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RESUMO

Objetivos: aplicar a escala de avaliagdo do uso fraldas e absorventes (AUFA) nos pacientes internados na clinica
médica; identificar e analisar os resultados dessa aplica¢do, o perfil sociodemografico dos pacientes em vogo
bem como repercussdes a pele relacionadas ao uso de absorventes e fraldas. Método: estudo observacional
transversal, descritivo e exploratério, realizado no setor de clinica médica do Hospital Universitario Clementino
Fraga Filho (HUCFF/UFR)), no periodo de novembro de 2019 a fevereiro de 2020, com amostra por conveniéncia
de 46 pacientes. Ocorreu aplicacdo de ficha para levantamento de dados gerais e, ap6s, a AUFA, que identificou
as seguintes variaveis: condi¢des da pele, envelhecimento da pele, capacidade cognitiva, capacidade motora e
incontinéncias. Resultados: todos os 46 pacientes encontravam-se em uso de fralda, sendo metade mulheres
e a outra metade homens, em grande maioria composta de idosos e sem diagndstico de incontinéncia. Diante
da aplicacdo e analise da AUFA, apenas 18 pacientes (39,14%) tinham indicacdo para uso de fraldas. Com o
uso inadequado da fralda, 27 pacientes apresentaram lesdo de pele decorrente de umidade, situacdo que se
justificou pela auséncia da observacdo de cuidados sistematizados para prevencdo e tratamento de dermatite
associada a incontinéncia nos pacientes avaliados. Conclusao: indica-se o uso da escala AUFA para identificar os
pacientes que necessitam usar fralda, delimitando cuidados com seu manejo e prevenindo, assim, complicacdes
e agravamentos da incontinéncia.

DESCRITORES: Enfermagem. Cuidados de enfermagem. Incontinéncia urinaria. Absorventes higiénicos. Prevencao

de doengas. Estomaterapia.

APPLICATION OF THE DIAPER USE RATING SCALE IN A MEDICAL CLINIC
OF A UNIVERSITY HOSPITAL

ABSTRACT

Objectives: apply the evaluation scale for the use of diapers and absorbent products (AUFA Scale) in patients
admitted to the medical clinic; identify and analyze the results of this application, the sociodemographic profile
of patients in vogue as well as repercussions on the skin related to the use of sanitary pads and diapers. Method:
observational, cross-sectional, descriptive and exploratory study, carried out in the medical clinic sector of the
University Hospital Hospital Universitdrio Clementino Fraga Filho (HUCFF/UFRJ), from November 2019 to February
2020, with a convenience sample of 46 patients. There was application of a form to survey general data and, later,
the application of the AUFA scale, which identified the following variables: skin conditions, skin aging, cognitive
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ability, motor skills and incontinence. Results: all 46 patients were using diapers, half women and the other half men,
mostly elderly and without a diagnosis of incontinence. In view of the application and analysis of the AUFA scale,
only 18 patients (39.14%) were indicated for diaper use. With the inappropriate use of diapers, 27 patients had skin
lesions resulting from moisture, a situation that was justified by the absence of systematic care observation for the
prevention and treatment of dermatitis associated with incontinence in the evaluated patients. Conclusion: the use
of the AUFA scale is indicated to identify patients who need to wear diapers, delimiting care with their management
and thus preventing complications and worsening of incontinence.

DESCRIPTORS: Nursing. Nursing care. Urinary incontinence. Sanitary pads. Prevention of diseases. Stomatherapy.

APLICACION DE LA ESCALA DE EVALUACION DEL USO DE PANALES EN
UNA CLINICA MEDICA DE UN HOSPITAL UNIVERSITARIO

RESUMEN

Objetivos: aplicar la escala de evaluacién del uso pafiales y toallas sanitarias (AUFA) en los pacientes internados en
la clinica médica; identificar y analizar los resultados de esta aplicacién, el perfil sociodemografico de los pacientes
en estudio, asi como repercusiones para la piel relacionadas al uso de toallas sanitarias y pafiales. Método: estudio
observacional transversal, descriptivo y exploratorio, realizado en el sector de clinica médica del Hospital Universitario
Clementino Fraga Filho (HUCFF/UFRJ), en el periodo de noviembre del 2019 a febrero del 2020, con muestra por
conveniencia de 46 pacientes. Ocurri6 la aplicacién de ficha para el levantamiento de datos generales y, después, la
AUFA, que identifico las siguientes variables: condiciones de la piel, envejecimiento de la piel, capacidad cognitiva,
capacidad motora e incontinencias. Resultados: los 46 pacientes se encontraban en uso de pafial, siendo mitad
mujeres y la otra mitad hombres, en gran mayoria compuesta por ancianos y sin diagnostico de incontinencia.
Ante la aplicacién y analisis de la AUFA, solamente 18 pacientes (39,14%) tenian indicacion para el uso de pafiales.
Con el uso inadecuado del pafial, 27 pacientes presentaron lesion de piel derivada de humedad, situacién que se
justificé por la ausencia de la observacion de cuidados sistematizados para prevencion y tratamiento de dermatitis
asociada a la incontinencia en los pacientes evaluados. Conclusién: se indica el uso de la escala AUFA para identificar
a los pacientes que necesitan usar pafial, delimitando cuidados con su manejo y previniendo, asi, complicaciones 'y
agravamientos de la incontinencia.

