dH 0BNJ[OSAI ‘UTUI § “UIOS ‘I0D - 03PIA “£107 - (Sutstidn o] ) 2)ULAST O ‘OPEIPUY P SEYIRUO|



CONSTRU(;RO E VALIDA(;Z\O DE UM PROTOCOLO PARA ASSISTENCIAS DE ENGERMAGEM PERIOPERATORIA NO PACIENTE LATEX FREE

DE VASCONCELOS, MARCELA KLYVIANN BEZERRA; VALENGA, MARILIA PERRELLI; FILHO, JABIAEL CARNEIRO DA SILVA] NEVES, GISELDA BEZERRA CORREIA

CONSTRUCAOE o
VALIDACAO DE UM
PROTOCOLO

para assisténcias de enfermagem perioperatéria no paciente latex free
DOI: https://doi.org/10.35699/2965-6931.2024.549

MARCELA KLYVIANN BEZERRA DE VASCONCELOS*; MARILIA PERRELLI VALENGA¥*
JABIAEL CARNEIRO DA SILVA FILHO***; GISELDA BEZERRA CORREIA NEVES¥*¥*

REsUMO: Na admissao no Centro Cirdrgico, o profissional deve desenvolver um plano de cuidados para minimizar os riscos
em pacientes cirurgicos. As rea¢des anafilaticas no perioperatério sdo potencialmente ameacadoras a vida principalmente
nos pacientes com hipersensibilidade ao latex. O objetivo deste trabalho é construir e realizar o processo de validacdo de um
protocolo latex free para atuacdo e prestacdo de cuidados seguros de forma padronizada. Trata-se de uma pesquisa metodo-
I6gica, na qual foi conduzida em duas cidades de Pernambuco. Participaram do processo de validacdo do protocolo 10 juizes,
que possuiam graduacdo em enfermagem, dentre eles também estavam doutores de enfermagem, mestres, especialista na
drea perioperatéria ou cirurgica, profissionais com experiéncia nas dreas e profissionais com experiéncia metodoldgica. Quan-
to ao processo e validacdo de contetdo foi estabelecido a partir do | - IVC com uma amostragem total de 0,99 para relevancia
e todos os itens do protocolo, como estrutura e apresenta¢do com 0,99, sendo avaliados como pertinentes pelos juizes e o
S-IVC possui média de 0,97. Revelou-se um dispositivo valido e adequado para ser disponibilizado e utilizado no perioperato-
rio hospitalar, contribuindo de maneira valiosa para a populacéo alérgica a latex e para os profissionais de saide no manejo e
cuidado dessa condicéo. Este estudo também apresenta potencial para reduzir os danos decorrentes da hipersensibilidade ao
latex

PALAVRAS-CHAVE: hipersensibilidade ao latex; enfermagem perioperatéria; cuidados perioperatérios

Construction and validation of a protocol for perioperative nursing
assistance in latex-free patients

ABSTRACT: Upon admission to the Surgical Center, the healthcare professional must develop a care plan to minimize risks for
surgical patients. Anaphylactic reactions during the perioperative period are potentially life-threatening, especially for patients
with latex hypersensitivity. The objective of this study is to design and validate a latex-free protocol to standardize and ensure
safe care delivery. This is a methodological study conducted in two cities in the state of Pernambuco. The protocol validation
process involved 10 experts, all of whom had nursing degrees. Among them were nursing PhDs, master’s degree holders,
specialists in the perioperative or surgical field, professionals with experience in these areas, and those with methodological
expertise. The content validation process was established using the Content Validity Index (CVI), achieving a total mean of
0.99 for relevance, with all protocol items related to structure and presentation also rated 0.99, being deemed pertinent by the
experts. The overall S-CVI averaged 0.97. This protocol proved to be a valid and appropriate tool for hospital perioperative use,
offering significant contributions to latex-allergic populations and healthcare professionals in the management and care of
this condition. Additionally, this study has the potential to reduce the risks associated with latex hypersensitivity..
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Introdugdo

A sistematizacdo da assisténcia de enfermagem (SAE) é um processo que visa ali-
nhar o cuidado fornecido pelo enfermeiro ao paciente. Este método utiliza ferramentas
proprias que ajudam a desenvolver o cuidado de forma eficaz e garantem uma assis-
téncia segura, planejada, qualificada e sistematizada (Jost et al., 2018; Oliveira et al.,
2019).

