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Resumo

A assisténcia aos pacientes com lesdes de pele tem sido um dos maiores entraves para o sistema de sadde mundial.
Realizou-se de uma revisdo integrativa que objetivou caracterizar as ferramentas tecnoldgicas utilizadas para
gerenciamento dos registros advindos da assisténcia aos pacientes portadores de lesdes de pele no ambiente hospitalar
no periodo de 2013 a 2023. As bases de dados utilizadas foram: Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias
da Salde (LILACS), Base de Dados de Enfermagem (BDENF), Medical Literature and Retrivial System onLine
(MEDLINE/PubMed®), SCOPUS (Elsevier), Institute of Electrical and Electronics Engineers (IEEE) e Web of
Science. ldentificaram-se 14 publicacfes, sendo a maioria publicada no ano de 2017 (03), em jornais/revistas
eletrdnicas (10) e voltadas especificamente as lesGes por pressdo (07). Grande parte das pesquisas caracterizou-se
como descritivos exploratérios e estudos de coorte. Conclui-se que as tecnologias de informagdo e comunicagdo vem
se tornando ferramentas essenciais na gestdo de dados pois impactam positivamente no gerenciamento do cuidado, na
acessibilidade dos profissionais aos registros de salide do paciente e na resolucdo de problemas assistenciais.
Palavras-chave: Sistemas de informacéo; Tecnologia da informagdo; Feridas; Registros eletrdnicos de satde.

Abstract

Care for patients with skin lesions has been one of the biggest challenge to the global health system. An integrative
review was carried out that aimed to characterize the technological tools used to manage records coming from care for
patients with skin lesions in the hospital environment from 2013 to 2023. The databases used were: Latin American
Literature and of the Caribbean in Health Sciences (LILACS), Nursing Database (BDENF), Medical Literature and
Retrivial System onLine (MEDLINE/PubMed®), SCOPUS (Elsevier), Institute of Electrical and Electronics
Engineers (IEEE) and Web of Science. It were identified 14 publications, the majority of which were published in
2017 (03), in electronic journals (10) and specifically focused on pressure injuries (07). Most of the research was
characterized as exploratory descriptive and cohort studies. It is concluded that information and communication
technologies have become essential tools in data management as they have a positive impact on care management,
professionals' accessibility to patient health records and the resolution of care problems.

Keywords: Information systems; Information technology; Wounds; Electronic health records.
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Resumen

La atencion a pacientes con lesiones cutaneas ha sido uno de los mayores obstaculos para el sistema de salud mundial.
Se realiz una revision integradora que tuvo como objetivo caracterizar las herramientas tecnolégicas utilizadas para
la gestion de registros derivados de la atencidn a pacientes con lesiones cutaneas en el ambiente hospitalario del 2013
al 2023. Las bases de datos utilizadas fueron: Literatura Latinoamericana y del Caribe en Ciencias de la Salud
(LILACS), Base de datos de enfermeria (BDENF), Literatura médica y sistema de recuperacion en linea
(MEDLINE/PubMed®), SCOPUS (Elsevier), Instituto de ingenieros eléctricos y electronicos (IEEE) y Web of
Science. Se identificaron 14 publicaciones, la mayoria publicadas en 2017 (03), en periddicos/revistas electronicas
(10) y centradas especificamente en las lesiones por presion (07). Gran parte de la investigacion se caracterizd como
estudios exploratorios, descriptivos y de cohortes. Se concluye que las tecnologias de la informaciéon y la
comunicacion se han convertido en herramientas esenciales en la gestion de datos, ya que tienen un impacto positivo
en la gestién de la atencion, la accesibilidad de los profesionales a los registros de salud de los pacientes y la
resolucion de los problemas de atencidn.

Palabras clave: Sistemas de informacion; Tecnologia de la informacién; Heridas; Registros electronicos de salud.

1. Introducéo

O manejo clinico das lesdes de pele € um processo desafiador para o sistema de salde mundial. Representa um
encargo financeiro significativo devido a abordagem terapéutica multidisciplinar, ao rapido crescimento das doencas cronicas e
a complexidade do processo de cicatrizagdo. Por isso, nos Ultimos anos, tém-se assistido a esfor¢os significativos direcionados
ao desenvolvimento de solugdes tecnoldgicas para gerenciar essa problematica de maneira ordenada. (Bitner et al., 2019;
Salomé et al., 2017).

Os dados sobre prevaléncia de lesdes cutaneas e os custos com seu tratamento sdo escassos no Brasil e no mundo.
Pesquisa realizada nos Estados Unidos da América (EUA), utilizando o sistema de seguros de salde Medicare, apontou que as
feridas cronicas afetam cerca de 6,5 milhdes de pacientes e produzem gastos anuais que variam em torno de 28,1 a 96,8 bilhdes
de ddlares (Nussbaum et al., 2018). No Brasil, Ruiz e Lima (2022) desenvolveram um estudo em uma Unidade de Tratamento
Integral de Ferida no Sudoeste da Bahia onde verificaram que o custo direto médio para tratar feridas crdnicas chegou em
torno de $10.28 ddlares por curativo.

A assisténcia aos pacientes com lesdes de pele tem sido um dos maiores entraves na pratica clinica do enfermeiro,
pois dela resultam altas taxas de morbimortalidade, de recidivas e comprometimento significativo da qualidade de vida da
familia como um todo (Corréa et al., 2016; Alves et al., 2015). Além disso, como seu tratamento exige um tempo de internacao
prolongado, diariamente, um grande volume de registros é produzido, os quais precisam ser gerenciados e analisados pelas
instituicdes de salde (Coda, 2017).