DESCRIPTORES: Enfermeria. Cuidados de enfermeria. Incontinencia urinaria. Toallas sanitarias higiénicas. Prevencion

de enfermedades. Estomaterapia.

INTRODUCAO

O presente estudo possui como objeto as agdes de enfermagem relacionadas ao manejo da incontinéncia em relagio ao
uso de dispositivos absorventes e fraldas, além da prevengio da dermatite associada 4 incontinéncia em pacientes internados
no setor de clinica médica de um hospital universitirio localizado no municipio do Rio de Janeiro.

Os dispositivos absorventes para uso adulto sio considerados pela literatura cientifica como ferramentas agregadas ao
cuidado em satide. Nessa perspectiva, sua incorporagio na assisténcia a saide demanda o julgamento clinico e reavaliagio
constante das préticas de cuidado.

O enfermeiro precisa fundamentar-se e instrumentalizar-se na indicagio adequada e continuidade quanto ao uso na
prética clinica desses dispositivos, consciente de que essa pratica acarreta beneficios e prejuizos, como a dermatite associada
a incontinéncia (DAI), lesdo por pressio, infecgdo urindria, piora da incontinéncia, dentre outros'™®.

Nesse sentido, faz-se necessario a utilizagio de escalas e instrumentos de avaliagdo para subsidiar a tomada de decisdo
consciente e embasada em evidéncias cientificas pelo enfermeiro quanto ao uso de absorventes e fraldas'™®.

Assim, a escala de avaliagio do uso fraldas e absorventes (AUFA) mostra-se adequada por ser uma ferramenta sistematizada
para indicagdo e avaliagio da necessidade do uso de dispositivos absorventes, bem como auxiliadora na implementagio de

medidas preventivas de DAI, conforme determinagio de escore de risco ao paciente'™®.
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Ademais, ao aplicar a referida escala encontra-se um escore com algoritimo que auxilia e embasa a escolha do dispositivo
absorvente adequado. Assim, se a pontuagio final for menor que 11 ndo hé indicag¢do para o uso de dispositivos absorventes,
e sugere-se a utilizacdo de utensilio externo, como comadre, patinho ou vaso sanitdrio. Nesse caso, a perda urindria ou fecal
estd ausente ou é menor que 50 mL ao dia, associada a capacidade cognitiva preservada'.

Entretanto, se o resultado for maior ou igual a 11 pontos e menor que 14 pontos, indica-se que hd perda urindria ou
fecal entre 50 a 900 mL ao dia, correlacionado ao déficit cognitivo parcial, logo, hd necessidade do uso de absorventes!'.

Por fim, se for alcangado o quociente maior ou igual a 14 pontos na escala AUFA, revela-se que hd perda urindria
ou fecal maior ou igual a 900 mL por dia, com déficit cognitivo grave, dessa forma, recomenda-se a utilizagio de fraldas’.

Portanto, a escala AUFA norteia a tomada de decisdo do enfermeiro, possibilitando o planejamento do cuidado sistematizado
e individualizado, sendo os principais elementos analisados: a capacidade cognitiva e motora, grau de incontinéncia, preferéncias
do paciente e cuidador, nimero de trocas e condi¢des da pele - envelhecimento e integridade da pele’*®.

Vale lembrar que a quebra da integridade da pele representa um problema de satide que pode interferir diretamente
na qualidade de vida das pessoas, capacidade funcional, autonomia e independéncia. Quando associada a quaisquer
doengas cronicas amplia ainda mais a vulnerabilidade quanto aos processos patoldgicos infecciosos que podem culminar
com hospitaliza¢io. Dessa forma, a prevencio é a melhor alternativa, cabendo aos profissionais de satide, especialmente ao
enfermeiro, intervencdes preventivas e tratamento precoce das lesdes associadas’.

