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Assisténcia de enfermagem no atendimento pré-hospitalar a vitimas de
queimaduras: scoping review
Nursing in pre-hospital care for burn victims: a scoping review

Asistencia de enfermeria en la atencion prehospitalaria para victimas de quemaduras: scoping review
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RESUMO

Objetivo: identificar as evidéncias cientificas sobre a assisténcia de enfermagem no atendimento pré-hospitalar a vitima de
queimadura. Método: revisdo de escopo realizada conforme orientagdes do Instituto Joanna Briggs e protocolo PRISMA-ScR. A
busca foi executada em seis fontes de dados, no recorte temporal de 2016 a 2020. Doze artigos atenderam aos critérios de
inclusdo, sendo selecionados para a amostra dos resultados. Resultados: no dmbito da assisténcia de enfermagem, destacaram-
se reposi¢do volémica com infusdo de fluidos; resfriamento local com agua limpa, corrente e em temperatura ambiente;
monitoramento/controle dos sinais vitais, uso de oxigenoterapia; analgesia e cuidados com a ferida, utilizando coberturas
oclusivas, identificagdo do agente causador, avaliagdo da Superficie Corporal Queimada, extensdo e profundidade da lesdo.
Conclusdo: a assisténcia de enfermagem frente ao atendimento pré-hospitalar as vitimas de queimaduras se da principalmente
pelo controle da evolugdo dos danos causados pelo incidente desde o momento da chegada até o atendimento terciario.
Descritores: Enfermagem; Assisténcia a Saude; Servigcos Médicos de Emergéncia; Queimaduras.

ABSTRACT

Objective: to identify the scientific evidence on nursing in pre-hospital care for burn victims. Method: this scoping Review was
conducted following the Joanna Briggs Institute guidelines and the PRISMA-ScR protocol. Six data sources were searched in the
time frame from 2016 to 2020. Twelve articles met the inclusion criteria and were selected for sampling of the results. Results:
prominent within the scope of nursing care were fluid volume replacement by infusion; local cooling with clean, running water
at room temperature; monitoring / control of vital signs, use of oxygen therapy; analgesia and wound care, using occlusive
dressings, identification of the causative agent, assessment of the Burned Body Surface Area, extent and depth of the injury.
Conclusion: nursing in pre-hospital care for burn victims mainly involves controlling the progression of the injury caused by the
incident between the moment of arrival and tertiary care.

Descriptors: Nursing; Delivery of Health Care; Delivery of Health Care; Burns.

RESUMEN

Objetivo: identificar la evidencia cientifica sobre la asistencia de enfermeria en la atencion prehospitalaria a victimas de
quemaduras. Método: Revision del alcance realizada segun las orientaciones del Instituto Joanna Briggs y el protocolo PRISMA-
ScR. La investigacion se realiz6 sobre seis fuentes de datos, en el periodo de 2016 a 2020. Doce articulos cumplieron los criterios
de inclusion y fueron seleccionados para la muestra de los resultados. Resultados: en el dmbito de la atencidn de enfermeria
se destacd la reposicidn volémica a través infusion de fluidos; enfriamiento local con agua corriente limpia en temperatura
ambiente; seguimiento / control de signos vitales, uso de oxigenoterapia; analgesia y cuidado de heridas, utilizando curas
oclusivas, identificacion del agente causante, evaluacidn de la superficie corporal quemada, extension y profundidad de la
lesién. Conclusidn: la asistencia de la enfermeria ante la atencidn prehospitalaria a las victimas de quemaduras ocurre
principalmente mediante el control de la evolucidn de los dafios ocasionados por el incidente desde el momento de la llegada
hasta la atencidn terciaria.

Descriptores: Enfermeria; Prestacion de Atencién de Salud; Servicios Médicos de Urgencia Quemaduras.

INTRODUCAO

Queimaduras sdo danos traumdticos decorrentes de exposicdo a agente externo, seja de origem térmica,
guimica, bioldgica, elétrica ou radioativa. S3o classificados quanto ao grau de comprometimento tissular e extensao
de superficie atingida®.