Machado (2014) verificou que muitos dados sobre as caracteristicas intrinsecas da ferida sdo gerados, porém observou
um namero restrito de softwares de gestdo para administrar as informagdes obtidas e fazé-las interagir entre si ou entre 0s
profissionais que atuam na execucdo de cuidados as lesbes de pele. Nesse sentido, as Tecnologias de Informacdo e
Comunicacéo (TIC) séo ferramentas valiosas que servem como um elo para integrar e promover 0s processos de comunicacéo
entre pessoas ou setores. Com elas, as instituicdes de salde podem trabalhar remotamente e compartilhar informagdes
independentemente de sua localizacdo geogréafica (Farias et al., 2017).

As TIC consistem no agrupamento de recursos de hardware, software e telecomunicacfes que permitem a producéo,
0 acesso e a propagacdo de informagdes. Potencializada pela difusdo da internet, notou-se que a popularizagdo das TIC
auxiliou nas transformacdes digitais. Gragas aos avan¢os desse nicho, a utilizacdo de solugdes tecnoldgicas na salde tornou-se
assunto de grande relevéncia, pois proporciona gestdo otimizada, resultados monitorados, controle dos custos, maior
mobilidade e maior seguranga dos dados (Uchida et al., 2020).

No ambiente hospitalar, a equipe de enfermagem tem assimilado estas tecnologias na sua rotina diaria, entretanto
ainda ha um longo caminho a percorrer (Saeedi et al., 2021). Por meio dessas ferramentas tecnologicas, é possivel implementar
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um manejo oportuno dessas lesGes, desde a assisténcia em si até gestdo dos dados produzidos com a prestacdo de cuidados,
sendo de fundamental importancia para acelerar a cicatrizacdo da ferida e aliviar a dor dos pacientes (Lu et al., 2022).

As TIC permitem que as instituicdes integrem uma série de recursos para favorecer a conectividade interna e também
o fluxo de contato com os pacientes. Além disso, ajudam no desempenho dos processos gerenciais e no acompanhamento da
implementacdo do planejamento estratégico. Os relatdrios produzidos simplificam e muito a vida dos atores envolvidos nos
cuidados a esses usuarios e influenciam assertivamente o gerenciamento de dados, contribuindo para a pratica clinica e tomada
de decisOes eficientes (Pereira et al., 2017; Uchida et al., 2020).

Uma vez que 0 acesso a essas informagdes ocorra de modo rapido, organizado, qualificado e preciso, é esperado o
alinhamento das metas, expectativas, estratégias de acdo e posicionamento de mercado. Assim como, pressupde reducdo de
custos operacionais, estimulo a produtividade, aumento no nivel da satisfacdo do paciente em virtude do menor tempo de
internacdo (Campos et al., 2020).

O objetivo do presente estudo foi realizar uma revisdo integrativa para identificar e caracterizar as ferramentas e
solucdes tecnoldgicas utilizadas para gerenciamento dos registros advindos da assisténcia aos pacientes portadores de lesdes de

pele no ambiente hospitalar no periodo de 2013 a 2023.

2. Metodologia

Trata-se de uma revisdo integrativa da literatura de estudos cientificos publicados no periodo de 2013 a 2023. As
etapas desta revisdo foram alicercadas em um protocolo previamente estabelecido (Ganong, 1987), visando manter o rigor
cientifico e metodolégico, a saber: 1) elaboracdo da pergunta de pesquisa; 2) defini¢do dos critérios de inclusdo e selecdo da
amostra (busca ou amostragem na literatura); 3) representacdo dos estudos selecionados em formato de tabelas, considerando
todas as caracteristicas em comum (coleta de dados); 4) andlise critica das publica¢des incluidas, identificando diferencas e
conflitos; 5) interpretacdo/discussdo dos resultados; 6) apresentacdo da revisdo integrativa de forma clara e objetiva das
evidéncias/dados encontrados.

Para construgdo deste estudo estabeleceu-se a formulagdo de questfes de pesquisa (RQ) norteadoras por meio da
estratégia PICo (Karino & Felli, 2012), em que P corresponde a Populagéo, | — Interesse e Co — Contexto, conforme Quadro 1.
A partir dessa premissa, foram levantadas as seguintes RQ relacionadas com sistemas de informag&o na area da salde:

RQ1: Quais as ferramentas de tecnologia da informacdo, utilizadas nos Gltimos 10 anos, para gerenciamento dos
registros de cuidados as lesGes de pele no ambiente hospitalar?

RQ2: Como elas foram desenvolvidas e incorporadas na assisténcia?”

Quadro 1 - Estratégia PICo para levantamento de ferramentas de Tecnologia da Informagdo e Comunicagéo disponiveis para

gerenciamentos das lesdes de pele no ambiente hospitalar.

Metodologia | Estratégia Descritor

P (populagdo) | Pacientes com lesdes de pele em ambiente hospitalar

| (interesse) Tecnologias de Informagéo e Comunicacéo Information systems

Healthcare information systems
Information technologies

Comunication and Information technologies

Co (contexto) | Feridas e lesdes Wounds and injuries
Wound healing
Skin lesion

Fonte: Autores (2023).
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A fim de responder as questes de pesquisa desta revisdo, nos meses de agosto e setembro de 2023, realizou-se a
busca bibliografica das publicaces indexadas nas seguintes bases de dados: Literatura Latino-Americana e do Caribe em
Ciéncias da Salude (LILACS), Base de Dados de Enfermagem (BDENF), Medical Literature and Retrivial System onLine
(MEDLINE/PubMed®), SCOPUS (Elsevier), Institute of Electrical and Electronics Engineers (IEEE) e WEB OF SCIENCE.

Os descritores controlados utilizados na estratégia de busca foram selecionados no MESH (Medical Subject Headings)
e DeCs (Descritores em Ciéncias da Salde), utilizou-se também os operadores booleanos “AND” ¢ “OR” para combinar os

termos, como demonstrado na Tabela 1.