E relevante ressaltar que nos ultimos anos, com os avangos tecnolégicos em satde, observou-se um aumento significativo
na expectativa de vida da populagdo mundial, e, portanto, mudanca no perfil dos pacientes sob cuidados de satde, com
idades mais avangadas, acometidos de doengas cronicas e risco para lesdes de pele®®.

No que se refere 2 incontinéncia urindria, fecal e dupla (urindria e fecal), o uso de fraldas ou absorventes podem ser
considerados responséveis pelo surgimento de agravos dermatoldgicos e ampliagio dos episédios de incontinéncia. Dessa
forma, a indicagdo para tal uso deve ser avaliada, individualmente, pelo enfermeiro mediante estratégias cientificas. A
escolha do dispositivo absorvente deve ocorrer conforme anilise das caracteristicas do paciente, como peso e altura, bem
como tipo de incontinéncia’.

Logo, tipo, formato, capacidade e velocidade de absor¢do do absorvente ou fralda ¢ o periodo de saturagio, inibidores
de odores e as necessidades de trocas sdo pontos a serem considerados na escolha do dispositivo, conforme demandada do
perfil da clientela’.

Entretanto, na prética cotidiana, o uso dessa avaliagdo individual ndo ¢ rotineiro nas unidades de internacio. Nao é
possivel determinar se os parimetros designados pelos fabricantes como indicagio de uso para cada subgrupo estio em
consonincia com os parimetros técnicos da Sociedade Internacional de Continéncia (ICS). Portanto, o uso e indicagio
empirica podem trazer consequéncias negativas para o paciente e elevado custo para a institui¢do de saude’.

Nesse sentido, delimitou-se como questdo norteadora a seguinte pergunta: como ocorre a indicagdo do uso de fraldas e
absorventes pela aplicagdo da escala AUFA aos pacientes internados no setor de clinica médica de um hospital universitario
do Rio de Janeiro?

Para responder a questio supracitada foram delimitados os seguintes objetivos: aplicar a escala AUFA nos pacientes
internados na clinica médica; identificar e analisar os resultados dessa aplicagdo, o perfil sociodemogréfico dos pacientes

em vogo bem como repercussdes a pele relacionadas ao uso de absorventes e fraldas.

METODO

Tratar-se de um estudo observacional transversal, descritivo e exploratério, realizado no Hospital Universitario
Clementino Fraga Filho (HUCFF) da Universidade Federal do Rio de Janeiro (UFR]).

O método utilizado foi observacional, com delineamento transversal, sendo determinado um intervalo de tempo para
condugio da pesquisa, possibilitando um retrato da realidade momentanea'.

O cariter descritivo e exploratério descreve caracteristicas da populagio, fendmenos, relagées de experiéncias mediante observagdes,

registros, andlises, classificacdes e compreensdes dos atos, sem interferir na realidade analisada, esclarecendo conceitos e ideias'.
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O cendrio do estudo foi o setor de clinica médica do HUCFF/UFR], localizado no municipio do Rio de Janeiro. Tal
setor possui 46 leitos, divididos em 2 enfermarias, uma feminina e uma masculina com o mesmo quantitativo de leitos.

Os participantes foram os pacientes internados na unidade de clinica médica do referido hospital. Esse estudo abordou
a totalidade de pacientes internados no periodo da coleta de dados. Assim, foram 46 participantes, de ambos os sexos e
com idade igual ou superior a 18 anos, que durante o periodo de coleta de dados aceitaram por livre escolha participar da
pesquisa e assinaram o termo de consentimento livre e esclarecido.

Todos os pacientes que participaram do estudo tiveram assegurados os preceitos legais e éticos, com base na
aprovacio do Comité de Etica em Pesquisa do HUCFF/UFR], CAAE n° 31521220. 4.0000.5257 e nimero do
parecer 4.268.134.

A coleta de dados ocorreu entre os meses de novembro de 2019 e fevereiro de 2020 por meio da aplicagdo de uma ficha
para levantamento de dados gerais contendo: sexo, idade, raga, doengas de base e motivo da internagio atual.

Apés aidentificagio da amostra, aplicou-se a Escala_ AUFA®. Complementarmente, aplicaram-se a Escala Mini Exame
Do Estado Mental (MEEM) e International Consultation on Incontinence Questionnaire/Short FORM (ICIQ-SF), ambos
para confirmar situac¢des relacionadas 4 cognigio e incontinéncias identificadas.

Sobre a escala AUFA, clarifica-se que essa emergiu como produto de uma pesquisa de mestrado, sendo atualizada e
validada por uma pesquisa de doutorado em enfermagem’.