De acordo com a Resolugdo 358, de 15 de outubro de 2009, do Conselho Federal
de Enfermagem (COFEN), todas as institui¢des de satide, puiblicas ou privadas, que
prestam assisténcia de enfermagem devem adotar a SAE. Conforme o Art. 4ffl, o en-
fermeiro deve observar as disposi¢des de sua categoria, em conformidade com a Lei
nffl 7.498, de 25 de junho de 1986, que regulamenta e atribui a lideranca na execu-
¢do e avaliagdo do Processo de Enfermagem (PE). O objetivo é alcancar os resultados
esperados no processo satide-doenca, possibilitando a aplica¢io dos conhecimentos
técnico-cientificos e de humanizag¢do na pratica assistencial (Brasil, 1986).

O Brasil segue as recomendac¢des da Associagdo Brasileira de Enfermeiros de Cen-
tro Cirtirgico, Recuperacio Anestésica e Centro de Material e Esteriliza¢io (SOBECC) e
da Association of perioperative Registered Nurses (AORN), fundada em 1964, que pre-
conizam o uso de um modelo de assisténcia para orientar as praticas dos enfermeiros
de centro cirtirgico. Nesse sentido, a SAE oferece uma integracio planejada da equipe
multidisciplinar de satide com o paciente e seus familiares durante todo o processo
operatorio (AORN, 1964).

Um dos problemas encontrados é a hipersensibilidade ao latex. O latex é um com-
ponente extraido da seiva da arvore Hevea brasiliensis, que se apresenta originalmente
como um liquido branco e leitoso, contendo 55% de agua, 35% de borracha e 10% de
carboidratos, proteinas e minerais. Estd presente em cerca de 50% dos produtos hos-
pitalares, como luvas, tubos intravenosos, seringas e estetoscopios (Parise et al., 202I).

As reages anafilaticas no perioperatério sdo potencialmente ameacadoras a vida,
imediatas e hipersensiveis, e requerem conduta imediata devido ao alto risco de mor-
talidade. Elas podem estar associadas ao simples manuseio do produto ou a inalacio
da proteina residual, podendo causar broncoespasmos, rinoconjuntivite, asma, edema

das vias aéreas e choque anafilatico (Spindola, 2020).
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No Brasil, a prevaléncia de hipersensibilidade ao latex na populacio geral é estima-
da em menos de 3% (Sakkaravarthi, 2022). No entanto, a incidéncia pode ser signifi-
cativamente maior entre profissionais de satide, que estdo expostos diariamente a pro-
dutos de latex. Dados estimados do IBGE de 2022 sugerem que essa prevaléncia pode
chegar a 30% em determinados grupos profissionais. Essa alta prevaléncia, associada
ao risco de reac¢bes anafilaticas potencialmente fatais, torna a implementa¢io de um
protocolo livre de latex no ambiente perioperatério uma medida de seguranca crucial.

Apesar da importancia de identificar pacientes alérgicos ao latex antes de procedi-
mentos cirtirgicos, a investiga¢do do histérico de alergia a materiais de borracha ainda
n3o é uma pratica rotineira em muitos servicos de satide. Muitas vezes, devido a falta
de conhecimento sobre o paciente, ndo se investiga adequadamente sobre dermatites
associadas ao uso de luvas ou ao contato com baldes de festa e alguns alimentos, como
banana, kiwi e abacate (Jimenez-Carrillo; West e Sharip, 2022).

Diante disso, surge a questao: Qual a conduta adequada para manejar pacientes
com hipersensibilidade ao latex no perioperatério?

A alta prevaléncia de hipersensibilidade ao latex, tanto na populac¢io geral quanto
em profissionais de satide, refor¢a a relevincia deste estudo, que busca promover a
assisténcia segura e preservar a satide do trabalhador. O objetivo principal é desenvol-
ver e validar um protocolo de assisténcia de enfermagem perioperatéria livre de latex,
com o intuito de garantir a seguranga dos pacientes alérgicos e padronizar a assisténcia
prestada.

Além disso, o estudo visa caracterizar o perfil sociodemografico e profissional dos
enfermeiros participantes, a fim de identificar as necessidades especificas de cada gru-
po e facilitar a implementacio do protocolo. A falta de conduta e preparo para atender
esses pacientes motivou uma busca na literatura sobre reag¢des e condutas no periope-

ratério, servindo de base para o desenvolvimento deste trabalho.

Metodologia

Trata-se de uma pesquisa metodologica que aborda o desenvolvimento, a validagdo

e a avaliacdo de ferramentas e métodos de pesquisa. O estudo foi desenvolvido em
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duas cidades de Pernambuco, Caruaru e Recife, e envolveu uma revisio sistematica da
literatura nas bases de dados Biblioteca Virtual de Satde (BVS), Scientific Electronic
Library Online (SciELO) e PubMed. Foram selecionados artigos em portugués, inglés e
espanhol que abordassem a tematica da sistematizacio da assisténcia de enfermagem
perioperatdria em pacientes com hipersensibilidade ao latex.