Quanto ao comprometimento tissular, as queimaduras sdo classificadas em quatro graus. Queimaduras de
primeiro grau atingem apenas a camada superficial da pele, caracterizadas por hiperemia e dor local. As de segundo
grau sdo mais profundas, destruindo também parte da derme e caracterizam-se por flictemas, mantendo-se a dor na
zona afetada. Distingue-se a queimadura de terceiro grau das outras a danificagdo da hipoderme, além da epiderme e
derme, e é evidenciada comumente com a presenca de lesGes enegrecidas e dor em intensidades variadas. Por fim, as
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gueimaduras de quarto grau sao mais debilitantes e deformantes fisicamente, uma vez que atingem o mdaximo de
profundidade tecidual possivel, podendo chegar inclusive nos 6rgios internos e outros sistemas?.

E importante reconhecer a extensdo da queimadura para orientar as decisdes durante o tratamento. Para isso,
nos adultos, pode ser utilizada a da Regra dos nove, na qual cabega, membros superiores, torax e abdémen valem (9%)
cada, membros inferiores (18%) e genital (1%). Em pediatria, a classificagdo sofre adaptagdo sendo cabega (18%),
membros superiores (9%), térax (9%), abdémen (9%), membros inferiores (13,5%) e genital (1%). Outra questdo é que
a queimadura pode mudar de caracteristicas nas primeiras horas, sendo importante a observagdao constante e ndo
tomar medidas precipitadas?.

A Organizagdo Mundial de Saude (OMS) afirma que as queimaduras sdo um problema global de saude publica.
Estima-se que, mundialmente, ocorram cerca de 265.000 mortes/ano decorrentes de incéndios, além dos demais tipos
de queimaduras, sejam elas elétricas ou de qualquer outra natureza3. No Brasil, ocorrem em média 1.000.000 de
incidentes por queimaduras/ano. Destes, apenas 100.000 procuram atendimento hospitalar e dessa parcela, estima-se
que 2.500 vitimas morrem direta ou indiretamente por consequéncia de suas lesdes*.

As queimaduras ocorrem principalmente em casa ou no local de trabalho. Mulheres e criangas estdo mais
propensas a sofrerem queimaduras dentro de casa, geralmente na cozinha, decorrente de liquidos quentes ou chamas
diretas, bem como explosdes de fogbes. J4 com os homens é mais provavel que sofram queimaduras no local de
trabalho, em decorréncia de incéndios, queimaduras quimicas e elétricas. Dos sobreviventes, milhdes ficam com
deficiéncias e desfiguracdes ao longo da vida, muitas vezes atrelados ao estigma e preconceito social®.

Para atuar no cuidado as vitimas de queimaduras, o Atendimento Pré-Hospitalar (APH) maével ou fixo tem por
finalidade a agilidade assistencial e o raciocinio clinico apurado, de modo a minimizar o maximo de consequéncias
significativas decorrentes da ocorréncia®. No Brasil, ainda n3o é investido o necessario nos profissionais do APH. Muitos
ndo possuem a capacitacdo permanente necessaria ou ndo dispdem de estrutura minima para operar, sem falar no
estresse e tens3o a que esses profissionais estdo submetidos’.

Na maioria das vezes, a enfermagem é primeiro contato da vitima queimada com o setor satde, sendo o ponto de
apoio e de fundamental relevancia para o progndstico terapéutico. Medidas de APH pela enfermagem podem mitigar a
evolugdo do quadro, diminuindo ndo s6 a necessidade de atendimentos mais intensivos, assim como reduzindo os
custos de sadde’” 10,

Diante dessa problematica, esse estudo justifica-se pela necessidade de atualizacdo e capacita¢cdo da enfermagem
no APH as vitimas de queimaduras, pois o progndstico terapéutico tende a melhorar quanto antes e mais adequada for
a assisténcia prestada. Consequentemente, a populacdo que carece desses cuidados sera beneficiada com um
atendimento mais acurado.