A escala AUFA avalia as preferéncias do paciente/cuidador, nimero de trocas, integridade da pele, envelhecimento da
pele, capacidade cognitiva, capacidade motora e incontinéncia, com escores entre 1 e 3 para cada item, sendo o resultado
do escore final a soma dos pontos: < 11 pontos - sem indicagio no uso de absorventes ou fraldas; > 11 e < 14 pontos -
indicagdo de uso de absorventes; > 14 pontos - indica¢do de uso de fraldas; < 17 pontos - risco menor de DAIT; > 17 pontos
- risco maior de DAT" (Fig. 1).

Em cariter complementar foram utilizados os instrumentos MEEM (Fig. 2) e ICIQ-SF (Fig. 3) a seguir:

O tratamento e andlise dos dados se deram em duas partes: os elementos provenientes da primeira fase do instrumento
de coleta dos dados, que consiste na ficha para levantamento de dados gerais do participante da pesquisa foram incluidas
e analisadas no software Microsoft Excel® 2007, dando origem aos dados de identificagdo da populagio.

Comparando os dados da aplicagio da Escala_ AUFA®, construiu-se tabelas no Word@ para analisar e comparar escores
e dados complementares com base no MEEM e ICIQ-SF.

RESULTADQOS

Dos 46 participantes analisados, 23 (50%) pacientes foram do sexo masculino e 23 (50%) do feminino. As idades
variaram entre 40 ¢ 99 anos, com maior prevaléncia na faixa etdria de 60 a 69 anos. Vinte e um participantes (45,65%)
declararam-se brancos e 25 (54,35%) negros.

Sobre o grau de escolaridade, todos possuiam fundamental incompleto. Quanto ao motivo da internagio, todos
apresentavam hipertensido arterial sistémica, sendo a grande maioria internada por acidente vascular cerebral, seguido
de infarto agudo do miocdrdio e dispneia, conforme tabela a seguir de caracterizagio da populagio estudada (Tabela 1).

Ao aplicar a escala AUFA, observou-se que 100% dos participantes utilizavam fralda, sendo que 28 (60,86%) nio
apresentavam indicagio para o uso de dispositivo absorvente e 18 (39,14%) apresentavam escore compativel com utilizagio
de fraldas ou dispositivos absorventes.

Diante disso, observou-se uma tendéncia de utilizagdo da fralda sem julgamento cientifico prévio pela enfermagem,
inclusive com interferéncia da decisdo pelo paciente, sua familia e/ou cuidador, que também nio apresentavam justificativas
cientificas para seu uso.

Foi avaliada a capacidade cognitiva dos pacientes pela escala MEEM, sendo 21 (45,65%) com escore preservado, 12
(26,09%) com queixas subjetivas de meméria e 13 (28,26%) com queixas objetivas de meméria. Isso significou um aumento
de risco em mais da metade dos participantes sobre a compreensio da necessidade do uso da fralda e seu adequado uso na

pritica clinica.
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FATORES AVALIAGAO

1 Dispositivos externos (vaso sanitario, comadre, patinho, cateter com preservativo)
Preferéncias do paciente/cuidador 2 Uso de absorventes

3 Uso de fraldas geriatricas

1 integra
CondicGes da pele 2 Hiperemia em genitalia, gluteo, regido inguinal e/ou abddmen inferior

3 Lesdo ulcerada em genitalia, gliteo, regido inguinal e/ou abdémen inferior

1 Elasticidade preservada
Envelhecimento da pele 2 Prova de turgor = 2 e < 5 segundos
3 Prova de turgor > 5 segundos
1 Preservada
Capacidade cognitiva 2 Queixa subjetiva de memoria
3 Queixa objetiva de memoria
1 Independente para atividades de vida didria
Capacidade motora 2 Parcialmente dependente para atividades de vida diaria
3 Dependente para atividades de vida diaria
1 Incontinéncia ausente
Incontinéncia 2 Incontinéncia leve
3 Incontinéncia moderada a grave

Algoritmo de decisdo da Escala de Avaliacdo do uso de fraldas e absorventes para o controle urinario e fecal

ESCALA AUFA

l

Indicado o uso de produtos absorventes?
. SIM
NAO SIM
(AUFA > 11 pontose < 14
(AUFA <11 pontos) (AUFA > 14 pontos)
pontos)
Perda urinaria ou fecal L L
Perda urinaria ou fecal Perda urinaria ou fecal
ausente ou < 50 mL
) » ausente ou > 50 a 900 mL ausente ou > 900 mL
Capacidade cognitiva e . X o -
recervada Déficit cognitivo parcial Déficit cognitivo grave
P . Dependéncia parcial AVDs Dependéncia total das AVDs
Independéncia das AVDs
\/ \J
Indicagdo: L L
) o Indicagdo: Indicagdo:
Uso de dispositivos externos
o Uso de absorventes Uso de fraldas
(vaso sanitario, comadre,
) (Troca a cada 3 horas) (Troca a cada 3 horas)
patinho)
Menor o risco de DAI Maior o risco de DAI
(AUFA <17 pontos) (AUFA > 17 pontos)

Figura 1. Instrumento de indica¢do do uso de absorventes ou fraldas e de avaliagdo do risco de dermatite associada a incontinéncia.
Rio de janeiro (R]) - 2019.

