisténcia com qualidade e seguranga, diminuindo
os riscos, danos e eventos adversos !+

No que diz respeito a adaptagdo cultural e validacao do instrumento de classificagdo da DAI
para o portugués do Brasil, a literatura parece ser carente e escassa de instrumentos de medidas, que
sejam especificos para classificagio da DAI'*,

Embora existam varios artigos na literatura, que versam sobre o tema DAI, somente trés
publicacdes apresentados no quadro abaixo, apresentaram instrumentos com indicadores e suas escalas
de medida para classificagdo da DAI'*3°,

Essa constatagcdo aponta para a possibilidade de pouco instrumento disponiveis na integra,

conforme destacamos logo abaixo, sendo um deles escolhido como proposta do estudo.
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9 INSTRUMENTOS COM INDICADORES E SUAS ESCALAS DE MEDIDA

Ferramenta de categorizacao global da DAI de Ghent (GLOBIAD), em 30 paises:

Com versao e validagao em outros idiomas, inclusive com tradugado para o portugués do Brasil.
Desenvolvida na Bélgica em 2018, rumo a uma linguagem internacional para DAI, concepcdo e
avaliagdo das propriedades psicométricas da ferramenta global de categorizagdo DAI; um passo muito
importante para uma melhor avaliagao sistematica da DAI na pratica clinica e na pesquisa em todo o
Mundo; com finalidade para avaliar a gravidade da DAI. Categoriza a DAI com base na gravidade da
lesdo cutanea e distingue entre a presenga de vermelhiddo persistente (Categoria 1) e a
presenga de perda de pele (Categoria 2), ambas subdivididas com base na auséncia (Categoria A) e

presenca (Categoria B) de sinais clinicos de infecgdo *°.

9.1 DERMATITE ASSOCIADA A INCONTINENCIA E SUA GRAVIDADE (DAIG):
9.1.1 Instrumento de Gravidade: Desenvolvimento e Validacao

Construido nos EUA, em 2010; sem versdo em outros idiomas; tem como objetivo:
Desenvolver e testar um instrumento para identificar a presenca de DAI e sua gravidade, cuja
finalidade avaliar a presenca da DAI e o grau de gravidade °! .

Projetada para acompanhar a evolugdo em série do mesmo paciente; estdo incluidas nesta
ferramenta caracteristicas de pele visivel para inspe¢do, incluem: localizagdo, vermelhidado, perda de
pele e erupcio na pele °'.

Os treze locais do corpo identificados na ferramenta foram divididos nos lados direito e
esquerdo para permitir a discriminacio de danos unilaterais a pele °!.

O instrumento inclui uma fotografia de lesao por pressdo para ajudar na diferenciacdo entre
uma lesdo por pressdo e DAL Também estd incluida uma fotografia de uma erupcdo fingica, que
ajuda na diferenciagdo entre eritema simples (vermelhiddo) e eritema com lesdes satélites

indicativas de erupg¢do fingica °!.

9.1.2 Instrumento de Gravidade de Danos a Pele Associados a Incontinéncia (IGDPAI):
Instrumento construido em 2018 nos EUA, com versdo e validacdo para o portugués do Brasil
e outros idiomas, tem potencial para padronizar o relato da gravidade da DAI na pesquisa e na pratica
clinica e auxiliar na comunicagio sobre a DAI entre a equipe de enfermagem .
Além de avaliar a presenga da DAI e o seu grau de gravidade. Trata-se de um instrumento
desenvolvido a partir do Gravidade de Danos a Pele Associados a Incontinéncia (GDPAI), que inclui

os tons de pele mais escuro *’
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Possui 4 itens distribuidos em quatro topicos: localizagdo, quadro de cores, delimitagdo das
areas de DAI e descri¢dao dos sinais de DAI. A localizag¢ao inclui 14 locais do corpo, divididos em
lados direito e esquerdo, para permitir a avaliagdo da DAI de forma unilateral®’.

A caréncia dessas ferramentas dificulta na pratica do dia a dia o manuseio, inspe¢do e o
diagnostico da DAI®C.

Para que o cuidado de enfermagem se efetue de maneira segura e com qualidade, ¢
necessario que o enfermeiro compreenda os aspectos anatdomicos e fisiologicos da pele e
intensifique os cuidados por meio do processo de enfermagem, com auxilio de instrumentos
baseados em evidéncias, para manter e restaurar a integridade da pele, com um planejamento
assistencial adequado, eficaz e com qualidade, sem risco de lesdo, danos ou qualquer evento adverso
para com a pele®*2430

Apesar da disponibilidade de instrumentos para classificacdo e avaliagdo da DAI na literatura
cientifica, percebe-se que, poucos instrumentos foram adaptados e validados ao contexto brasileiro?’.

