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RESUMO

Objetivo: mapear os possiveis fatores de risco para dor aguda relacionados
aos cuidados de enfermagem em adultos e idosos nos servigos de saude. Mé-
todo: protocolo de scoping review (registro Open Science Framework — OSF,
DOI: 10.17605/0OSF.I0/JCA9P), que seguird a metodologia do Joanna Briggs
Institute (JBI). Realizar-se-a pesquisa preliminar no PubMed e Cumulative In-
dex to Nursing and Allied Health Literature (CINAHL) para identificar os termos
de indexacdao mais utilizados nos artigos. Em seguida, essas palavras-chave
serdo utilizadas para elaborar a estratégia de busca nos outros bancos de
dados. A lista de referéncias dos artigos recuperados sera analisada para in-
clusdo no estudo. Serdo incluidos estudos na integra, em todos os idiomas,
sem restricao temporal, com adultos/idosos. Dois revisores independentes e
mascarados selecionardo os titulos, resumos e texto completo. As divergéncias
serdo resolvidas por um terceiro revisor. Os dados serdo extraidos em formu-
lario especifico, e os resultados, agrupados de acordo com as especificidades,
apresentados em texto narrativo, figuras e graficos.

Descritores: Enfermagem; Diagndstico de Enfermagem; Dor Aguda.

ABSTRACT

Objective: to map the possible risk factors for acute pain, related to nursing
care, in adults and the elderly in health services. Method: Scope Review Pro-
tocol (Registry Open Science Framework — OSF, DOI: 10.17605/0SF.10/JCA9P,
which will follow the methodology of the Joanna Briggs Institute. Preliminary
research will be carried out in PubMed and Cumulative Index to Nursing and
Allied Health Literature (CINAHL), to identify the most commonly used in-
dexing terms in articles. Then, these keywords will be used to develop the se-
arch strategy in the other databases. The reference list of the retrieved articles
will be analyzed for inclusion in the study. Full studies, in all languages, with no
time restriction, with adults/older adults will be included. Two independent and
masked reviewers will select the titles, abstracts, and full text. Discrepancies
will be resolved by a third reviewer. The data will be extracted in a specific form
and the results will be grouped according to the specificities and presented in
narrative text, figures, and graphs.

Descriptors: Nursing; Nursing Diagnosis; Acute Pain.

INTRODUCAO

A dor foi considerada o quinto sinal vital em 1996 por James. Campbell
tinha a intencdo de estimular os profissionais de salde a ouvir seus
pacientes e avaliar sua dor, uma vez que tal sinal frequentemente era
ignorado®3, Em 2020, o conceito de dor foi revisado pela International
Association for the Study of Pain (IASP), sendo definida como “uma ex-
periéncia sensitiva e emocional desagradavel, associada, ou semelhante
aquela associada, a uma lesdo tecidual real ou potencial”*?. Ademais,
a experiéncia da dor é considerada pessoal e pode ser influenciada, em
graus variaveis, por fatores bioldgicos, psicoldgicos e sociais®.
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A dor é uma experiéncia subjetiva e comple-
xa que impede de ser avaliada de forma direta.
N3o existe um instrumento padrdo por meio do
qual um observador externo possa mensurar de
forma objetiva essa experiéncia interna®. Tal
fato requer habilidades e conhecimentos espe-
cificos para avaliar o comportamento doloroso.
Os instrumentos unidimensionais sdao de facil
aplicagao e auxiliam na mensuragao da intensi-
dade da dor; os mais utilizados sao as escalas
visuais, numéricas, nominais, e visuais e ana-
légicas. Ja os instrumentos multidimensionais
permitem avaliar a experiéncia dolorosa em
suas varias dimensdes (intensidade, localizacao
e qualidades afetivas e sensoriais da dor). As
escalas multidimensionais de dor mais popula-
res sao o McGill Pain Questionnaire (MPQ), o
Short-Form (SF) MPQ, o Brief Pain Inventory
(BPI) e o Chronic Pain Grade (CPG)"®. Essas
escalas foram adaptadas para a lingua portu-
guesa e validadas em estudos no Brasil®4,

O parametro temporal para classificar a dor como
aguda ou cronica é variavel®. Para a presente
revisdo, o critério temporal para classificacdo
da dor aguda seguira a taxonomia da NANDA-
-145:510 que considera que “a dor aguda é uma
experiéncia sensorial e emocional desagradavel
associada a lesao tissular real ou potencial (...),
de inicio subito ou lento, de intensidade leve a
intensa, com término antecipado ou previsivel e
com duragdo menor que trés meses”.