AUFA= Avaliagdo do Uso de Fraldas e Absorventes; AVD= Atividades de Vida Didria; DAI= Dermatite Associada a Incontinéncia.
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ORIENTACAO 01 PONTO PARA CADA

1) Em que ano estamos?

2) Que horas sdo aproximadamente?

3) Em que dia do més estamos?

4) Em que dia da semana estamos?

5) Em que més estamos?

6) Onde estamos?

7) Em que andar estamos?

8) Em que bairro estamos?

9) Em que cidade estamos?

10) Em que estado estamos?

REGISTRO 03 PONTOS

11) Mencione 3 objetos (COPO, MALA e CARRO), e pega para repetir. Dé um ponto para cada resposta correta.

Repita até que ele aprenda.

NUmero de tentativas: (se houver “inclusdo”, descrever):

ATENGAO E CALCULO 05 PONTOS

12) Série de “7". D& 100 peca para subtrair 7, repita 5 vezes (93,86,79,72,65).
Ou Peca para soletrar a palavra mundo de tras para frente (O-D-N-U-M)

MEMORIA DE EVOCAGAO 03 PONTOS

13) Peca para repetir as 3 palavras. Retire 1 ponto para cada objeto ndo citado. Maximo de 6 tentativas

LINGUAGEM 09 PONTOS

14) Aponte o lapis e o reldgio e peca para nomea-los (02 pontos)

15) Peca par repetir: “nem aqui, nem ali, nem 1&" (01 ponto)

16) Peca para seguir um comando em trés etapas: “pegue este papel com a méao direita, dobre ao meio e ponha no

chdo” (03 pontos)

17) Peca para seguir o comando escrito no papel: “feche os olhos” (01 ponto)

18) Escreva uma sentenca (deve ter sujeito, verbo e predicado) (01 ponto)

19) Peca para copiar o desenho (01 ponto)

TOTAL

/30

Feche os olhos

ANIMAIS

() Até 12 nomes diferentes

( )Entre 13 e 18 nomes
() Mais de 18 nomes

Figura 2. Escala Mini Exame do Estado Mental: Avaliacdo Déficit Cognitivo. Rio de janeiro (R]) - 2019.
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ICIQ-SF EM PORTUGUES

Nome do Paciente: DatadeHoje_ /__/

Muitas pessoas perdem urina alguma vez. Estamos tentando descobrir quantas
pessoas perdem urina e 0 quanto isso as aborrece. Ficarfamos agradecidos se
vocé pudesse nos responder as seguintes perguntas, pensando em como vocé
tem passado, em média nas ULTIMAS QUATRO SEMANAS

1. Data de Nascimento__ / / (Dia/Més/Ano)=

2. Sexo: Feminino [0 Masculino J

3. Com que frequéncia vocé perde urina? (assinale uma resposta)
Nunca ] 0

Uma vez por semana ou menos [] 1

Duas ou trés vezes por semana ] 2

Umavezaodiall 3

Diversas vezes ao diald 4

O tempo todo[] 5

4. Gostariamos de saber a quantidade de urina que vocé pensa que perde
(assinale uma resposta)=(
NenhumaJ 0
Uma pequena quantidade [J 2
Uma moderada quantidaded 4
Uma grande quantidade [ 6

5. Em geral, guanto que perder urina interfere em sua vida diaria? Por favor,
circule'um namero entre 0 (ndo interfere) e 10 (interfere muito)

0 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
N&o interfere Interfere muito

[ |CIQ Escore: soma dos resultados 3+4+5= J

6. Quando vocé perde urina?
(por favor, assinale todas as alternativas que se aplicam a vocé)
Nunca
Perco antes de chegar ao banheiro J
Perco quando tusso ou espirro
Perco quando estou dormindo [
Perco quando estou fazendo atividades fisicas [
Perco quando terminei de urinar e estou me vestindo [J
Perco sem razdo ¢bvia
Perco o tempo todo [J

Figura 3. Escala International Consultation on Incontinence Questionnaire/ Short FORM. Rio de janeiro (RJ) - 2019.