Tabela 1 - Publicagdes identificadas nas bases de dados.

Base de Periodo da | Estratégia de busca Total de
Dados busca artigos
LILACS AGO/2023 | (ferimentos e lesdes OR feridas) AND (tecnologia da informagéo OR software) AND (registro médico 06

OR prontuério) AND ( fulltext:(*1" OR "1" OR "1" OR "1" OR "1" OR "1" OR "1" OR "1" OR "1" OR
"1") AND db:("LILACS")) AND (year_cluster:[2013 TO 2023])

IEEE SET/2023 ("All Metadata":wounds OR "All Metadata":wound healing) AND ("All Metadata":medical records OR 27
"All Metadata":health records) Filters Applied: 2013-2023
BDENF AGO/2023 | (ferimentos e lesdes OR feridas) AND (tecnologia da informagéo OR software) AND (registro médico 05

OR prontuario) AND ( fulltext:("1" OR "1" OR "1" OR "1" OR "1" OR "1" OR "1" OR "1") AND
db:("BDENF")) AND (year_cluster:[2013 TO 2023])

SCOPUS/ SET/2023 TITLE-ABS-KEY (wounds OR wounds AND healing) AND TITLE-ABS-KEY (medical AND records OR | 41
Elsevier health AND records OR nursing AND records) AND TITLE-ABS-KEY (information AND technologies
OR information AND systems) AND ( LIMIT-TO (PUBYEAR , 2023 ) OR LIMIT-TO (PUBYEAR ,
2022) OR LIMIT-TO (PUBYEAR , 2021) OR LIMIT-TO (PUBYEAR , 2020) OR LIMIT-TO
(PUBYEAR , 2019) OR LIMIT-TO (PUBYEAR , 2018) OR LIMIT-TO (PUBYEAR , 2017) OR
LIMIT-TO (PUBYEAR, 2016) OR LIMIT-TO (PUBYEAR, 2015) OR LIMIT-TO (PUBYEAR, 2014)
OR LIMIT-TO (PUBYEAR , 2013)) AND ( LIMIT-TO (Article ) AND ( LIMIT-TO (Conference

paper)
PUBMED/ SET/2023 (Wounds and injuries[All Fields] OR Wound healing [All Fields] AND (medical records [All Fields] OR | 42
Medline health records [All Fields] OR nursing records [All Fields])

AND (information technologies [All Fields] OR information systems[All Fields]) AND Filters applied: in
the last 10 years, Free full text.

Web of SET/2023 wounds and injuries or wound healing (All Fields) AND medical records OR Health records OR nursing | 52
Science records (All Fields) AND information technologies OR communications and information technologies OR
information systems (All Fields). Refined by: Publication Years: 2013 OR 2023 OR 2014 OR 2015 OR
2016 OR 2017 OR 2018 OR 2020 OR 2019 OR 2021 OR 2022 AND Open Access AND Document
Types: Article

Fonte: Autores (2023).

Na triagem dos estudos incluiram-se: pesquisas originais, publicadas entre janeiro de 2013 a agosto de 2023, nos
idiomas inglés, portugués e espanhol, disponiveis na integra, online e com tematica coesa as questfes de pesquisa em um
recorte temporal para analisar as evidéncias cientificas dos ultimos 10 anos. Foram excluidos artigos de revisdo, teses,
dissertacdes, materiais ndo cientificos, artigos em que néo foi possivel identificar relagdo com a temética por meio da leitura de
titulo e resumo e estudos com duplicidade. Como esta producéo trata-se de uma revisao integrativa, dispensou-se a necessidade
de avaliagdo do Comité de Etica em Pesquisa.

O presente estudo foi conduzido pela metodologia Preferred Reporting Items for Systematic Reviews and
Metaanalyses (PRISMA) proposta por Moher et al. (2015). Sendo assim, todos os titulos, resumos e textos completos foram
selecionados e analisados pelos autores de forma independente. Apds a andlise realizada, houve discussao para direcionar-se a

um consenso a fim de garantir a coeréncia dos resultados.
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Diante da sele¢do das publicagdes, utilizou-se o gerenciador de referéncias “Mendeley”, para armazenamento ¢
organizacao das producdes cientificas, bem como exclusdo de artigos duplicados. Ap6s as etapas de identificacdo, triagem e

elegibilidade, a amostra ficou composta por 14 estudos.

3. Resultados

A selecdo foi executada a partir da organizacdo dos arquivos selecionados pelo programa Microsoft Excel (2019).
Foram identificadas 173 publicacfes nas bases de dados escolhidas. Apds a leitura dos titulos destes documentos, obteve-se o
saldo de 42 arquivos. Destes, 06 foram excluidos por duplicagdo, 05 por desencontro aos critérios de inclusdo e 09 por fuga da
tematica. Apos a leitura dos resumos, 22 tornaram-se elegiveis para leitura de texto completo. O fluxograma na Figura 1 traca

como a amostra final constou de 14 artigos elegiveis a serem explanados nesta revisao.

Figura 1 - Fluxograma do processo de identificagcdo dos estudos, selecdo e elegibilidade.