Ademais, espera-se que esse estudo venha a contribuir com a academia cientifica, vindo a posteriori servir de base
para novas pesquisas, como guia de enfoque para os cuidados pré-hospitalares de enfermagem, enriquecendo assim a
literatura disponivel. Diante disso, este estudo tem como objetivo identificar as evidéncias cientificas sobre a assisténcia
de enfermagem no atendimento pré-hospitalar a vitima de queimadura.

METODO

O estudo em questdo trata de uma revisdo de escopo (scoping review), realizada em setembro de 2020, seguindo
o método do Joanna Briggs Institute''. Esse delineamento de pesquisa busca reconhecer e mapear as principais
evidéncias acerca de uma determinada drea, explorando lacunas investigativas e oferecendo uma visdo geral dos
principais conceitos sobre o campo de conhecimento!!. A pesquisa passou pelas etapas de identifica¢cdo da questdo de
pesquisa; busca por estudos pertinentes; selecdo dos artigos; extracdo dos dados da pesquisa e agrupamento dos
resultados. Esta revisdo de escopo foi registrada na plataforma para registro de trabalhos cientificos Open Science
Framework (https://osf.io/pm7ng)*2.

Com a finalidade de realizar um rastreamento, bem como a identificacdo de outras revisdes de escopo ou
protocolos similares, foi executada uma busca nas plataformas: Open Science Framework (OSF); The Crochrane Library;
JBI Clinical Online Network of Evidence for Care and Therapeutics (ConNECT+); Database of Abstracts of Reviews of
Effects (DARE); Prospective Register of Systematic Reviews (PROSPERO). Apds as buscas, foi possivel revelar a
inexisténcia de materiais semelhantes.

A pergunta de pesquisa foi construida utilizando a estratégia PCC, que aponta como mnemonicos fundamentais
o: P - Populagdo; C - Conceito e C - Contexto. Desse modo, foram estabelecidos os elementos: P = vitimas de
queimaduras; C = assisténcia de enfermagem a vitimas de queimadura e C = atendimento pré-hospitalar. Diante disso,
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foi elaborada a seguinte pergunta de pesquisa: “Como ocorre a assisténcia de enfermagem no atendimento pré-
hospitalar a vitimas de queimaduras?”.

Definida a pergunta de pesquisa, seguiu-se para a busca dos estudos relevantes realizada através do portal de
Periddicos da Coordenacgdo de Aperfeicoamento de Pessoal de Nivel Superior (CAPES), no qual foi consultado o acervo
das bases de dados da Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS), Cochrane Library,
Cumulative Index of Nursing and Allied Health (CINAHL), The Scientific Electronic Library Online (SciELO), Web of Science
e National Library of Medicine (PubMed). O cruzamento nas bases de dados foi realizado com os descritores
“Enfermagem”, “Queimaduras” e “Servicos médicos de emergéncia” indexados no Descritores em Ciéncia da saude
(DeCS); e “Nursing”, “Burns” e “Emergency medical services”, em consonancia com o Medical Subject Headings (MeSH).

Utilizando os operadores booleanos AND e OR.

A fim de ampliar as buscas, para a amostra de resultados, os cruzamentos foram executados com os descritores
em inglés, como exposto na figura 1. Os agrupamentos e selecdo de artigos foram realizados nas bases de dados
mencionadas anteriormente.