Os pacientes atendidos nos servigos de saude
sao frequentemente expostos a procedimentos/
intervencdes que podem provocar dor aguda. A
puncao venosa periférica e a administracdo de
vacinas e medicamentos pelas vias endovenosa,
intramuscular, subcutdnea e intradérmica sdo as
intervengdes mais prevalentes ao longo da vida
e, para alguns pacientes, estdo associadas a
dor®¢1 A dor relacionada aos procedimentos/
intervengdes, quando nao gerenciada correta-
mente, pode influenciar na busca dos pacientes
pelos servigos de salde no futuro e, consequen-
temente, comprometer o estado de saude®,
Como parte do Processo de Enfermagem (PE), o
diagndstico de enfermagem emerge a partir dos
julgamentos ou avaliagbes sobre as necessidades
humanas. Logo, uma vez que se identifica um
diagnéstico de enfermagem, devera ser definido
um resultado a ser alcangado a partir das inter-
vengoes de enfermagem®®29, Isto posto, a equi-
pe de enfermagem deve estar alerta para nao
negligenciar o “risco de dor aguda” que pode es-
tar presente durante procedimentos invasivos®?,
agentes lesivos fisicos, quimicos ou bioldgicos®>.

A administracdo de medicamentos analgésicos
€ a intervengdo de enfermagem colaborativa
com o médico mais implementada quando o
enfermeiro estd diante do diagndstico de dor
aguda®®?)), Porém, a literatura também aponta
diversas intervengbes de enfermagem ndo far-
macoldgicas quando ha risco de o paciente apre-
sentar dor, como € o caso de pacientes submeti-
dos a procedimentos cirtrgicos®?. Evidencia-se
gue as intervengdes podem ser implementadas
de forma direta ou indireta por meio de: apro-
veitamento de um relacionamento confiante;
ambiente calmo; criagdo de uma sensacdao de
conforto geral; mudangas de posicao; distracao
para desviar a atencdo da dor; musicoterapia;
crioterapia; alteragdo na conducgdo do estimu-
lo; técnicas de modificagdo comportamental;
promocao da autoconfianca; estabelecimento
de uma boa comunicagao; apoio emocional ao
paciente e familia; uso da terapia assistida com
animais; e praticas de mindfulness-27,

Assim, verifica-se que o risco de dor aguda é
tido como um potencial problema para a enfer-
magem passivel de intervencbes que poderdo
dar origem a um novo diagndstico de enferma-
gem de risco. Todavia, faz-se necessario que os
profissionais tenham conhecimento sobre quais
sdo os possiveis fatores de risco para dor agu-
da, de forma que possam implementar inter-
vengdes que evitem ou minimizem a dor. Desse
modo, o presente estudo objetiva mapear, por
meio de scoping review, os possiveis fatores de
risco para dor aguda relacionados aos cuidados
de enfermagem em adultos e idosos nos servi-
cos de salide. Nesse sentido, para que a revisao
seja desenvolvida com alto rigor metodoldgico,
faz-se necessario o desenvolvimento de proto-
colo que contemple a definicdo dos principais
objetivos, as caracteristicas do projeto e as ana-
lises planejadas, a fim de garantir que os méto-
dos sejam transparentes e reproduziveis para,
consequentemente, evitar vieses na condugao
da revisao®, Destaca-se, ainda, que, em bus-
ca prévia em fontes de informagdes, nao foram
encontradas revisdes ou protocolos similares, o
que justifica a realizagao do presente estudo.

METODO

A scoping review proposta sera conduzida de
acordo com as recomendagdes metodoldgicas
do manual de revisdes do JBI?®, Utilizar-se-a a
ferramenta Preferred Reporting Items for Sys-
tematic Reviews and Meta-Analyses for Scoping
Reviews (PRISMA-ScR)®9, ao relatar os resulta-
dos da scoping review. O protocolo foi registrado
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no Open Science Framework (OSF), disponivel
em: https://doi.org/10.17605/0OSF.I0/IJCA9P.
Para a questdo e o objetivo da pesquisa, sera
utilizado o mnemonico PCC (Participantes, Con-
ceito e Contexto), conforme proposta do JBI,
gue serao descritos a seguir, de acordo com a
pergunta de pesquisa: quais sdo os possiveis
fatores de risco para dor aguda relacionados
aos cuidados de enfermagem em adultos e ido-
S0Ss nos servicos de saude?