Diante disso, adaptar e validar um instrumento de classificacdo da DAI, fidedigno, confidvel e
de qualidade ao portugués do Brasil, pode contribuir ndo s6 para elevar os dados de incidéncia e
prevaléncia existentes, mas para a ciéncia, os profissionais de saude, principalmente os enfermeiros,
médicos e toda equipe de satide envolvida®.

Disponibilizar um instrumento com qualidade confidvel e seguro, para pratica e garantir
informacgdes baseadas em evidéncias cientificas e respostas, validas, confidveis e relevantes,
determinantes para a acurécia ou precisio dos diagnoésticos da DAT?.

Oferecer ao profissional de satde diretrizes baseadas em evidéncias cientificas para
classificagdo, prevencao, monitoramento e tratamento da DAI, aumento assim o seu desenvolvimento
do conhecimento para assegurar tomada de decisdo e intervengdes correta e segura®’.

Estabelecer no contexto geral para o paciente independente da localidade, regido ou
nacionalidade, beneficios, mudangas positivas e solu¢io do problema?’.

Gerar dados estatisticos atuais e reais de incidéncia e prevaléncia da DAI em ambito nacional
e assim proporcionar expectativas na qualidade de vida e bem-estar social®’.

10 OBJETIVO
Mapear os instrumentos disponiveis na literatura para classificagdo da dermatite associada a

incontinéncia (DAI) em criangas.
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11 METODO
Uma revisdo de escopo, conduzida conforme as diretrizes do Joanne Briggs Institute - JBI 22,
cuja metodologia tem como objetivo atribuir conceitos-chave, esclarecer defini¢des, delimitar o tema

10-12 " revisdo de

de estudo, resumir informacgdes existentes e identificar pesquisas e lacunas clinicas
escopo ¢ uma metodologia que visa mapear e explorar a literatura sobre um determinado tema,
identificando lacunas de conhecimento e estabelecendo prioridades para futuras investigagoes. Esta
abordagem ¢ de grande importancia, pois utiliza critérios amplos de busca e é especialmente util
quando nio ha revisdes anteriores sobre o tema ou quando este é amplo e complexo 2¢.

O estudo foi conduzido com base nos itens recentemente criados para relatorios de revisdes
sistematicas e meta-analises, especificamente a extensdo PRISMA para revisdes de escopo (Preferred
Reporting Items for Systematic reviews and Meta-Analyses extension for Scoping Reviews), um
checklist que serve como guia para a elaboracio de relatorios de revisdo de escopo '°.

Para a organiza¢do do estudo, foi utilizado o mnemoénico PCC (Populacdo, Conceito e
Contexto), sendo definidos os seguintes parametros:

Populagcdo — “criancas envolvendo grupos especificos como recém-nascidos, lactentes e
criangas”,

Conceito: instrumento de medida, classificagcdo e dermatite;

Contexto: sem contexto definido, podendo incluir estudos realizados em “hospital, ou unidades
de atengdo primaria”.

O estudo seguiu as etapas do processo de revisdo, que incluem: formulagcdo da questdo de
pesquisa, definicao dos critérios de inclusdo e exclusdo, estratégias de busca, selecao dos estudos,

analise dos dados, apresentacdo dos resultados da pesquisa bibliografica e caracterizagdo dos estudos.

Cada uma dessas etapas ¢ detalhada a seguir:

12 QUESTAO DE PESQUISA
Quais os instrumentos disponiveis para a classificacdo da dermatite associada a incontinéncia

(urinéria ou fecal) em criangas a partir de zero a cinco anos de idade?

13 CRITERIOS DE INCLUSAO E EXCLUSAO

Os critérios de inclusdo contemplaram: estudos que abordassem a classificagdo de dermatite
associada a incontinéncia em criancas, estudos envolvendo criancas entre 0 —5 anos de idade, estudos
publicados em portugués, inglés e espanhol disponiveis na integra sem restricdo de tempo de

publicacdo, pesquisas originais e publicadas em periddicos com revisao por pares.
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Por outro lado, foram excluidos estudos duplicados e aqueles que ndo estavam diretamente
relacionados ao tema central da pesquisa, ou seja, instrumentos de classificagao de dermatite associada

a incontinéncia em crianca.