FONTES DE DADOS SINTAXE

CINAHL (burns AND nursing) AND (burns AND emergency medical services) AND (burns AND emergency medical
services AND nursing) AND (emergency medical services AND burns AND Nursing) OR (burns AND nursing)

COCHRANE "burns" in All Text AND "nursing" in All Text "burns" in All Text AND "emergency medical services" in All Text
"burns" in All Text AND "emergency medical services" in All Text AND "nursing" in All Text "burns" in All Text
OR "nursing" in All Text "burns" in All Text OR "emergency medical services" in All Text "burns" in All Text
OR "emergency medical services" in All Text OR "nursing" in All Text

LILACS tw:((tw:("burns")) AND (tw:("nursing"))) tw:((tw:("burns")) AND (tw:("emergency medical services")))
tw:((tw:("burns")) AND (tw:("emergency medical services")) AND (tw:("nursing"))) tw:((tw:("burns")) OR
(tw:("emergency medical services"))) (tw:("burns")) OR (tw:("emergency medical services")) OR
(tw:("nursing"))

PUBMED ((((Burns AND Emergency medical services AND nursing)) AND (Nursing AND Burns OR Emergency medical
services))) AND ((((((burns AND nursing)) AND (burns AND emergency medical services)) AND (burns AND
emergency medical services AND nursing)) AND (emergency medical services AND burns AND Nursing)) OR
(burns AND nursing))

SCIELO ("burns") AND ((nursing OR nursing care)) ("burns") AND ((emergency medical services OR emergency))
("burns") AND ((emergency medical services OR emergency)) AND ((nursing OR nursing care)) ("burns") OR
((nursing OR nursing care)) ("burns") OR ((emergency medical services OR emergency)) ("burn") OR
((emergency medical services OR emergency)) OR ((nursing OR nursing care))

Web Of Science TS=(Burns) AND TS=(Emergency medical services) OR TS=(Burns) AND TS=(Emergency medical services) AND
TS=(Nursing) OR TS=(Burns) AND TS=(Emergency medical services) AND TS=(Nursing)

FIGURA 1: Quadro da sintaxe de pesquisa nas fontes de dados cientificas. Natal, RN, Brasil, 2020
Fonte: dados da pesquisa.

Para selecdo dos estudos adotou-se como critérios de inclusdo artigos disponiveis online gratuitamente na integra,
publicados nos idiomas portugués, inglés e espanhol e no recorte temporal de 2016 a 2020. Foram excluidos os
trabalhos cientificos que fujam do tema proposto pelo estudo e os repetidos mantidos apenas um.

Os artigos foram escolhidos previamente apds leitura dos titulos e resumos. A posteriori, foram executadas a
leitura e analise textual na integra em conformidade com os critérios de inclusdo, para compor a amostra final de 12
artigos para extracdo de informacdes.

A busca foi executada conjuntamente por dois colaboradores independentes durante o periodo de coleta usando
computadores distintos, a fim de assegurar que nenhum estudo importante seja eliminado. Para evitar incompatibilidades,
os estudos foram escolhidos posteriormente a discussdo por pares. Depois da sele¢do, os estudos foram categorizadas em:
autores, ano, local de publicac¢do, tipo de estudo, nivel de evidéncia e grau de recomendac¢do em consonancia com Oxford
Centre for Evidence-based Medicine®3, populac3o,faixa etaria, objetivo e assisténcia de enfermagem.
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RESULTADOS

Foram identificados 5225 artigos através dos cruzamentos realizados nas fontes de dados. Apds a aplicagdao dos
critérios de inclusdo e exclusdo, foram descartadas 49 duplicatas e feito a leitura de 417 titulos e resumos, onde foi
averiguado que 383 artigos ndo atendiam aos critérios estabelecidos. Apds esse processo, evidenciado na figura 2, um
total de 12 artigos foram incluidos para a elaboragao dos resultados.

Registros identificados por meio de
pesquisa de banco de dados (n = 5225)
CINAHL: 1954
Cochrane: 58
LILACS: 172
PubMed: 2867
Scielo: 7
Web of Science: 167

Identificagdo

Registros apds a remogao de duplicatas
Triagem (n=5176)

y

Registros selecionados para

leitura de titulos e resumos Registros excluidos

(n=417) > (n=4759)
Elegibilidade
\ 4
Artigos de texto Artigos de texto
completo lidos na integra > cor’npleto
- excluidos, com
(n=34) .
motivos (n = 383)
Inclusdo Estudos incluidos

(n=12)

FIGURA 2: Diagrama de fluxo PRISMA-ScR (adaptado). Natal, RN, Brasil, 2020
Fonte: dados da pesquisa.