Total de estudos identificados LILACS: n = 06
nas bases de dados com filtro ____ BDENF: n =05

de corte temporal |EEE: n = 27
(n=173) SCOPUS:n =41

PUBMED: n =42
WEB OF SCIENCE: n = 52

Excluidos por
Duplicidade: n = 06
Artigos de revisdo e de reflexdo, material

Estudos identificados e
analisados pelo titulo —

(=42 ndo - cientifico: n = 05
Fora da temaética: n = 09
Estudos completos para Excluidos por ndo
avaliagdo de elegibilidade — responder a pergunta
(n=22) norteadora:n= 08

Estudos incluidos na analise Dissertacdo: n =01
(n=14) —_— Anais de Conferéncias: n =03

Jornais/revistas eletrdnicas: n =10
Fonte: Autores (2023).
Para melhor identificacdo de cada publicacdo analisada, optou-se por organiza-las em sequéncia alfanumérica,

iniciando em 11 até 114, categorizadas quanto: identificacdo (ID), base de dados, titulo, autores, ano, local do estudo, periédico

e nivel de evidéncia cientifica (Quadro 2).
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Quadro 2 - Caracteristicas sobre identificacdo das producdes cientificas selecionadas.

ID | Basede Titulo Autores/ Local do Peri6dico Tipo de estudo/
Dados Ano estudo Nivel de
evidéncia
11 | LILACS/ Implantagdo da escala Munro de avaliagdo de | Sousa; Brasil REV. SOBECC Relato de caso/
BDENF risco de leséo por pressdo no perioperatorio. Acuna, 5
2022.
12 | BDENF Aplicativo multimidia em plataforma mével | Salomé; Brasil Rev enferm UFPE on line Estudo
para tratamento de feridas utilizando | Bueno; descritivo
fitoterépicos e plantas medicinais. Ferreira, aplicado/
2017. 4
13 | IEEE A Mobile Nursing App Applying to the | Loetal., Taiwan 9th International Estudo
Wound Care and Drug Administration of | 515 Conference on Innovative descritivo
Patients. Mobile and Internet aplicado/
Services in Ubiquitous 4
Computing
14 | IEEE Open SOA health web platform for mobile | Meyer, Alemanha | Proceedings of the 2014 Estudo
medical apps: Connecting securely mobile | 2014. IEEE Emerging descritivo
devices with distributed electronic health Technology and Factory aplicado/
records and medical systems. Automation 4
15 | IEEE Development and Validation of a Mobile Fang et al., Taiwan 4th International Opinido de
App for Burn Healing Care based on 2021. Conference on Knowledge | especialistas/
Interactive Design. Innovation and Invention 6
(ICKI11)
16 | PUBMED/ | Mobile health platform for pressure ulcer Rodrigues et | Portugal Health Informatics Journal | Estudo
SCOPUS monitoring with electronic health record al., 2013. descritivo
integration. aplicado/
4
17 | PUBMED Effect of a computerized decision support | Scheel-Sailer | Suiga BMC Health Services Relato de caso/
system on the treatment approach of stage Il | et al., 2023. Research 5
or IV pressure injury in patients with spinal
cord injury: a feasibility study.
18 | Web of Monitoring Immobilized Elderly Patients | Vera- Espanha JMIR Publications Estudo de coorte
Science/ Using a Public Provider Online System for | Salmerén et /
SCOPUS Pressure Ulcer Information and Registration | al., 2019. 4
(SIRUPP): Protocol for a Health Care Impact
Study.
19 | LILACS/ Software para o gerenciamento do cuidado da | Coda, Brasil UNIRIO (dissertagdo de Estudo
BDENF pele e feridas: 2017. mestrado profissional) descritivo
uma tecnologia assistencial de enfermagem. exploratorio /
4
I | Web of Development of a Model to Predict Healing Choetal., EUA Mary Ann Liebert, Inc. Estudo
10 | Science of Chronic Wounds Within 12 Weeks. 2020. transversal
retrospectivo /
5
I | SCOPUS Standardized care protocol and modifications | Bitner etal., EUA Journal of Vascular Estudo de coorte
11 to electronic medical records to facilitate | 2019. Surgery /
venous ulcer healing. 4
I | SCOPUS Use of a National Electronic Health Record | Flattauetal., | EUA Mary Ann Liebert, Inc. Estudo de coorte
12 Network to Describe Characteristics and | 2018. /
Healing Patterns of Sickle Cell Ulcers. 4
I | SCOPUS Data sources for monitoring of non-healing | Pokorna et Republica | Czech and Slovak Estudo
13 wounds in a national health information | al., 2017. Tcheca Neurology and transversal
system - Epidemiology of non-healing Neurosurgery retrospectivo /
wounds - Analysis of the national register of 5
hospitalized patients in 2007-2015.
I | SCOPUS Hands-free image capture, data tagging and | Aldaz et al., EUA PLOS ONE Estudo
14 transfer using google glass: A pilot study for | 2015. descritivo

improved wound care management.

exploratério /
4

Fonte: Autores (2023).
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O periodo de publicagdo dos artigos selecionados ocorreu entre 2013 e 2023, com 0 maior nimero de publicaces em
2017 (12, 19, 113). Houve predominancia da realizacdo dos estudos no continente americano (04 nos EUA e 03 no Brasil),
seguido do continente europeu (01 na Espanha, 01 na Alemanha, 01 na Suica, 01 na RepuUblica Tcheca e 01 em Portugal), e da
Asia (02 em Taiwan). Sobre os periodicos, 01 trata-se de dissertacdo de mestrado profissional, 03 foram publicados em anais
de conferéncias e 10 em jornais/revistas eletr6nicas.

Empregou-se os niveis de evidéncia descritos por Galvdo (2006): nivel 1 corresponde a estudos de metanalise de
maltiplos estudos controlados; nivel 2 - estudo individual com delineamento experimental; nivel 3 - estudo com delineamento
experimental, estudo sem randomizagdo com grupo Unico, pré e pds-teste; nivel 4 - estudo com delineamento nao
experimental, pesquisas descritivas correlacional e qualitativa ou estudo de caso; nivel 5 - relatdrios de casos ou dado obtido de
forma sistematica, de qualidade verificavel ou dados de avaliacdo de programas; e nivel 6 - opinido de autoridades respeitaveis
baseada na competéncia clinica ou opinides de comités de especialistas, incluindo interpreta¢des ndo baseadas em pesquisas.