A partir da andlise dos resultados dessas pesquisas, foi elaborado um protocolo
que contempla os descritores de satide (DeCS/MeSH): Hipersensibilidade ao Latex,
Enfermagem Perioperatéria e Cuidados Perioperatérios, conforme apresentado na Fi-

gura I a seguir.

Figura 1 - Fluxograma do cruzamento dos artigos

Referéncias Identificadas
nas bases de dados (h=
183)

BVS: 175
Pubmed: 0

Scielo: 8 89 Artigos excluidos,
por duplicidade e por

™| nao ter disponibilidade

\ na integra
Artigos avaliados (n=94)
BVS: 88
Pubmed: 0
Scielo: 6 29 Artigos exluidos (21

;» artigos nao correspondem a

v a pergunta do estudo)

Artigos (Textos completos)
para avaliagao detalhada
(n=65)

BVS: 61
Pubmed: 0
Scielo: 4

33 Artigos excluidos ap6s a
I “—— leitura ndo correspondem a a

\ proposta da pesquisa
Artigos Incluidos (n=32)
BVS: 28
Pubmed: 0
Scielo: 4

Fonte: elaboragdo propria.
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A etapa de validacio de contetido teve como objetivo analisar a precisdo e adequagio
do contetido proposto. Para isso, utilizou-se um formulario baseado na escala Likert,
que permite a assinalacio das respostas em uma graduagdo de cinco niveis: discordo
totalmente, discordo, nem discordo nem concordo, concordo e concordo totalmente
(DeVellis e Thorpe 2021). A validac3o dos itens foi realizada através de 11 perguntas
especificas para cada juiz, abordando trés aspectos principais: (a) contetido e parte cien-
tifica, (b) ortografia e objetividade, e (c) layout e estrutura do protocolo.

O célculo dos indices de validade de contetido (IVC) foi realizado para garantir a
precisio dos itens avaliados. O Item-level Content Validity Index (I-IVC) foi utilizado
para avaliar a validade de cada item individualmente. Considerou-se o I-IVC = 0,80
como adequado. O célculo do I-IVC é dado por:

[-IVC = Numero de especialista com item classificado em 3 ou 4

Numero total de especialista

Além disso, foi calculado o Scale-level Content Validity Index (S-IVC) para avaliar a
validade geral do instrumento. A exceléncia na validagdo é alcancada quando o S-IVC =
0,90 (Lynn, 1986). O célculo do S-IVC é dado por:

S-IVC = Numero de itens classificados em 3 ou 4

Numero total de especialista

A amostra do estudo incluiu 10 enfermeiras, conforme recomendado por Lynn
(19806), que sugere um nimero ideal de juizes entre trés e dez para a valida¢ao de con-
tetido. A amostra foi composta por duas enfermeiras do bloco cirtirgico, duas da Sala
de Recuperac¢do Pos-Anestésica (SRPA), duas da enfermaria cirtrgica, duas da Central
de Material e Esterilizacdo (CME) e duas enfermeiras metodologistas. A sele¢do dos
juizes foi feita por meio do método da bola de neve, com base em critérios de titulagio e
experiéncia profissional. Cada juiz recebeu um formulario elaborado no Google Forms,
contendo o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE) e o Instrumento de
Validagao, ap6s contato inicial por e-mail e/ou WhatsApp. As respostas foram coletadas
em um prazo inferior a 30 dias. A contribuicao dos juizes foi essencial para a validagao
cientifica dos resultados da pesquisa.

Para a andlise dos dados, foi utilizada a plataforma de software IBM® SPSS®.

A pesquisa atendeu aos padrdes éticos estabelecidos pela Resolucio nffl 466, de

12 de dezembro de 2012, e pela Resolu¢do nfll 510, de 7 de abril de 2016. O estudo

REV. UFMG, BELO HORIZONTE, V. 31, P. 466-491, FLUXO CONTINUO. 2024 I 47



CONSTRU(;T\O E VALIDAQRO DE UM PROTOCOLO PARA ASSISTENCIAS DE ENGERMAGEM PERIOPERATORIA NO PACIENTE LATEX FREE
DE VASCONCELOS, MARCELA KLYVIANN BEZERRA; VALENGA, MARILIA PERRELLI; FILHO, JABIAEL CARNEIRO DA SILVA] NEVES, GISELDA BEZERRA CORREIA

foi aprovado pelo comité de ética da institui¢do proponente da Secretaria de Satide de

Pernambuco, com o niimero do CAEE: 677648623.5.1001.5200 e parecer: 5.952.475.