Os 12 estudos incluidos, sintetizados na figura 3, foram publicados entre os anos de 2016 a 2019. Dentre eles, os
paises com maior nimero de publicacdes foram: o Brasil com seis estudos (50,0%)141820-21.23-24 Estados Unidos da
América com 3 publica¢Bes (25,0%)*>1%%5, Argentina, Equador e Tanzania com uma publicacdo cada (25%)'%17:22, Sendo
eles: um guia de pratica clinica??, trés revisdes integrativas?®2?*, uma revis3o de literatura?3, um estudo de caso?®, trés
estudos descritivos!#1®1°, uma revis3o retrospectiva’® e um estudo qualitativo descritivo'’.

Acerca do nivel de evidéncia e grau de recomendacao, foi utilizada as orientagGes estabelecidas pela Oxford Centre
for Evidence-based Medicine. Destaca-se que o maior nivel de evidéncia corresponde ao menor ndmero indicado, e

.

quanto ao grau de recomendac3o o “A” é apontado como mais recomendado e o “D” como menos recomendado®3.
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O local de publicagdo dos estudos inclui paises de varios continentes. A populagdo envolve criangas, jovens, adultos
e principalmente enfermeiros, contudo, dois artigos ndo especificaram sua populagdo-alvo. O nivel de evidéncia variou
entre 2B e 4, ja o grau de recomendacdo ficou entre B e C. Quanto aos objetivos encontrados na amostra, avaliam
predominantemente o conhecimento dos enfermeiros sobre o atendimento, descrigdo e implementagdo da assisténcia
de enfermagem as vitimas com queimaduras. Dentre as assisténcias de enfermagem mais encontrados destaca-se a
reposi¢do volémica com infusdo de fluidos, resfriamento local com agua limpa, corrente e em temperatura ambiente,
monitoramento e controle dos Sinais Vitais (SSVV), principalmente controle da respiragdo com uso de oxigenoterapia,
analgesia e cuidados com a ferida, como o uso de coberturas oclusivas, identificacdo do agente causador, avaliagdo da

DOI: http://dx.doi.org/10.12957/reuerj.2021.51316

Superficie Corporal Queimada (SCQ), extensdo e profundidade da lesdo.

*ID/ Ano/Local de

Tipo de estudo/ Nivel de
evidéncia/ Grau de

Assisténcia de enfermagem

descritivo/2B/B/Enfermeiros

ublicagao o =
P ¢ recomendagdo/Populagido
E114/2016/Brasil Estudo descrftlvo/' Afastar a V|t|'ma do agente caus’a.dor, resfriar com agua limpa e corrente
2B/B/Infanto-juvenil por 10-20 minutos, aquecer a vitima.
E215/2017/ EUA Revisdo retrospectiva/ RepgsigéoNVOIémica, monitorar sinais vitais (SSVV), avaliar sinais de lesdo
2B/B/Ne* por inalagdo.
Estudo - - -
E316/2019/Equador Manter a pele afetada Umida, reposi¢do volémica.

E417/2019/Tanzania

Estudo qualitativo
descritivo/2B/B/Enfermeiros

Aplicagdo de agua fria, fazer curativo oclusivo.

Avaliar extensdo da lesdo. Monitorar SSVV, saturagdo de 02, risco de

integrativa/4/C/Enfermeiros

E518/2018/Brasil E 4/C/Adul .
51%/2018/Brasi studo de caso/4/C/Adultos infeccdo e viabilizar Acesso Venoso Periférico (AVP).
E61%/2016/EUA N Estudo . Fazer r~ep05|(;a.o vole.mllc.a e analgesia. Observar sinais de infeccdo e ma
descritivo/2B/B/Enfermeiros |perfusdo arterial periférica.
E720/2017/Brasil . ‘Reviséo Lavar reg,ié.o afetad‘a, analgesia cqm medidas farmaiolégicas e nao
integrativa/4/C/Adultos farmacoldgicas, avaliar casos de queimaduras por inalagdo.
Revis3o Monitorar a saturagdo de 02 e SSVV. Manter vias aéreas pérvias, usar
E821/2016/Brasil clorexidina para limpeza, realizar curativo, identificar edema, aplicar

compressas e fazer analgesia e AVP.