Critérios de inclusao

Participantes

Este scoping review considerara estudos com
adultos maiores de 18 anos e idosos. Serao ex-
cluidos os estudos com recém-nascidos, crian-
cas e adolescentes.

Conceito

Serao incluidos estudos que explorem os possi-
veis fatores de risco para dor aguda e excluidos
aqueles que ndo abordem a dor aguda e os seus
fatores de risco.

Contexto
A revisdo proposta abrangera estudos relacio-
nados aos cuidados de enfermagem.

Tipos de fontes

Esta revisdo incluird estudos randomizados,
estudos de caso, quase-experimentais ou ob-
servacionais, revisdes da literatura, relatorios,

teses ou dissertagdes, entre outros, conside-
rados relevantes para a questdao de revisdo.
Serdo excluidos estudos que ndo apresentam
resultados, cujo texto completo ndo esteja dis-
ponivel na integra para leitura, além de pes-
quisas com animais.

Estratégia de busca

A estratégia de busca pretende encontrar es-
tudos publicados e ndo publicados e, conforme
orientacbes do JIBI®®, sera realizada em trés
etapas. Em um primeiro momento, foi realiza-
da uma pesquisa preliminar nas bases de da-
dos PubMed e CINAHL, com o intuito de iden-
tificar os termos de indexacao mais utilizados
para descrever os artigos de interesse. Um
exemplo de busca no CINAHL pode ser con-
sultado na Figura 1. O préximo passo sera a
utilizacdo dessas palavras-chave observadas
na primeira etapa em todos os outros bancos
de dados selecionados, sendo que esta estra-
tégia de busca avancada sera construida com
auxilio de um bibliotecario. Para o efeito, sera
realizada uma pesquisa eletrénica nas bases
de dados Medical Literature Analysis and Re-
trieval System Online (MEDLINE) via PubMed,
Cumulative Index to Nursing and Allied Health
Literature (CINAHL) via EBSCO, Scientific Elec-
tronic Library Online (SciELO), Scopus, Web of
Science, Literatura Latino-Americana e do Ca-
ribe em Ciéncias da Saude (LILACS), Cochrane
Database of Systematic Reviews e JBI Databa-
se of Systematic Reviews.

Figura 1 - Estratégia de busca inicial na base de dados CINAHL. Vicosa, MG, Brasil, 2023

CINAHL
TERMOS
Populagao Conceito Contexto
“Adult” “Risk Factors” “Nursing Care”
“Aged”
“Aged, 80 and over”’
“Acute Pain”

ESTRATEGIA DE BUSCA CINAHL

(TX Adult OR TX Aged OR TX Aged, 80 and over) AND (TX Risk Factors) AND (TX pain OR Acute
pain) AND (TX Nursing care)

RESULTADO: 421
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A estratégia de busca, incluindo todas as pa-
lavras-chave e termos de indexacao identifica-
dos, sera adaptada para cada base de dados e
incluida no manuscrito completo publicado. As
listas de referéncias também serdo avaliadas
para fontes adicionais de evidéncias.

Em relagdo aos estudos ndo publicados e a litera-
tura cinzenta, sera realizada busca com os mes-
mos descritores ou equivalentes nos Repositorios
Cientificos de Acesso Aberto de Portugal, Banco
de Teses e Dissertacdes da Coordenacdo de Aper-
feicoamento de Pessoal de Nivel Superior (CA-
PES) e Google Scholar. Serdo incluidos estudos
em todos os idiomas e sem restricao temporal.

Selecao dos estudos

Apds a pesquisa, todos os registros identifica-
dos serdo agrupados e carregados para o ge-
renciador de referéncias bibliograficas online
(EndNote), no qual serd realizada anadlise de
duplicatas e suas exclusodes.