Tabelal. Caracterizagdo da amostra: sexo, idade, escolaridade, diagndstico médico. Rio de Janeiro (R]) — 2021.

Sexo Amostra Racga/Cor
12 negras (52,17 %)
Feminino 23 (50 %)
11 brancas (47,82 %)
13 negros (56, 52 %)
Masculino 23 (50 %)
10 brancos (43,47 %)
Idade
40 - 49 anos 02 (4,35 %)
50 - 59 anos 09 (19,56%)
60 - 69 anos 14 (30,43%)
70 =79 anos 12 (26,09%)
80 — 89 anos 07 (15,21%)
90 - 99 anos 02 (4,35 %)

Escolaridade

Ensino Fundamental Incompleto (100%)
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Tabela1. Continuacdo...

Diagnéstico médico Amostra Patologia Comum
Acidente vascular cerebral 09 (19,56%)
Dispneia 04 (8,70 %)
Infarto agudo do miocardio 04 (8,70 %)
Hemorragia digestiva 03 (6,52%)
Nauseas e vOmitos 03 (6,52%)
Desnutri¢do 03 (6,52%)
Sepse 03 (6,52%)
Pielonefrite 02 (4,35 %)
Encefalopatia hepatica 02 (4,35 %)
Isquemia MIE 02 (4,35 %)
Hipertensdo Arterial sistémica (100%)
Cefaléia 02 (4,35 %)
Reabilitagao 01 (2,17%)
Celulite 01 (2,17%)
Radioterapia paliativa 01 (2,17%)
Vasculite 01 (2,17%)
Sangramento uretral 01 (2,17%)
Pénfigo vulgar 01 (2,17%)
Sincope 01 (2,17%)
Anemia 01(2,17%)
Melanoma nasal 01 (2,17%)

MIE= Membro inferior esquerdo

Sobre as atividades da vida didria, 11 (23,91%) pacientes classificaram-se como independentes, 12 (26,09%) parcialmente
dependentes e 23 (50%), a maioria, dependentes para desenvolver atividades da vida didria, situagio que determinava a necessidade
da presenca de um cuidador, interferindo positivamente ou negativamente na introdugio do dispositivo absorvente e seu manejo.

A incontinéncia foi avaliada com auxilio da escala ICIQ-SF e foram encontrados 30 (65,21%) pacientes com auséncia de
incontinéncia, 12 (26,09%) com incontinéncia leve e 4 (8,70 %) com incontinéncia moderada e grave, conforme a tabela 2, a seguir:

Os dados da pesquisa mostraram que o prejuizo na integridade da pele nio ocorreu em 19 (41,30%) participantes,
entretanto mais da metade apresentou algum dano, sendo 09 (19,56%) DAI grau 1 em areas de genitdlia, gliteos, regides
inguinais e abdémen inferior, e 18 (39,14%) DAI grau 3.

Tal fato pode estar relacionado também a utilizagio de duas ou mais fraldas, situagdo em desalinho com as boas praticas
em saude, favorecendo aumento de risco para o desenvolvimento de DAI, lesdo por pressio, infec¢do urindria, entre outros.

A DALI é uma manifestagio clinica comum em pacientes com incontinéncias. Trata-se de uma inflamagio de pele,
caracterizada por edema, eritema e lesdes erosivas/maceradas da epiderme'>' devido contato com excretas e umidade,
especialmente nas regides do perineo, genitélia, gliiteos, regido perineal/perianal, coxas e parte superior do abdome/adjacéncias.

Os fatores que facilitam ou agravam a sua instalagio compreendem desde o excesso da umidade da pele, cuidados
inadequados no seu manejo, alteracdes do seu pH pela agdo das excretas e/ou uso de produtos de higiene, além da presenga
de microrganismos e fatores extrinsecos como pressio e fricgao>!e.

Diante disso, o manejo preventivo tem como objetivo a remogio de substincias irritantes da pele, além do manuseio

gentil, combinado com uso de barreiras protetoras de pele, ou seja, sistematiza¢do dos cuidados de enfermagem'’.
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Tabela 2. Fatores das escalas: escala de avaliacdo do uso fraldas e absorventes, Escala Mini Exame do Estado Mental e International
Consultation on Incontinence Questionnaire/Short FORM. Rio de Janeiro (R)) - 2021.