14 ESTRATEGIAS DE BUSCA

As buscas e o processo de selegao dos estudos ocorreram em fevereiro de 2024 nas bases de
dados LILACS, PUBMED, SCOPUS, CUIDEN, CINAHL.A estratégia de busca utilizou os descritores
do vocabulario Descritores em Ciéncias da Saude (DeCS) em portugués, inglés e espanhol sendo:
recém-nascido, newborn, recién nacido, lactante, infant, lactante, crianga, child, nifio (populacdo),
instrumento de medida, measuring instrument, instrumento de medicion, dermatite, dermatitis,
dermatites(conceito).

Também foram identificados os descritores do vocabuldrio Medical Subject Heading (MeSH)
somente em inglés: newborn, infant, child, measuring instrumentan dermatitis. Os descritores DeCS
foram combinados em: recém-nascido AND lactente AND crianca AND instrumento de medida AND
dermatite. Os descritores MeSH combinados: newborn AND infant AND child AND measuring
instrument AND dermatitis.

Reitera-se que houve inclusdao de palavras-chave “Dermatite de fralda, Dermatite amoniacal”
nas buscas, no intuito de ampliar os achados.

Com esses termos foram realizadas buscas, integrando-os mediante os operadores booleanos
AND” e “OR”. Optou-se por realizar a busca com descritores na lingua inglesa, pois a equacao
possibilitou a identificacdo de maior quantidade de artigos, quando comparada as buscas com
descritores nas linguas portuguesa e espanhola.

Outrossim, os estudos foram selecionados por dois revisores independentes (pesquisador e
orientador). Controvérsias foram solucionadas com discussao critica entre os revisores.

Caso nao conseguissem alcancar um consenso, um terceiro revisor auxiliaria no processo
(coorientador).

Ademais, a coleta de dados e toda trajetéria metodologica de captacdo dos titulos até a
constitui¢do da amostra final apresenta-se em quadros construido pelo proprio pesquisador utilizando

programa da Microsoft Excel.
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15 SELECAO DOS ESTUDOS

Apos a realizacao das buscas, foi utilizada a plataforma Rayyan para a pré-selegao dos artigos,
onde os estudos duplicados foram excluidos € uma analise preliminar foi conduzida por meio da leitura
dos titulos e resumos.

A plataforma Rayyan ¢ uma ferramenta web gratuita desenvolvida pelo Qatar Computing
Research Institute (QCRI), que auxilia na execucao de revisdes sistematicas de maneira rapida, facil e
eficiente. Além disso, a plataforma realiza etapas essenciais no desenvolvimento de uma pesquisa,
como revisdo, upload de citagdes, exclusdo de duplicatas e inclusio de novos artigos %.

O processo inicial de sele¢do foi realizado de forma independente e duplo-cega, com consenso
alcangado entre os revisores.

Dois revisores realizaram a seleg@o aplicando os critérios de inclusao e exclusao estabelecidos.
Em caso de discrepancias, as divergéncias foram revisadas tanto pelos dois revisores quanto por um
pesquisador externo.

Posteriormente, os artigos pré-selecionados foram lidos integralmente para verificar a
conformidade com os critérios de inclusdo e exclusao, sendo excluidos aqueles que ndo atendiam

plenamente aos requisitos estabelecidos.

16 ANALISE DOS DADOS

Para a andlise dos dados, foram extraidas informagdes relevantes dos estudos primarios,
conforme o acronimo utilizado, incluindo: Autor, ano, titulo, objetivo, instrumento, conclusao, pais de
origem, finalidade e traducdo; que fundamentaram a questdo de pesquisa e objetivo da revisao

realizada.

17 RESULTADO
A figura-1, Fluxograma A Figura 01 ilustra o fluxograma do processo de sele¢dao dos artigos,
apresentando os resultados da busca realizada apds o cruzamento dos descritores nas bases de dados.
O fluxograma inclui as etapas de identificagdo, triagem, elegibilidade e o nimero de estudos

incluidos na amostra final.
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Quadro 01- Fluxograma PRISMA

N de titulos
o identificados nas
% baszes de dados
Lilacs= 21381
3] PubMed= 2005
I Cuiden= 1877
= Scopus= 1.430
Cinahl=589
Total de titulos
identificados
n=8.082
= Total de titulos e
= E resumos excluido
™ n°=8.075
N*  de titulos
selecionados que
versavam sobre a
tematica.
n*= 07
Total de titulos
E excluidos  que
g ndo  versavam
=] sobre a temética
= apds leitura na
@ integra
=t n°= 04
Total de titulos
duplicados
exchiidos
n*= 01
= MN* de titulos
o Q nclidos na
o amostra final n°=
é 03
18 CARACTERIZACAO