Resultados

A construcio do protocolo teve como primeira etapa a revisdo de literatura para
sua construcdo, definindo as condutas de todas as areas perioperatorias. Atendendo
a admissdo do paciente na clinica cirtrgica; recebimento no bloco cirtrgico para sua
cirurgia eletiva, encaminhamento para a Sala de Recuperacdo P6s Anestésica (SRPA),
e preparagdo dos materiais que sdo utilizados em Sala de Operagdo (SO), pelo Centro
de Material de esterilizacdo (CME). Também foi abordado dentro das areas citadas,
cirurgides, anestesistas, nutricionista e higienizagao.

O grupo de experts que participou da validagdo do protocolo era composto exclu-
sivamente por enfermeiras. Quanto a formagdo académica, 30% possuiam mestrado
e doutorado, 30% apenas mestrado, e o restante possuia graduagio e especializagdo.

Em relacdo a experiéncia profissional, 70% das enfermeiras atuavam em areas ci-
rurgicas, distribuidas da seguinte forma: 19,8% em enfermagem cirtirgica, 37,5% em
Centro Cirtrgico (CC), 13,6 CME e 29,1 SRPA. Além disso, 60% dos juizes ja haviam
participado de processos de validacio de protocolos, e 100% possuiam experiéncia
ativa em 4reas cirtrgicas.

A experiéncia dos juizes envolvidos na validagdo abrangia um periodo considera-
vel, variando entre 11 e 45 anos. A Tabela 1 apresenta a caracteriza¢do completa dos
juizes, incluindo idade, sexo, formagdo académica e titula¢do. Esses dados foram utili-
zados para uma anlise mais detalhada do perfil dos especialistas e sua influéncia na

avalia¢do do protocolo.
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Tabela 1 - Descrigdo dos juizes, quanto a idade, sexo, curso de

formagao.
Juiz Sexo Idade Formacao Titulacao Area atuacdo Tempo de expe-
riéncia
1 Feminino Entre Enfermagem Mestrado Nenhuma | Clinica Cirdrgica
34 e40 Alternativa 12 Anos
anos
2 Feminino Entre Enfermagem Mestrado Bloco Cirtr- CCECME 12
34 e 40 gico Anos
anos
3 Feminino Entre Enfermagem | Especializagdo | Enfermagem | CCE CME 12
34 e40 Cirtargica Anos
anos
4 Feminino Entre Enfermagem | Especializacdo | Nenhuma CCESRPA 15
40e 55 Alternativa Anos
anos
5 Feminino Entre Enfermagem Mestrado Nenhuma SRPA 11 Anos
40 e 55 Alternativa
anos
6 Feminino Entre Enfermagem Doutorado Bloco Cirdr- | CME e Clinica
40 e 55 gico cirtrgica 16 anos
anos
7 Feminino Entre Enfermagem Doutorado CCe SRPA CC e SRPA 25
40e 55 anos
anos
8 Feminino | Acima | Enfermagem Doutorado Enfermagem | CME e CC 37
de 55 Cirtrgica
anos
9 Feminino | Acima | Enfermagem | Especializagdo | Enfermagem [ SRPA, CME, CC
de 55 médico cirar- | E Clinica cirargi-
anos gico ca 45 anos
10 Feminino | Acima | Enfermagem | Especializacdo | CCe SRPA CCE Clinica
de 55 Cirtrgica 20 nos
anos
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A incorporagdo de uma equipe de profissionais de enfermagem embasada em fun-
damentos cientificos e metodoldgicos oferece confiabilidade e uma perspectiva favo-
ravel, pois retine conhecimentos pertinentes a tematica abordada pelo protocolo. De
acordo com Revorédo et al., (2016), essa abordagem possibilita avalia¢des abrangentes,
considerando anos de contribuicdo e experiéncia, aspectos cruciais observados em ou-
tras pesquisas de validac¢3o.

Paulatinamente, as respostas dos juizes foram analisadas, e o instrumento foi con-
siderado adequado por eles. A andlise revelou uma alta concordincia, com um I-IVC

de 0,99 e um S-IVC de 0,97, conforme apresentado na Tabela 2 abaixo.