ES\éaATiV:liJSF A Pontuacao Escore Porcentagem
1 Dispositivos externos (vaso sanitario, comadre, patinho, 0 0%
Preferéncia do paciente/ cateter com preservativo)
cuidado: 2 Uso de absorventes 0 0%
3 Uso de fraldas geriatricas 46 100%
1 ntegra 19 41,30 %
Concicoes ca pel jbkéigrenree:;sérrrofenitéHa, gluteo, regido inguinal e/ou 9 19, 56%
ijdeésiqoeilfffrear?jrem genitdlia, gluteo, regido inguinal e/ou 18 39, 13%
1 Elasticidade preservada 23 50 %
Envelhecimento da pele 2 Prova de Turgor = 2 e < 5 segundos 21 45,65%
3 Prova de turgor = 5 segundos 2 4,34 %
Capacidade cognitiva- 1 Preservada 21 45,65%
MEEM (ensino fundamental 2 Queixa subjetiva de memdria 12 26,09%
incompleto) 3 Queixa objetiva de memoria 13 28,26%
1 Independente para atividades de vida diaria " 23,91%
Capacidade motora 2 Parcialmente dependente para atividades de vida didria 12 26,09%
3 Dependente para atividades de vida diaria 23 50%
1 Incontinéncia ausente 30 65,21%
Incontinéncia - ICIQ 2 Incontinéncia leve 12 26,09%
3 Incontinéncia moderada a grave 4 8,70 %

AUFA= Avaliagdo do Uso Fraldas e Absorventes; MEEM= Escala Mini Exame do Estado Mental; ICIQ= International Consultation on Incontinence
Questionnaire/Short FORM

DISCUSSAO

A anilise do perfil dos participantes mostrou maioria de idosos, com frequéncia de idade acima de 60 anos, situagio
que reafirma o aumento dessa faixa etdria, que pelo préprio declinio de suas fungdes fisiolégicas ja determina aumento
de risco para complicagbes durante a internagio, especialmente em um setor de clinica médica, com demandas diversas e
diferentes pacientes internados'®.

O processo de envelhecimento determina redugdo da capacidade funcional, suscetibilidade de doengas cronicas e da
incontinéncia. Além disso, ainda tem a parcela cognitiva e nivel de consciéncia que impactam na autonomia e autocuidado,
exacerbando a vulnerabilidade e passividade do sujeito frente ao cuidador®.

Sobre a varidvel cor, a maioria dos participantes foi de negros, situagdo que suscita a importincia de exames de pele
precoces e mais minuciosos devida a complexidade na identificagio de alteragdes iniciais, como eritema e lesbes elementares
dificeis de serem visualizadas na pele escura.

Sobre o grau de instrugio, todos os participantes foram de nivel fundamental, e sabendo-se que hd relagio direta entre
escolaridade, qualidade de vida e satde, observou-se que a baixa escolaridade/instrugio dificultou a compreensao dos fatores
que interferem na saide individual.

Os motivos para internagio atual dos participantes, bem como a doenga de base comum entre eles estdo inclusas no rol
de doengas cronicas ndo transmissiveis, sendo a hipertensio arterial cronica prevalente, junto as complicagées em destaque
no estudo — acidente vascular cerebral e infarto agudo do miocdrdio, assim como a dispneia enquanto sintoma que pode

estar relacionado as complicagdes cardiopulmonares.
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Segundo Malta et al.”, portadores desse grupo de patologias usam duas vezes mais os servigos de satde, com maior
frequéncia e prevaléncia de internagio e consultas médicas, impactando na qualidade de vida, satide e gastos do sistema de satde.

No que tange aos dados obtidos a partir da aplicagio da escala AUFA, essa possibilitou a identificagio da pratica do
uso de fraldas em adultos, especialmente em idosos no setor de clinica médica do hospital universitario, cendrio do estudo,
apontando para uma indicagdo sem critérios sistematizados preestabelecidos.

Ao indicar o uso de fraldas e dispositivos absorventes ao individuo de forma indiscriminada e sem uma avaliago criteriosa,
assumem-se os riscos inerentes ao uso desse material, como a DA, infec¢io urindria, lesdo por pressio, dor e desconforto,
e piora da incontinéncia urindria e/ou fecal. Além disso, dificulta-se 0 acompanhamento e manejo da incontinéncia®.

Por isso, esses individuos devem ser avaliados de forma integral, sistematizada com base em instrumentos cientificos,
tanto para a andlise da saide global e identificagdo do grau de complexidade do seu cuidado, quanto para critérios especificos
relacionados a incontinéncia e necessidade de uso de dispositivo absorvente.