18.1 DOS ESTUDOS E DO LOCAL DE DESENVOLVIMENTO.

18.1.1 Quanto a caracterizacao dos estudos:
Os artigos que compuseram a amostra final, dois foram publicados em 2018 € um em 2010.
Foram coletadas informagdes sobre os autores, ano de publicacio, titulo do artigo, objetivos,

instrumentos abordados, conclusao, conforme Quadro- 03;
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Quadro-02: Caracterizag@o dos artigos

Allitr?(f / Titulo Objetivo Instrumento Conclusao
Towards an
international Desenvolvimento
BEECK language for do GLOBIAD ¢
MAN, incontinence- um passo
VAN associated dermatitis Deseél}ilgkl’zfrlgl()} hent importante para
DEN (IAD): design and o Ghent Global IAD uma melhor
) Categorization Tool o -
BUSSC evaluation of (GLOBIAD) ¢ avaliar Categorization Tool avaliagdo
HE, psychometric as suas propriedades (GLOBIAD) sistematica da
ALVES properties of the siC(I))méIzricas DAI na pratica
et al., Ghent Global IAD p ’ clinica e na
2018 Categorization Tool pesquisa em todo
(GLOBIAD) in 30 o mundo .
countries.
O instrumento
tem potencial para
padronizar o
relato da
Evaluation of Avaliar uma versio gravidade da DAI
BLISS, Validity and revisada do na pesquisa e na
GURVIC Reliability of a instrumento . pratica clinica e
. . Incontinence- o
H, Revised Incontinence- Associated SKin auxiliar na
HURLO Incontinence- Associated Skin Damage Severi comunicagao
Wetal., Associated Skin Damage Severity Ins%rumen : ty sobre a DAI entre
2018 Damage Severity (IASD.D.2) usando (IASD.D.2) a equipe de
Instrument trés grupos diferentes e enfermagem. O
IASD.D.2) by 3 de profissionais de IASD.D.2
y p
Groups of Nursing enfermagem. revisado tem bom
Staff. conteudo e
validade de
critério e
confiabilidade
entre avaliadores .
Especialistas do
The Wound,
Ostomy and
Continence
chegaram a um
consenso de que
BORCH Incontinence- localizagdo,
ERT, The Incontinence- . .\ vermelhidao,
. Desenvolver e testar | Associated Dermatitis
BLISS, Associated . . . perda de pele e
o um Instrumento para and its Severity ~ A
SAVIK Dermatitis and Its . . erupcao cutanea
. | identificar a presenca (IADS). ~ .
etal., Severity Instrument: de DAI sdo caracteristicas
2010. Development and eravi d: dseua ’ essenciais e
Validation. & ’ visiveis da DAL
Os resultados do
estudo apoiam a
validade de face,
conteudo e
critério para o
instrumento
IADS.

‘

Adaptagio:*°.
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19 CARACTERIZACAO DO LOCAL DE DESENVOLVIMENTO
Quanto a origem os artigos classificados na amostra final, dois foram realizados nos Estados

Unidos (EUA) e um na Bélgica.

Todos originalmente na lingua inglesa, sendo que dois estudos foram traduzidos para o
portugués, conforme Quadro-3

Para descricao da caracterizacdo dos estudos dos instrumentos de avaliagdo da DAI, foram
abordados os seguintes itens de informagdes: titulo do artigo, pais de origem, finalidade do instrumento

e traducdo da lingua;