A maioria das pesquisas caracterizou-se como estudo descritivo exploratério (12, 13, 14, 16, 19, 114), seguido de
estudos de coorte (18, 111, 112), relatos de caso (11, 17) e estudos transversais (110, 113) e opinido de especialistas (I5), portanto
o nivel de evidéncia 4 foi predominante.

A extracdo de dados coletou as informacg6es, descritas no Quadro 3, que englobam as caracteristicas a respeito das

solucdes tecnoldgicas encontradas: denominacdo da solucdo tecnoldgica, o tipo de lesdo cuténea para qual estid voltada,

tecnologia utilizada, sistema de informacdo aplicado e suas principais fungdes.

Quadro 3 - Caracteristicas das solucdes tecnoldgicas encontradas.

ID Nome da Tipo de Tecnologia Sistema de Principais Funcgdes descritas nos estudos
solugéo lesdo aplicada Informacgédo
tecnoldgica aplicado
11 Sem Lesbes em Software WEB Sistema de Determinar, de forma sistematizada, o risco de lesdo em
Identificagdo | perioperatério Informacéo perioperatorio com o uso do prontuario eletrdnico; gerar sistema
Gerencial de alerta de seguranca para rapida identificagdo por qualquer
membro da equipe de enfermagem quando acessar 0 prontudrio
eletrdnico.

12 Herbal Ulceras Aplicativo mdvel Sistema de Registro eletrbnico das lesdes; cadastrar e avaliar a lesdo;

Healing venosas Informacéo implementar condutas terapéuticas de acordo com a fitoterapia;
Gerencial prescricdo de tratamento, curativo e suplemento alimentar ideal
para promogdo da cicatrizagdo de ferida utilizando fitoterapicos e

plantas medicinais.

13 mNurse Lesdes de Aplicativo mdvel Sistema de Integrar das fungBes de identificagdo e captura de fotos ao
pele Informacéo Prontuario Médico Eletrénico (EMR), Sistema de Informagdo de
inespecificas Gerencial Enfermeiros (NIS) e Sistema de Comunicagdo de Arquivamento

de Imagens (PACS); prescri¢do de tratamento e administracéo de
medicacéo.

14 Web SOA Lesdes de Aplicativo movel Sistema de Capturar e acessar registros fotograficos das lesGes; transferir
pele Informacao instantaneamente dados recém-gerados do paciente e armazenar no
inespecificas Gerencial seu registro de salde especifico.

15 HePh Queimaduras | Aplicativo mével Sistema de Capturar e acessar registros fotograficos das lesGes; permitir ao

Informacao paciente registrar diario de salde e refeicOes; agendar consultas e
Gerencial lembretes; transferéncia e armazenamento de dados; permite
agregar planos cirdrgicos para tratamento da queimadura.

16 mULCER Lesdo por Aplicativo mdvel Sistema de Capturar e acessar registros fotograficos das leses; sincronizar
Pressdo Informacéo dados das lesBes a sistema de registros eletronicos de salde;

Gerencial transferéncia e armazenamento de dados; classificar, tratar e
monitorar as LP; gerar sistema de alerta.

17 Sem Lesdo por Protocolo de Sistema Comparar taxas de complicacbes, tempo de internagdo, custos

Identificagdo | Presséo registros informatizado | totais, de intervengdo e especificos da ocupacdo; integrado ao
eletrénicos de apoio a prontudrio eletronico; auxiliar na tomada de decisdo do manejo
decisdo clinico da LP.

18 Sem Leséo por Ferramenta Sistema Estimar incidéncia de LP em idosos; analisar qualidade de vida;
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Identificagdo | Pressdo integrada ao banco | informatizado | tempo médio de cicatrizacdo; estimar taxa de mortalidade
de dados do de apoio a associada a LP, avaliar valor preditivo das escalas de medicédo de
Sistema de deciséo risco.
Informacéo e
Registro de Ulceras
de Presséo de
Andaluzia
19 Sem Leséo por Software WEB Sistema de Cadastrar e classificar as LP; gerenciar as avaliagdes das LP e os
Identificagdo | Presséo informacéo cuidados da equipe de enfermagem; auxiliar na tomada de decisao
gerencial e manejo clinico; estabelecer diagnostico de enfermagem;
prescri¢do de cuidados individualizados.
110 | Sem Lesdes de Modelo de predigdo | Sistema Auxiliar na tomada de decisGes clinicas; formar a base para
Identificagdo | pele integrado ao banco | informatizado | desenvolvimento de medidas de qualidade; descrever
inespecificas de dados dos de apoio a caracteristicas das lesdes; relacionar as comorbidades associadas;
Centros de Servicos | decisdo relacionar variaveis para probabilidade de cicatrizagao.
Medicare e
Medicaid dos EUA
111 | Sem Ulceras Protocolo de Sistema de Formacdo de uma lista de pacientes com Ulcera venosa; rastrear
Identificagdo | Venosas registros informacéo tamanho da Ulcera; padronizar e rastrear curativos;
eletrénicos gerencial
112 | Sem Ulceras Ferramenta de Sistema Descrever as caracteristicas das Ulceras falciformes; avaliar e
Identificagdo | falciformes consulta ao banco informatizado | classificar a lesdo; identificar tempo de duracdo e quantidade de
de dados do de apoio a intervencgdes cirdrgicas; examinar o preditores de cura; identificar
sistema de decisdo padrdes de cicatrizagao.
gerenciamento de
feridas da
Healogics (I-Heal)
113 | Sem Lesbes Ferramenta de Sistema de Identificar: quantidade e taxa de prevaléncia das lesdes cronicas,
Identificagdo | Cronicas consulta ao banco Informacéo tempo de internacdo, comorbidades associadas mais comuns,
de dados Gerencial intervencbes mais frequentes, taxa de alta hospitalar e
eletrénicos do reinternacdo, taxa de transferéncia para unidade de cuidados
(Registro Nacional intensivos e indice de 6bitos.
de Pacientes
Hospitalizados na
Republica Tcheca
(NRHOSP)
114 | SnapCap Lesdes Aplicativo mdvel Sistema de Capturar e documentar imagens de feridas cronicas de forma
Cronicas Informacéo segura e higiénica; permite que a camera integrada do Google
Gerencial Glass haja como um leitor de codigo de barras para ler a pulseira

de identificagdo do paciente; captura, etiqueta e transfere imagens
digitais para o prontuario eletrénico do paciente por meio do
aproveitamento da cadmera; utiliza viva-voz para acessar
comandos.