Tabela 2 - Avaliagdo dos juizes em relagdo aos dominios e itens
do protocolo perioperatorio de alergia a ldtex

Eixos e itens avaliados para validagido €T | € |NDNC| D DT e
Contetdo
O contetido atendeu a uma possivel situagdo perioperatoria frente ao paciente latex free? 5 4 1 - - 0,99
o) pr'otocolo aFende todos os setores de enfermagem cirtargica? 5 5 _ B ~ 1.00
(perioperatério de enfermagem) !
O contetido é relevante para ser implantado aos profissionais de satde? 6 4 - - - 1,00
Existe coeréncia no discorrer do protocolo? 5 5 - - - 1,00
O contetido esta correto do ponto de vista cientifico? 5 5 - - - 1,00
Linguagem
Existe clareza e objetividade no texto? 6 3 1 - - 0,99
O contetido possui termos técnicos e claros? 6 4 - - - 1,00
O protocolo estd seguindo os critérios ortograficos portugués-br? 6 4 - - - 1,00
Layout do Protocolo
O tamanho e a fonte da letra favorecem a leitura? 6 4 - - - 1,00
As cores utilizadas nos textos viabilizam a leitura? 5 5 - - - 1,00
Numeros de paginas e o tamanho do material é coerente? 6 3 1 - - 0,99
S-VC 0,97
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CT - Concordo totalmente; C - concordo; NCND - nem concordo e nem discordo;
D - discordo; DT - discordo totalmente; I-IVC - Level Content Validity Index (Indice de
Validade de Contetido - nivel do item); S-IVC - Scale-Level Content Validity Index.

O protocolo consiste em um total de 8 paginas, iniciando-se com topicos introduté-
rios, tais como: Defini¢do, Resultados Esperados, Objetivo, Materiais Necessarios, Des-
crigdo de Procedimento, Check List, Condutas de Admissdo Pré-operatéria, Condutas
Transoperatdrias, Condutas Pés-operatérias, Condutas do CME, Responsabilidades,
Acdes em Caso de N3o Conformidade e Referéncias.

Durante o processo de valida¢do, foram obtidas 110 respostas. Dessas, 97% foram
marcadas como “concordo” ou “concordo totalmente”, enquanto apenas 3% seleciona-
ram a opgdo “ndo concordo nem discordo”. Vale ressaltar que uma das respostas que
optaram por esta tltima op¢do foi justificada por um dos juizes em rela¢do a seguinte
pergunta: “P1: paciente que possui alergia ao latex e necessita de uma abordagem ci-
rurgica de urgéncia?”.

De acordo com os autores Quadros-Coelho et al., (2010) e Solé et al.,, (2021), em
situacOes de urgéncia cirirgica em pacientes com alergia ao latex, é crucial avaliar o
risco-beneficio e a necessidade de submeter esse paciente a uma intervencio cirtirgica.
A equipe médica deve estar preparada para lidar com possiveis eventos adversos, visto
que a prepara¢io da Sala de Operagdes (SO) é fundamental e seus materiais devem
ser estéreis. Além disso, é importante ressaltar que o tempo minimo necessario para a
limpeza e desinfec¢do da SO é de trés horas.

Destaca-se que a participac¢ao de pesquisadores, docentes e profissionais no pro-
cesso de validacdo o quais estdo ligados a assisténcia em muito contribui para o apri-
moramento do instrumento, trazendo maior clareza (Porcari et al., 2020).

O detalhamento de alguns itens visa facilitar a interpretacdo pelos profissionais,
garantindo que nao enfrentam dificuldades. Essa énfase na validacdo é positiva, uma
vez que as juizas n3o demonstraram dificuldades para compreender o contetido do

protocolo.
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Discussdo

O protocolo apresentado é fundamentado nas melhores evidéncias clinicas dispo-
niveis e foi aprimorado por especialistas apos validacao, integrando diferentes perspec-
tivas, culturas e conhecimentos cientificos. Estudos nacionais e internacionais, como
os de Rebert et al., (2012), destacam a importancia da implementac3o de protocolos
embasados em evidéncias cientificas para validar as intervenc¢bes educativas dos en-
fermeiros.

Na realidade atual do local deste estudo, é imperativo que os profissionais de satide
reconhecam as diversas facetas envolvidas no cuidado de pacientes com restri¢io ao
latex, garantindo a qualidade e seguranca dos processos de trabalho. Segundo Ribei-
ro et al., (2018), o protocolo deve ser encarado como uma ferramenta que auxilia na
padronizac¢io e reducio de eventos adversos na instituicio de satide, indo além da
simples burocracia.

Ao promover a utiliza¢do de um instrumento padronizado para orientar a conduta
profissional, cada etapa do protocolo visa aprimorar a seguranca dos procedimentos,
assegurando uma compreensdo adequada do cuidado (Ximenes et al., 2019).