Quadro — 3 Caracterizacdo do local e se traduzido

Instrumentos de avaliagdo da DAI
Towards an international language Avaliar a gravidade Qa DALI. Categoriza a
for incontinence-associated DA1 com base na gravidade da lesdo cutérlea
dermatitis (IAD): design and . e dlst.lngue entre a presenca de vermelhidao
. ) . Bélgica persistente (Categoria — 1) e a presenca de .
evaluation of psychometric : Sim
properties of the Ghent Global IAD perda .df.: P cle (Categoria —2), atml?as
Categorization Tool (GLOBIAD) in subfi1v1d1das com base na ausencia
30 countries (Categoria— A) e presenga.(categorla —B)de
) sinais clinicos de infecgdo.
Avalia a presenca da DAI e o grau de
gravidade. projetada para acompanhar a
evolugdo em série do mesmo paciente. Estdo
incluidas nesta ferramenta caracteristicas de
pele visivel para inspe¢ao, incluem:
localizacdo, vermelhiddo, perda de pele e
The Incontinence-Associated .erup.g:ﬁo na pele. Os trezes locais d(.) corpo
Dermatitis and Its Severity 1dent1ﬁcad0.s na ferramenta foram lel(.h.dOS
) EUA nos lados direito e esquerdo para permitir a ~
Instrument: Development and discriminacio de d 1 < 4 pel Nao
Validation. discriminagdo de danos unilaterais 4 pele.
instrumento inclui uma fotografia de lesdo
por pressdo para ajudar na diferenciagio
entre uma lesdo por pressao e DAI. Também
esta incluida uma fotografia de uma erupgéo
fungica, que ajuda na diferenciagdo entre
eritema simples(vermelhidao) e eritema com
lesoes satélites indicativas de erupgdo
flngica.
Avalia a presenca da DAI e o grau de
Evaluation of Validity and gravidade. E um instrl.lmen.to desenvolvido a
Reliability of a Revised partir do IADS que 1qc1u1 os tons (’16 pele
Incontinence-Associated Skin mais escuro. Possui 4 itens distribuidos em
. EUA quatro topicos: Localizagdo, quadro de cores, .
Damage Severity Instrument o . e Sim
(IASD.D.2) by 3 Groups of Nursing d@llr'mtag:ao das areas Qe Df%l e des.crlc;ao d(')S
Staff sinais de DAI. A localizagdo inclui 14 locais
' do corpo, divididos em lados direito e
esquerdo, para permitir a avaliagdo da DAI
de forma unilateral.

Adaptagio: 3
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20 DISCUSSAO

O instrumento de escolha contribuird para qualidade na pratica da assisténcia da populagao
pediatrica quanto a avaliagdo da DAI;

E tido como uma ferramenta de gestdo que agregara ao enfermeiro, junto com sua equipe, a
responsabilidade de avaliar a pele, discutir as acdes de enfermagem e decidir a implementagdo dos
cuidados estabelecidos com seguranga e destreza, além de avaliar a presenca de DAI, a sua gravidade
e foi desenvolvido a partir do IADS.

Possui 34 itens distribuidos em quatro topicos: localiza¢ao, quadro de cores, delimitagcdo das
areas de DAI e descrigdo dos sinais de DAI.

A localizagdo inclui 14 locais do corpo, divididos em lados direito e esquerdo, para permitir a
avaliacao da DAI de forma unilateral.

Nao se conhece instrumento para coleta de dados epidemioldgicos para DAI, sendo esse
instrumento de grande valia para fim.

Concluiu-se que desenvolvimento da DAI esta associado com a qualidade do processo de
cuidado preventivo, indicando que a variagdo em sua prevaléncia reflete variagao na qualidade do
cuidado

Mencionam que uso rotineiro de um instrumento para monitorar a magnitude da mudanga nos
danos a pele ao longo do tempo pode resultar em um tratamento mais personalizado e adequado.

E fato que ha caréncia e escassez na literatura de publicagdes e ferramentas de classificacio,
prevengdo e tratamento da DAI;

Assim, para reforgar as estratégias e avaliagdo da DAI, ¢ necessario o desenvolvimento de
pesquisas que reforcam estratégias (protocolos e escalas) baseadas em evidéncia, que padronizam os
cuidados para a pele da populagdo pediatrica;

E fato que por semelhanga de outras lesdes (LPP — lesdes por pressdo), com a DAI muitas vezes
ocorrem erros de diagndstico na pratica do dia a dia.

A falta de instrumento padronizado com exceléncia e qualidade para avaliagdo melhor da DAL,
dificulta a gestdo de ferramenta no atendimento quanto ao diagnostico, prevengao e tratamento, pois a

gestdo depende da inspecao diaria e observagdes relacionadas a lesdo.

21 CONSIDERACOES FINAIS
Os artigos analisados nessa sele¢do mensuraram a avaliagdo da gravidade, o monitoramento
sequencial para acompanhar a evolucao da DAI até a reconstituicdo da pele afetada.

Percebe-se na literatura escassez de pesquisas com tematica voltada ao estudo proposto.
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Esse estudo contribuira para preencher a lacuna e escassez de conhecimento, prevencio e
tratamento sobre DAI no contexto profissional e ciéncia cientifica, disponibilizando um instrumento
solido, de qualidade e eficacia, para ser implementado como estratégias na assisténcia da pratica do dia
a dia com indicadores baseados em evidéncias cientificas.

E de suma importancia que outros pesquisadores se dediquem aos desenvolvimentos de novos
instrumentos ou protocolos baseados em evidéncias cientificas acerca de cuidados seguros e eficaz a

ser aplicados em pacientes diagnosticados com a DAI, para mudar essa estatistica.
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