Fonte: Autores (2023).

Considerando os tipos de lesbes abordadas nas pesquisas cientificas, a distribuicdo ocorreu do seguinte modo: 04

delas estdo voltadas exclusivamente as lesGes por pressao, 03 voltadas as lesdes de pele de forma inespecifica, 02 as Ulceras

cronicas, 02 as Ulceras venosas, 01 as Ulceras falciformes, 01 as lesdes perioperatérias e 01 as queimaduras.

Dentre as principais fun¢des das tecnologias analisadas, destacam-se: capturar e documentar imagens fotograficas das

lesGes; transferéncia e armazenamento de dados para um banco de dados; cadastrar, classificar e monitorar as lesGes de pele;

prescricdo de cuidados e auxiliar no manejo clinico.

Com relagdo ao tipo de tecnologia utilizada, o gréfico 1 demonstra a predominancia dos aplicativos méveis (12, 13, 14,

15, 16, 114), seguido das ferramentas integradas a banco de dados (18, 110, 112, 113), dos protocolos de registros eletrénicos (17,
111), do software web (11, 19).
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Gréfico 1 - Tipo das tecnologias desenvolvidas nos estudos selecionados.

& = Aplicativos moveis
14%
i 3 Ferramentas de integracdo a banco
14% £ 43% : de dados
\ 2 Protocolos de Registros Eletrénicos

29% Software WEB

Fonte: Autores (2023).

Diante da complexidade advinda da quantidade de componentes envolvidos em um sistema de informagdo (SI)
suportado pela TIC, a estratégia de organizacdo é reunir esses componentes conforme a fungdo bésica do Sl ao qual esta
vinculado. De acordo com Turban e Volonino (2013), com intuito de atingir a diversidade de objetivos de qualquer sistema
estruturado € necessario um conjunto de sistemas de informac&o de suporte (Figura 2): apoio as operagdes (auxilia na execucdo

de tarefas e de processos cotidianos) e apoio a gestdo (subsidia processos de tomada de decisao).

Figura 2 - Sistemas de informacdo classificados de acordo com o tipo de suporte.

[ Sistemas de informagao )
Sistemas de Sistemas de
suporte & gestéo suporte & operagao
Sistemas de informacgao Sisternas de processamento
gerencial (SIG) de transagdo (SPT)
Y

Sisternas de suporte Sistemas de controle
a decisdo (55D) de processos

Fonte: Adaptado de Turban & Volonino (2013).

Quanto ao sistema informatizado de suporte empregado, dez dos estudos encontrados (11, 12, 13, 14, 15, 16, 19, 111,
113, 114) séo classificados como Sistema de Informacdo Gerencial (SIG), enquanto apenas quatro (17, 18, 110, 112) foram
classificados com Sistema de Apoio a Decisdo (SAD). O SIG auxilia os gestores no planejamento, monitoramento e no
controle das operagBes fornecendo informagBes sobre o seu desempenho. Esses sistemas produzem relatorios fixos,
programados para periodicidades definidas, com base de dados extraidos e resumidos dos sistemas subjacentes de
processamento de transacBes (SPT). Por outro lado, o SAD utiliza uma base de dados preexistente e programacao de software
para agregar, assim como interpretar dados inseridos pelo usuario, oferecendo ferramentas para auxiliar em seu processo de

tomada de deciséo (Turban & Volonino, 2013).
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4. Discussdo

O gerenciamento dos registros de cuidados as lesdes de pele é uma importante preocupacgdo de salide em pesquisas
médicas e clinicas. Nas instituicGes hospitalares, diariamente, sdo tratados inimeros casos de feridas, consequentemente
produz-se uma grande quantidade de dados desorganizados sobre essas lesdes. Porém, ainda é escassa a disponibilidade de
recursos de gestao eficazes para solucionar esta problematica de forma sistematica (Soares et al., 2015; Aldaz et al., 2015).

Gerenciar registros manuscritos de cuidados com feridas dos pacientes internados tém sido uma questdo muito
desafiadora ¢ morosa para os enfermeiros envolvidos no monitoramento e gerenciamento da cicatrizacdo de feridas.
Considerando que a enfermagem é a maior produtora de registros relacionados a assisténcia em lesdes de pele, por vezes,
observa-se que estes sdo negligenciados. Embora, os enfermeiros sejam cientes da importancia de documentar caracteristicas e
alteraces do estado da lesdo. Esse descuido, certamente, deve-se ao alto fluxo de atribuicfes diarias, os desafios existentes e
as necessidades nos atuais processos de tratamento de feridas (Cod4, 2017; Soares et al. 2015; Machado, 2014).

Nesse contexto, esta revisdo identificou os aplicativos méveis, as ferramentas de integragdo a banco de dados, os
protocolos de registros eletrénicos e os softwares web como solugdes tecnoldgicas para a gestdo dos dados produzidos com a
assisténcia aos portadores de lesbes cutaneas. O advento dos prontuarios eletrénicos transformou-se em importante ferramenta
nédo apenas de registro e organizacdo das informacdes, mas sobretudo como principal meio para acessar e obter com rapidez,
facilidade e seguranca os dados sobre saude (Ferreira et al., 2019).