A abordagem diagnostica da alergia ao latex, conforme descrito pela revista Allergy
e Autoimune Disease, compreende uma entrevista pré-operatéria detalhada, avaliagio
de sintomas pré-operatdrios relacionados a alergia e realizagdo de testes diagnosticos,
como elaborado por Sa (2012). Além disso, as perguntas elaboradas pela AORN au-
xiliam na identifica¢do precoce de sinais e sintomas de hipersensibilidade (Mota e
Turrini 2010).

Dada a complexidade dos fatores de risco envolvidos, é crucial inclui-los na ava-
liac3o do paciente diante da suspeita de alergia, conforme mencionado por Dardengo
(2018). A criagdo de um ambiente livre de latex demanda conscientizacio e esclareci-
mento de toda a equipe multidisciplinar, incluindo questdes relacionadas a preparagio
de alimentos, como apontado por Navarrete et al. (2000).

E relevante ressaltar a escassez de dados cientificos na literatura sobre pacientes
alérgicos ao latex e a necessidade de profissionais de satide mais capacitados para re-
forcar o autocuidado dos pacientes e auxiliar na identificagdo precoce da hipersensibi-
lidade, conforme evidenciado por diversos autores.

Portanto, é crucial seguir rigorosamente os protocolos em todas as etapas do
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atendimento no ambiente perioperatério cirtirgico, conforme apontado por Bihurriet
(2017). O cuidado prestado ao paciente deve ser planejado e coordenado por equipes
multidisciplinares, incluindo anestesistas, cirurgies, enfermeiros e fisioterapeutas, e
as precaucdes relacionadas a exposicio ao litex devem ser adotadas em todo o ambien-

te hospitalar.

Consideragoes finais

Os objetivos de construir e validar contetido de instrumento para o perioperatério
cirtrgico no paciente latex free foram alcangados por meio da metodologia adotada.
A revisdo de literatura revelou a falta de artigos e lacunas sobre essa tematica que s3o
fatores importantes em sua dimensao para estudos e pesquisas, ja que é de suma im-
portincia para a construc¢do do saber, além de evidenciar o quanto os profissionais de
enfermagem devem amadurecer para contribuir com a constru¢do de uma Enferma-
gem valorizada e reconhecida.

O protocolo, revelou-se um dispositivo valido e adequado para ser disponibilizado
e utilizado no perioperatério hospitalar. Vislumbra-se que este estudo contribuira de
maneira valiosa a popula¢do alérgica a latex e aos profissionais de satide quanto ao seu
manejo e cuidado, trazendo possiveis reduc¢des de danos advindos desta hipersensibi-
lidade. Todas as sugestdes dos juizes foram examinadas cuidadosamente e ajustadas
conforme o objetivo, o pblico-alvo e os resultados esperados. Perfazendo uma avalia-
¢do geral do S-IVC de 0,97 e um I-IVC de 0,99.

Destaca-se também a incorporacio, através deste constructo, o uso de materiais
educativos baseados em evidéncias e submetidos a processos de valida¢do do contetido
e semantica, sendo um compéndio e adaptagdes as realidades de hospitais de grande
porte para mediar praticas de educagio em satide.

Vale ressaltar, a necessidade de posteriormente realizar a aplicabilidade deste pro-
tocolo, pois o estudo sobre latex e seu instrumento validado tem propésito de ser uti-
lizado e nio fenecer neste instante, pelo contrario, tornar-se um meio de partida para
atendimento especifico a sua pratica, a fim de contribuir com a seguranca do paciente
e trazer maiores avancos cientificos sobre a tematica visto a pouca explora¢do de dados

no que concerne a alergia ao latex.
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Apéndice a - check list ldtex free

Admissdo hospitalar: Paciente:

Nasc.: / / Registro: Sexo:( )M ( )F
Tel. ()
Endereco: Bairro:
Cidade: Estado: Responsdvel:( ) Mae( ) Outro

1. Fatores de Risco:
Profissdo atual: Hd quanto tempo: Jé foi profissional de savide? () Nao ()
Sim Qual?____ Hd quanto tempo usa luvas de ldtex?
Quantas horas por semana?Possui:( ) Espinha bifida () Malformagdo uroldgica () Malformagao
ortopédicalntervengles cirtirgicas: () Nago () Sim Quantas ao todo? Idade de
inicio: Usa (ou usou) sonda vesical: () Nao () Sim Qual?. Tipo de sonda:
() borracha ( )silicone Tempo de uso: Recebeu alimentagdo por sonda
nasogdstrica:( ) Ndo () Sim Por quanto tempo: Tem algum hobby ou lazer em que

use materiais de borracha? () Nago () Sim  Quais?