E922/2016/Argentina

Guia de pratica
clinica/4/C/Criangas

Lavar a regido afetada, verificar SSVV, administrar O2 e analgésicos.
Repor volemia, limpar lesdo com clorexidina 4%, usar nitrofurazona
0,22% ou sulfadiazina de prata.

Repor fluidos, viabilizar AVP, limpar lesdo com SF 0,9% ou agua. Aplicar

. Revisdo de . P . . . . .
E10%3/2017/Brasil . vis " curativos estéreis, observar SSVV e sinais de hipoxemia, hipotermia,
literatura/2C/B/Ne . - .
sudorese, cianose e hipovolemia.
E1124/2018/Brasil . ‘Revisﬁo Remover age?nte quimico em pé com escovas/panos, resfriar com agua
integrativa/4/C/Adultos corrente, retirar adornos/roupas, repor volemia.
E1275/2018/EUA Estudo Cuidados com a ferida, controle de infecgdo, preservar seguranga do

descritivo/2B/B/Enfermeiros |paciente.

FIGURA 3: Quadro de sintese dos resultados encontrados na amostra final. Natal, RN, Brasil, 2020.
Ne*: N3o especificado. EUA: Estados Unidos da América. *ID: identificagdo dos estudos.

DISCUSSAO

Queimaduras sdo traumas de custos elevados com tratamento e recuperagdo, além de serem muitas vezes
debilitantes e incapacitantes, dificultando a aceitagdo e progndstico pela vitima. Profissionais que atuam nessa area
precisam estar capacitados o suficiente para atuarem nas especificidades de cada lesdo. Esse preparo aliado a agilidade
¢é de fundamental no atendimento precoce do publico-alvo?®.

Um método simples, de baixo custo e amplamente utilizado pela enfermagem no APH em queimaduras é o
resfriamento no local da lesdo. Nesta revisdo foram destacados diretamente em 58,3% dos estudos a importancia do
uso de 4gua corrente, limpa, a temperatura ambiente e por tempo pré-estabelecido (ndo inferior a 10 minutos), como
uma das primeiras condutas do APH em queimados. A demora no resfriamento local pode acarretar agravamento no
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guadro da queimadura e necessitar de periodos maiores de atendimento hospitalar, além de promover a intuitiva
reducdo na temperatura, reduz as chances de infecgdo local, promove analgesia e cicatrizagdo mais rapida em
queimaduras profundas’.

7

QOutra assisténcia é a reposicdo volémica, sendo uma das bases do APH em queimaduras que repercute
positivamente quando executada adequada e o mais precocemente possivel. A férmula de Parkland, frequentemente
usada para calcular a reposi¢do volémica em pacientes queimados traz que, em adultos deve-se considerar a reposi¢do
de (4 ml x peso corporal em kg x porcentagem de SCQ), sendo que 50% do resultado deverd ser administrado nas
primeiras 8 horas apds a lesdo e a outra metade sera administrada nas outras 16 horas restantes. Ou seja, esse cdlculo
é feito tomando-se por nogdo os liquidos que por ocasido do trauma a vitima perdeu e ainda considerando o que a
mesma venha a perder total nas primeiras 24 horas pds-queimadura. Cerca de 66,6% dos artigos apontam a reposi¢do
volémica como assisténcia de enfermagem primordial, sendo realizada por meio de pungdo de AVP ou AVC e
administracdo de fluidos segundo prescricdo médica®?®.