A gestdo eletrénica dos registros de salude obtidos a partir das inspecBes regulares das feridas permite avaliar a
eficdcia dos cuidados prescritos, acompanhar os resultados do tratamento, sinalizar situa¢6es de risco, identificar potenciais de
infeccdo e analisar os indicadores de qualidade (Flattau et al., 2018). Portanto, otimiza o tempo da equipe, aprimora a
qualidade da assisténcia, auxilia 0s gestores nas tomadas de deciséo e reducéo de custos.

Os dados coletados na presente pesquisa mostraram que a maioria das tecnologias utilizadas envolvem os aplicativos
moveis. Isso demonstra que, nos dltimos 10 anos, foram feitos grandes investimentos na exploracdo do potencial das solucdes
moveis para apoiar os servigcos de salde. A tecnologia de aplicativos para smartphones tem o potencial de melhorar a
acessibilidade, uma vez que oferece ao usuério maior rapidez e facilidade na conexdo as informagdes. Além disso, contribui
para uma execuc¢do de cuidados mais segura, em virtude de uma maior fidedignidade dos dados levantados durante o processo
de avaliagdo (Chérrez-Ojeda et al., 2020; Campos et al., 2020).

Lo et al. (2015) demonstrou que o aplicativo mNurse reduziu significativamente o tempo de trabalho nos cuidados as
lesGes de pele em mais de 20 minutos por paciente. Por sua vez, Rodrigues et al. (2013), com o desenvolvimento do aplicativo
mUlIcer, enfatizaram a importancia de um sistema eletrénico para auxiliar na classificacdo de risco, estagio da lesdo e
tratamento, com a possibilidade de acessar em tempo real informacGes relevantes, registrar caracteristicas das Ulceras/feridas e
status com imagem & beira leito. De acordo com esses autores, a usabilidade do aplicativo proximo ao paciente durante o
tratamento pode reduzir os problemas referidos ao utilizar um registro do tipo papel.

O Quadro 4 descreve os principais recursos disponiveis nas solugdes tecnoldgicas estudadas que auxiliaram na
incorporagdo das TIC a préatica clinica. Nele é possivel identificar que a funcdo basica de cadastro da lesdo predomina sobre as
demais. No entanto, infelizmente, ainda séo limitadas as TIC que estdo integradas aos sistemas de registros eletrénicos, embora
alguns aplicativos médicos possuam um alto nivel de sofisticacdo em termos de funcionalidades e recursos. Da mesma forma,

a fungéo de emisséo de alerta para analise de risco é a de menor prioridade por essas plataformas informatizadas.
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Quadro 4 - Principais recursos disponiveis nas solugdes tecnolégicas estudadas.

ID |11 (12 [ I3 |14 [I5 |16 |17 |18 | 19 | 110 | 111 | 112 | 113 | 114
Recursos
disponiveis
Cadastro da lesdo X | X | X X[ X | X | X | X X X X
Captura e acesso a registros fotograficos X | X | X | X X
Integracdo com prontudrio eletronico X X | X X X
Geragdo de indicadores ou relatérios X | X X X X X
Emisséo de alertas para andlise de risco | X X | X X
Prescricéo de cuidados e/ou tratamento X | X X X X

Fonte: Autores (2023).

Segundo Rodrigues et al. (2013) e Wang et al. (2018), o risco de perda de dados importantes continua alto, pois
observa-se em muitos hospitais, enfermeiros registrando manualmente as informacdes relacionadas as lesdes dos pacientes em
formulérios de papel e, ao final do tratamento, enviando-as para o setor de arquivamento. A complexidade das etapas
envolvidas na assisténcia as lesfes de pele, que vdo desde deteccdo da ferida, seguido por seu registro e classificagdo até
prescricdo de cuidados terapéuticos, contribui para a possibilidade de extravio de documentos.

Faz-se necessario frisar que, dentre as fungdes mais relevantes das solucgdes tecnoldgicas analisadas nesse estudo, esta
o registro fotogréafico das feridas, conforme apresentado nos estudos I3, 14, 15, 16, 114. Majoritariamente, a avaliacdo de feridas
baseia-se principalmente na inspecédo visual por um profissional, o que a torna subjetiva, morosa e potencialmente sujeita a
erros. Portanto, um sistema de diagndstico auxiliado por computador (CAD) é de grande utilidade para processar e analisar
imagens, pois segmenta e classifica diferentes tecidos. Os sistemas CAD apresentam uma avaliagdo com maior acuracia para
varios tipos de lesdes, com isso podem fornecer uma solucdo econdmica e quantitativa para observacdo precisa do estado de
cicatrizacdo da lesdo (Wang et al., 2017, Aldaz et al., 2015).

Inclusive o National Pressure Ulcer Advisory Panel (NPUAP, 2016) incentiva fortemente 0 uso desse recurso para a
documentagio das lesBes conjugado a identificacdo do paciente, marcacdes de data e hora e dimensdes da ferida. E uma
questdo de tempo até as plataformas de imagem tornarem-se parte integrante do gerenciamento da assisténcia as lesdes de pele.
A integracdo dessas plataformas aos registros eletronicos do paciente aperfei¢oara a rotina de cuidados e gestdo dos dados, por
meio de um recurso tecnolégico, que ajudara a avaliar a gravidade da ferida e a estimar o potencial de cicatrizagdo, como foi
descrito por Aldaz et al. (2015) em sua pesquisa sobre o desenvolvimento do aplicativo Snapcap.