Histéria de Reagdo em Procedimentos ou Exames:1. Asma: ( ) Sim () Ndo 2. Rinite: () Sim

( ) Nao 3. Dermatite atépica: ()Sim () Nao
4. Dermatite de contato: () Nao | ( ) Qual agente? () Nao identifica-
Sim do
5. Reagdo a medicamentos: () ( ) Sim Quais?
Nao
6. Alergia alimentar: Nao () () Idade de inicio
Sim
Quais alimentos? Qual reagdo?
Alguma reagdo a alimentos necessitou de internagdo? () Sim () Ndao

Reagdo alérgica durante procedimento cirurgico prévio sem diagndstico etioldgico, em especial em
criangas:

Sim () Nao ( )Reagdo sistémica/anafilatica ao contato com produtos contendo latex: sim () néo ()

Qual

480 I— REV. UFMG, BELO HORIZONTE, V. 3I, P. 466-491, FLUXO CONTINUO. 2024



CONSTRU(;EO E VALIDA(;RO DE UM PROTOCOLO PARA ASSISTENCIAS DE ENGERMAGEM PERIOPERATORIA NO PACIENTE LATEX FREE

DE VASCONCELOS, MARCELA KLYVIANN BEZERRA; VALENGA, MARILIA PERRELLI; FILHO, JABIAEL CARNEIRO DA SILVA] NEVES, GISELDA BEZERRA CORREIA

NAO () DIAGNOSTICO DE ALERGIA AO LATEX? SIM ( ) NAO () TESTE DE ALERGICO COM LATEX SIM ()

IGE ESPECIFICA PARA LATEX. RESULTADO

R1sco DE REACAO ALERGICA SISTEMICA AO LATEX () ALTO () MODERADO () BAIXO ()

Implantar Protocolo Alergia ao latex? Sim () Nao ()

Data:_/_/ Assinatura do profissional
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Protocolo perioperatdrio de alergia ao ldtex

Versdo o1 Data da aprovacdo XX/XX/2024 Nffl de paginas o8

RESULTADOS ESPERADOS

Utilizar do risco existente de alergia ao latex, a fim de evitar eventos adversos, fa-
zendo uso de uma conduta padronizada e certificada por especialista sobre como agir,
como conduzir o servico e a assisténcia de enfermagem perioperatéria isenta de latex

para assim poder aplicar um tratamento adequado e seguro.

Objetivo
Discorrer conduta latex free na sistematizac3o da assisténcia de enfermagem pe-

rioperatoéria.

Materiais necessdrios

Produtos hospitalares latex free, desde medicamentos, quanto luvas, garrotes,
ventilatérios, sondagens. Verificar sempre junto a farmacia ou setor de reposicao os

materiais necessarios para a conduta que nio tenha latex presente.

Descrigdo dos procedimentos:

Utilizar adapta¢do do check list, do autor S4, (2012) para identificar alergias na
admissio cirtirgica. (APENDICE A).

CHECK LIST

Apbs identificagdo do paciente do grupo de risco:

1. Atopia;

2. Alergia a determinados alimentos;

3. Intervengdes cirtirgicas sucessivas, em especial nos pacientes com malforma-
¢Oes urologicas, bexiga neurogénica e espinha bifida;

4. Contato continuo ou repetido com derivados de latex.

Deve-se adotar:
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Condutas de admissdo Pré-operatoria:

Identificacio do paciente, especifica para ALERGIA AO LATEX, uso de pulsei-
ra de identifica¢do padronizada com cores.

Deve colocar “Etiqueta no Prontuirio” em prontudrio o alerta ao latex;

Colocar placar da mesma cor, para identificacdo do leito do paciente na enfer-
maria;

Limitar o nimero de profissionais, sendo aqueles que estiverem diretamente
envolvidos na prestacio de cuidados, estejam com vestuario, inclusive protetor de cal-
cado e gorro, livre de latex;

Contactar o Servico de Nutri¢do, informando-o da internac¢do de paciente alér-
gico ao latex, a fim de evitar rea¢des a latex-frutas e de alimentos.

Incluir no prontudrio a lista de equipamentos e medicamentos que contém
latex, assim como os que s3o livres de latex;

Cuidados: Descrevem-se quais os cuidados a serem tomados, desde que os
materiais nio estejam identificados como isentos de latex. segundo o SAEP; uso de
Luvas SEM Latex, como vinil, Neoprene, Silicone, Nitrila;

NAO ASPIRAR/DILUIR através das tampas dos frascos; NAO ASPIRAR/IN-
JETAR pelos INJETORES das bolsas; NAO PUNCIONAR nos INJETORES laterais
dos equipamentos. (na auséncia de frascos free latex, pode-se utilizar um porta-agulha
para romper o lacre metalico, expondo o contetido sem perfurar a borracha isolante).