Para reduzir o risco de viés e manter a qualida-
de metodoldgica da revisdo, a selegao dos estu-
dos sera feita por dois revisores independentes,
recorrendo-se a um terceiro revisor sempre que
ndo sejam esclarecidas quaisquer divergéncias.
A triagem inicial contemplard a leitura dos titu-
los e resumos das publicagdes. Em um segundo
momento, apds a triagem inicial entre os revi-
sores e consenso estabelecido, os artigos sele-
cionados serdo lidos na integra por cada revisor,
de forma independente, com o objetivo de ex-
cluir aqueles que ndo atenderem ao objetivo do
estudo e a questdo norteadora.

A fim de aumentar a confiabilidade do julga-
mento nas duas etapas iniciais, sera realizado
treinamento com os revisores, seguido de um
piloto com a avaliacdo de trés estudos®?,

A sistematizacao das fases de busca, identifica-
cdo e selecdo sera representada através de um
fluxograma (Figura 2) adaptado do PRISMAG?,

Figura 2 - Fluxograma do processo de selegdo que ird compor a pesquisa (adaptado do Prisma Flow Diagram).

Vigosa, MG, Brasil, 2023

Identificagdo (n=) 9.674 |

~

Base de dados

MEDLINE via PubMed= 26
PubMed Central = 1.710
Embase = 2.954

Scopus = 4.466

Web of Science = 24
CINAHL = 421

BVS = 37

rohrane =34 j
]

| Remogao de textos duplicados = 1.279 |

[

Teses e dissertagdes

Biblioteca Digital
Brasileira de Teses e
Dissertagdes (BDTD) = 2

| Excluidos apds andlise de titulo e resumo = |

Revistas, manuais e
protocolos =

@cluidos por ndo responderem a pergunta de pesquisa

1) Estudos que ndo abordam a dor aguda =
3) Estudos realizados com menores de 18 anos =

5) Estudos que ndo apresentam resultados =

Q Estudos com animais =

2) Estudos que ndo abordam os fatores de risco para dor aguda =

4) Estudos que ndo forem realizados no contexto de cuidados de enfermagem =

6) Estudos cujo texto completo ndo esteja disponivel na integra para leitura =

\

)

| Amostra final (n=)
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Extracao de dados

A extracdo dos dados sera realizada por meio
de um formulario, desenvolvido pelos autores
(Figura 3), tendo como base o modelo reco-
mendado pelo JBI®, Os dados extraidos in-
cluirdo detalhes que evidenciam: o objetivo e
a pergunta norteadora desta revisao; a base de
dados; o titulo e ano da publicacdo; os auto-
res; o pais; o objetivo; as palavras-chave; a
populacdo; o contexto da coleta; as principais

descobertas relacionadas a pergunta desta re-
visdo; os possiveis fatores de risco descritos no
estudo; e as consideracdes finais.

Os dados obtidos nessa etapa de extragdo serao
armazenados em uma planilha eletronica criada
no programa Microsoft Excel®. Cabe ainda res-
saltar que o referido formulario podera sofrer
alteragOes, e caso essas sejam necessarias, se-
rao registradas no relatério final da revisao.

Figura 3 - Formulario de extracdo dos dados. Vigosa, MG, Brasil, 2023

Base de dados

Titulo

Autores

Ano de publicacao

Pais

Objetivo

Palavras-chave

Populagao

Contexto da coleta

Principais descobertas relacionadas a pergunta desta
scoping review

Possiveis fatores de risco

Consideracoes finais

Analise e apresentacao de dados

Os resultados da selegao serao apresentados
em um fluxograma PRISMAGY,

Os possiveis fatores de risco de dor aguda rela-
cionados aos cuidados de enfermagem em adul-
tos e idosos serao apresentados em formato
esquematico, agrupados pelas especificidades
e tabulados de forma alinhada com o objetivo
desta revisdo. O mapeamento das evidéncias
permitira identificar os fatores de risco para a
elaboracdo do possivel diagnéstico de enferma-
gem de risco de dor aguda. Prevé-se que esta
revisdao constitua um ponto de partida para a
analise e sistematizacdo dos estudos relativos
aos possiveis fatores de risco para dor aguda

em adultos e idosos e possa subsidiar a proxi-
ma etapa de uma pesquisa para validar esses
fatores de risco e fazer uma proposigao para a
NANDA-I de um novo diagndstico de enferma-
gem de risco.
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