Por diversos beneficios, o curativo oclusivo é considerado uma medida amplamente utilizada em queimaduras.
Deve conter cobertura especifica conforme o aspecto da lesdo e objetivo a ser alcangado, além de possuir espessura
suficiente para absorver os fluidos liberados pela ferida, protecdo contra infecgGes externas e garantir controle da
temperatura local. Corrobora com tais dados 33,3% da amostra, que trazem em seus resultados o uso do curativo
oclusivo como assisténcia de enfermagem utilizada em queimaduras?’.

Curativos a base de prata, principalmente a sulfadiazina de prata 1% sdo métodos de primeira escolha em curativos
para queimaduras. Suas vantagens sdo o auxilio na reepitelizagdo, controle antimicrobiano e analgesia. Além disso, se
encontram disponiveis no mercado, os curativos hidrocoléides, hidrogéis, Acidos Graxos Essenciais (AGE), gazes ndo
aderentes, membranas sintéticas e bioldgicas, matriz de regeneracdo dérmica, malha de algoddo parafinado, dentre
outros. Os curativos tem potencial para transformar uma lesdo aberta e parcialmente contaminada numa lesdo limpa.
Lembrando que a oclus3o deve ser evitada apenas em queimaduras em regides genitais e faciais?®.

Logo, no APH em queimaduras é fundamental realizar a avaliagcdao da extensao, agente causador e profundidade
da lesdo. Aproximando-se de uma vitima queimada é necessario investigar qual a fonte causadora da lesdo e seu tempo
de exposi¢cdo. Depois, afasta-se a vitima do fator agressor e retirar-lhe as roupas e adornos, atentando para as
particularidades de cada agente causador. Apenas 33,3% da amostra se deteve a explicitar essa assisténcia de
enfermagem em seus resultados?®. Vale ressaltar, que as intervencdes realizadas podem variar de acordo com o tipo de
agente térmico envolvido na lesdo, influenciando assim na assisténcia prestada.

Vitimas fatais de incéndios geralmente tém como causa mortis a inalagdo de fumacga quente e altamente téxica.
Essa fumaca acaba provocando queimaduras internas, principalmente no trato respiratério. Isso pode rebaixar
rapidamente o nivel de consciéncia por hipdxia e ébito por asfixia. Nota-se em 58,3% dos resultados a necessidade de
monitoramento dos SSVV com foco na respiragdo?°.

A equipe de enfermagem deve sempre que possivel, fazer a avaliagdo primaria imediata, que ndo deve durar mais
gue 5 min e avaliacdo secundaria, centrando-se na manutencdo da permeabilidade das vias aéreas e controle dos SSVV.
O oxigénio devera ser fornecido a 100% via mascara umidificada e na hipdtese de intoxicagdo por mondxido de carbono
(CO), a terapia segue durante 3h com a mesma dosagem. Vias aéreas devem ser aspiradas e investigadas quanto a
presenca de corpos estranhos. A cabeceira sera elevada a 302 e a regido cervical mantida em hiperextensdo. Avaliar e
comunicar presenca de dispneia, cianose e tosse®°.

Quanto mais grave a queimadura, maiores sado as chances de instabilidade nos parametros vitais. Dai aimportancia
do monitoramento constante dos SSVV. A pele lesada, sem a epiderme, tende a ndo controlar a retengdo de calor
corporal. Deve-se manter o paciente aquecido com mantas térmicas ou cobertores. O uso do oximetro de pulso ndo é
recomendado, visto que o mesmo pode mascarar a intoxicagao por CO. AlteragGes na respiragao como ruidos, dispneia,
incursdes respiratoérias ineficazes observadas pela ndo expansao total do térax, refletindo em aumento da frequéncia
respiratéria e cardiaca sdo também indicios de queimaduras por inalagdo. Em queimaduras de extremidades ha a
formacgdo de edema por extravasamento local de liquidos, o que dificulta a afericdo precisa da pressdo arterial periférica
durante o APH. A dor deverad ser analisada com rigor, assim como os outros SSVV, pois estd intimamente ligada com a
estabilidade dos outros pardmetros®3!,