Além disso, o diagnéstico de incontinéncia deve ser prioridade no manejo desses pacientes com auxilio de especialistas,
como o estomaterapeuta, para avaliar a indica¢io clinica, baseada em preceitos técnico-cientificos, sobre a necessidade real
do uso de dispositivos absorvente.

Dessa forma, evitando-se a implementagio inadequada de fraldas e absorventes como uma rotina de organizagio do
trabalho de enfermagem.

Diante disso, a pritica do enfermeiro precisa ser fundamentada em preceitos tedrico-priticos que respaldem a tomada
de decisdo em satde e incorporagio de materiais de higiene no cuidado. Sdo imprescindiveis instrumentos que sistematizem
a avaliacio de critérios para o uso de fralda em pacientes adultos.

A aplicagio da escala AUFA parece ser uma alternativa para indicacio do uso de dispositivos absorventes®*, entretanto,
¢ necessdria a discussdo do critério disposto na escala relacionada 4 orienta¢do do cuidador na sistematizagio de hordrios
para a troca da fralda, especificamente de 3 em 3 horas, situagio que pode determinar conflito conforme as caracteristicas
da incontinéncia individual22,

Porém sem estudos prospectivos de avaliagio sobre periodicidade de troca de fralda, hd uma lacuna cientifica quanto a
esse consenso, situagio que precisa ser individualizada em relagdo as varidveis intervenientes como: grau de incontinéncia,
volume de mic¢do, aspectos da pele, lesdes pré-existentes, mobilidade, etc.

Além disso, cada fralda e absorvente possui um grau de absor¢io e saturagio de acordo com as especificagdes do
fabricante. Todos esses elementos devem ser levados em consideragio para definir o momento de troca da fralda, portanto
mais estudos sdo necessdrios para recomendagdes clinicas consensuais.

Desse modo, a ampla educagio em satide conforme boas préticas no manejo de absorventes e fraldas com base nos
consensos clinicos em saide auxilia a politica institucional na qualidade e seguranca do paciente.

Por fim, considera-se como limita¢do para este estudo a realizagdo de critérios clinicos relacionados ao uso da fralda
determinados pela escala AUFA em uma amostra pequena e de apenas um cendrio assistencial em um hospital universitario.
Apesar de ter-se abordado o quantitativo integral de pacientes internados na clinica médica no periodo da coleta de dados.
Sobretudo, as contribuigées foram satisfatérias e descortinaram uma lacuna na assisténcia que deve ser suprida.

Diante disso, recomenda-se mais estudos sobre a temdtica, além de custo-efetividade acerca do dispositivo absorvente fralda
relacionado 2 sua aplicagio clinica com maior nimero de participantes, tendo em vista boas préticas de utilizagio. Além da realizagio
do mesmo estudo em outros cendrios assistenciais, para avaliagio da escala AUFA com vistas 4 tomada de decisdo da indicaggo

da fralda e seu manejo, inclusive o momento correto para a troca, com objetivo na prevencio de complicagdes relacionadas a pele.

CONCLUSAO

Foi possivel concluir com este estudo que hd necessidade de implantar a sistematizagio da assisténcia em enfermagem
para indica¢do e manejo do uso de absorvente e fralda em pacientes adultos, em geral idosos.
O uso inadequado ou sem indicag¢io deve impactar negativamente nas condi¢ées de satide, especialmente na pele desses

pacientes e no custo da assisténcia em satde durante a sua internagfo.
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A sistematizagio da assisténcia de enfermagem somada a utilizagio de escalas para avaliar e apoiar a tomada de decisio,
como a escala AUFA, garantird ao paciente com incontinéncia e utilizagdo de absorvente ou fralda cuidados seguros e
eficientes, que € a pritica baseada em evidéncias cientificas.

A fundamentagio cientifica para a assisténcia é necessdria e refor¢ada pela Politica Nacional de Seguranca do Paciente,
que traga eixos para o delineamento de uma assisténcia segura em saide. A¢des voltadas para prevengio, promogio da
satde e uso seguro de tecnologias/materiais com base em conceitos técnico cientificos ampara as decisbes para a assisténcia.

O absorvente e a fralda sio materiais de higiene agregados ao cuidado em sadde, logo seu uso deve ser justificado,
sendo necessdrios protocolos visando a segurancga do paciente, especialmente com andlise do perfil do usudrio, facilitado
por instrumentos como a escala AUFA.

Diante disso, este estudo possibilitou identificar que a indicagdo e até mesmo manejo de absorvente e fralda pela
enfermagem ainda no estd sistematizada e baseada em ciéncia. Portanto, a utilizagio da escala AUFA se mostrou relevante

cientificamente para guiar a andlise individualizada da clientela.
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