Como apresentado no Quadro 3, observou-se a predominancia das lesGes cronicas nas publicagcdes avaliadas, as quais
envolvem as préprias Ulceras cronicas, Ulceras venosas, Ulceras falciformes e lesGes por pressdo. Definidas como feridas com
profundidade variavel de pele e danos teciduais em espessura total e com tendéncia lenta de cicatrizacdo, sdo um desafio
crescente para a salde publica (Gillespie, 2010). Pacientes com feridas cronicas frequentemente sofrem perda de
produtividade, sofrimento psicoldgico e reducdo da qualidade de vida. Inimeros estudos apontam que o tratamento dessas
feridas € complexo, multifatorial e dispendioso, ademais aumenta tempo de internagdo, maior risco de morbimortalidade, e
impacta nos indicadores de qualidade das instituicdes hospitalares (Pokorna et al., 2017; Rodrigues et al. 2013; Sen et al.,
2009; Cho et al., 2020; Bitner et al., 2019; Scheel-sailer et al., 2023)

Segundo recomendacdo da Joint Commission International (JCI), dentre os elementos de desempenho visando a
prevencao e ao cuidado associados a lesdo por pressdo estdo: avaliagdo do paciente na sua admissdo para identificacdo de risco,

avaliacdo sistematica de risco para lesdo por pressdo, reavaliagdo em intervalos definidos, implementagdo de medidas
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preventivas baseadas no risco e educacdo da equipe (JCI, 2020). No entanto, apenas 04 das publicacBes estudadas referem
possuir ferramentas de alerta para andlise e gerenciamento de risco, como pode ser visto no Quadro 4.

Os achados de Sousa e Acuna (2022) descritos em pesquisa sobre a avaliacdo sistematizada de risco para lesdes em
perioperatério corroboram com as recomendac@es da JCI. Os resultados da implantacdo de recursos de alerta e visualizacdo no
prontuério eletronico auxiliaram na comunicacdo de risco do paciente perioperatorio e demonstraram a importancia de
acompanhamento e reavaliacdo continuos. Percebeu-se 0 agravamento do risco no perioperatério em virtude de fatores
extrinsecos relacionados ao procedimento cirrgico. E a partir dessa identificacdo, foram implementadas medidas para evitar a
progressdo da lesdo por pressao por posicionamento cirdirgico.

Os resultados deste artigo ratificaram a importancia da informatizacdo dos dados no ambito assistencial. Visto que,
dos sistemas de informacdo aplicados, o fato de 04 (quatro) deles serem classificados como SAD e 10 (dez) como SIG
demonstra que essas plataformas tém priorizado dar mais suporte a gestdo do que as operagOes em si. Esses recursos auxiliam
na resolugdo dos problemas da conduta clinica, reduzem as taxas de erros, melhoram a acessibilidade dos profissionais ao
conhecimento baseado em evidéncias, emitem relatérios que colaboram para incrementar a qualidade e o gerenciamento dos
cuidados prestados (Moja et al.,2016; Pokorna et al., 2017).

O mercado tecnoldgico estd em crescimento constante, por isso investir nele tornou-se algo essencial para as
organizacGes de modo geral. Implementar novas ferramentas ou otimizar tecnologias ja existentes & importante para que essas
instituices se mantenham competitivas. Especificamente, no contexto das lesGes de pele, confirma-se a necessidade de
sistemas informatizados que auxiliem desde a prevencéo até o processo de cura da ferida, permitindo um acompanhamento
rigoroso da leséo. E assim, conquistam-se diversos beneficios: melhor cicatrizagdo, controle de custos, dispensa de intervencgao

cirtrgica e reducéo do tempo de internamento, entre outros (Sousa e Acung, 2022).

5. Considerac0es Finais

Partindo do principio de que as tecnologias da informacdo e comunicacdo estdo sendo aplicadas em todas as areas do
conhecimento, este artigo apresentou uma revisdo integrativa sobre o que tem sido publicado, na Gltima década, no tocante ao
gerenciamento dos registros produzidos no manejo das lesGes de pele com apoio das TIC.

Os resultados obtidos permitiram identificar a crescente busca pela integragdo das TIC as praticas de saude, apesar de
permanecer limitada a quantidade de produgdes cientificas destinadas a avaliar o desempenho dos recursos tecnolégicos que
efetivamente atuam nas questbes gerenciais e no planejamento desses cuidados. Esse quantitativo fica ainda mais restrito
quando se trata de sistemas com tendéncias inovadoras, o que acaba refor¢ando a importancia da discusséo e andlise das TIC
na saude, assim como tornando-se uma vertente promissora para muitas pesquisas afins.

Foram observadas, nas publicacdes analisadas, algumas dificuldades no manejo gerencial das feridas. Verificou-se
que muitas estdo relacionadas a captura de imagem e execucdo do tratamento, porém poucas estdo voltadas para aspectos
organizacionais da atencdo as lesdes cutdneas. Esse achado s6 reforca a necessidade de maior producdo de plataformas
interconectadas para apoiar tanto a avaliacdo da ferida quanto os registros de salde do paciente de forma integral,
contemplando: anamnese, antecedentes pessoais e familiares, alergia medicamentosa, comorbidades, entre outros. Por
conseguinte, produzirdo dados fidedignos e escolhas assertivas nas condutas terapéuticas.

Nessa perspectiva, o desenvolvimento de uma solugdo tecnoldgica relevante precisa considerar, de maneira
primordial, essa diversidade de caracteristicas com o intuito de aperfeigoar os protocolos de manejo as lesdes de pele. Por fim,
sugere-se estudos randomizados para estabelecer uma analise mais criteriosa sobre a avaliagdo dessas ferramentas digitais nas

tomadas de decisdo e averiguar suas implicacfes na qualidade da assisténcia prestada.
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