Por possuir muitas terminagdes nervosas, a pele quando queimada acaba lesionando essas terminagdes, o que
gera muita dor. Cada individuo possui um limiar de dor e isto reflete na assisténcia de enfermagem por motivos da dor
repercutir nos aspectos fisicos, biolégicos e emocionais. Dos estudos revisados, 41,6% detiveram-se a importancia do
controle analgésico no APH pelo enfermeiro em atendimento a vitimas queimadas. Destarte, mostra-se a caréncia para
mais estudos que objetivem assistir ndo sé a ferida, mas a dor que ela carrega®2.
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Analisando-se o nivel de evidéncia e o grau de recomendagao dos estudos selecionados, pode-se concluir uma
maior frequéncia de nivel de evidéncia valor 2B, com um total de seis estudos (50%) da amostra. Um estudo apresenta
nivel 2C (8,3%) e cinco sdo de nivel 4 (41,6%). Relacionado ao grau de recomendagao, sete estudos sdo de grau B (58,3%)
e cinco se classificam em grau C (41,6%). Segundo a Oxford Centre for Evidence-based Medicine®® tais resultados revelam
uma baixa forga no nivel de evidéncia e grau de recomendacgdo da amostra, extraindo dessa informacgdo a necessidade
no desenvolvimento de pesquisas mais expressivas.

Diante do exposto nos resultados e discussdo, considerando a relevancia da questdo e o numero elevado de
traumas por queimaduras mundialmente, essa revisao de escopo fornece subsidios para enriquecimento da literatura
cientifica disponivel, descrevendo como esta sendo desenvolvida a assisténcia de enfermagem no APH as vitimas de
gueimaduras. Evidenciou-se nos achados um maior destaque, em porcentagem, para a reposi¢ao volémica (66,6%),
resfriamento local (58,3%), controle dos SSVV, principalmente o controle respiratério (58,3%), analgesia (41,6%) e
cuidados com a ferida (33,3%).

Contudo, essa revisdo limita-se a estudos publicados recentemente, no periodo de 2016 a 2020. Esse limite
temporal pode ter restringido alguns artigos de maior relevancia, porém, tentou-se ao maximo buscar por obras que
atendessem aos critérios de melhor sele¢do e nas bases de dados mais acessiveis. Resultado disso é que a amostra
comporta estudos de varios paises e com populagées diversas.

CONCLUSAO

A populagdo envolvida foram principalmente enfermeiros que atuam no setor de atendimento de queimados. Os
objetivos das publicagdes em analise elencaram e descreveram a assisténcia efetivada pelos enfermeiros em atuagdo.
Por apresentarem nivel de evidéncia de 2B a 4 e um grau de recomendacgdo entre B e C, a amostra exp0s uma rasa
expressividade académica. Em remate, os resultados puderam evidenciar os cuidados principalmente com base no
resfriamento local da lesdo, reposicdao volémica, uso de curativos oclusivos, avaliagdo das caracteristicas da ferida,
monitoramento dos SSVV com observancia maior na avaliagdo respiratoria e controle da dor.

Com isso, a partir da analise dos estudos, foi possivel observar que a assisténcia do enfermeiro frente ao
atendimento pré-hospitalar as vitimas de queimaduras, de primeiro a quarto grau, se da principalmente pelo o controle
da evolugdo dos danos causados pelo incidente até o momento da chegada ao atendimento terciario.

Portanto, espera-se que o presente estudo sirva para elucidar o conhecimento cientifico acerca das principais
assisténcias de enfermagem prestadas a pacientes vitimas de queimaduras atendidas pelos servicos de emergéncia, a
fim de contribuir para a qualidade dos cuidados prestados, e que venha a despertar o interesse cada vez maior para a
producdo de novas pesquisas cientificas na area e com maior grau de expressividade académica.
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