Cobrir Colchonetes e Bracadeiras, nio identificados como isentos de latex,

com lencol de algodio. (Conduta para translado junto a equipe e maqueiros).

Condutas Transoperatéria:

A Sala de operacio deve ser preparada com limpeza terminal na noite anterior
com luva sem latex; “que ela esteja sem uso por no minimo 3 a 6 horas”;

Toda a equipe de higieniza¢do e de enfermagem que cuidard do preparo da
Sala de Operagio deverd realizar higieniza¢io/degermacio dos antebracos e maos,
para isencio de particulas, e como seu EPI utilizar LUVAS LATEX FREE OU DE NI-
TRILE.

Identificacio de “SALA ISENTA DE LATEX”;

Forrar com tecido de algodio a mesa cirtirgica e bragadeiras.
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Carrinho Identificado como Isento de Litex para facilitar o atendimento ao
paciente de risco, contendo materiais e medicacdes isentas ao latex.

Colocar em seu interior o maximo dos materiais previstos para seu uso, com o
intuito de evitar a abertura de sua porta, a qual deve ser fechada apés ser montada.

Escolher uma sala onde o ar-condicionado da sala, ndo tenha tubulacio comu-
nicante com outras salas;

As cirurgias eletivas devem ser agendadas para o primeiro horario do dia;

A equipe de enfermagem, anestesiologistas, cirurgides, e demais equipe pre-
vista para o procedimento devem ter esse paciente como o primeiro da manha.

Recomenda-se que tenha dois circulantes, um interno e o outro externo para
caso ocorra a necessidade de sala de operacdes e urgéncias.

Todos os equipamentos, aparelhos de monitorizagdo cardiaca, eletrocirurgia,
videocirurgia e demais equipamentos, também devem ser submetidos ao processo de
certificagdo de isencio ao latex.

Envolver com filme transparente, compressas ou malhas de algodio quando
houver davida sobre a composi¢io e o produto nio puder ser substituido;

Utilizar manguito de pressao arterial recoberto com tecido de algodao ou isen-
to de latex;

Transformar medicamentos de doses multiplas em dose unitiria ou remover
as tampas de borracha dos frascos;

Tomar cuidado com as partes de borracha dos equipos de infusio intravenosa.
Utilizar preferencialmente a torneira de trés vias para infusao;

Nao utilizar garrotes do tipo Penrose ou faixas eldsticas. Providenciar garrote
de tecido com velcro e equipo de silicone ou cobrir com tecido de algodao as partes de
borracha do equipo;

Permanecer na sala operatéria durante a realiza¢do do procedimento apenas
os profissionais envolvidos diretamente na assisténcia.

Equipamentos e materiais para suporte respiratério como: mascaras e catete-
res para oxigénio, equipamento de intubagdo orotraqueal e ventila¢io mecinica que
nio contenha latex desde sua desinfec¢do até seu material de fabricacio;

Solicitar previamente ao CME e FARMACIA os materiais e as medicacdes
latex free, na davida do aparelho e carro de anestesia, verificar procedéncia junto a

engenharia clinica do hospital.
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Condutas Pés-operatéria (SRPA):

Recomenda-se que que o pés-operatorio imediato do paciente seja feito na
propria sala de operagdes em que o procedimento foi realizado, para o isolamento do
paciente.

Caso haja a impossibilidade de manter em SO, deve-se:

Na SRPA se atentar a limpeza terminal do leito e unidade com EPIs e produtos
livres de latex.

Reservar o leito mais restrito.

Segue a conduta assistencial de admissdo, atentando-se aos materiais isentos
ao latex, no que concerne as medicagdes, aparelhos respiratérios, acessos venosos e
EPI’S.

Todos os equipamentos devem ser submetidos ao processo de certificacdo de
isencdo ao latex. (Verificar a necessidade de validar junto ao fabricante)

Limitar sempre os profissionais em contato com o paciente, para evitar a dis-
seminacio da proteina da borracha.

Condutas CME:

Limpeza e preparo de todo o instrumental a tempo habil para ser utilizado no
procedimento cirirgico com luvas isentas de latex.

De preferéncia que seja feita uma tnica carga de esteriliza¢io com material
latex free.

RESPONSABILIDADES

1. Enfermeiro do bloco cirirgico tem a responsabilidade de verificar a prepara-
¢do adequada da sala operatdria.

2. Enfermeiro do CME: Prepara os materiais desde a limpeza, preparo e esterili-
zacdo adequada.

3. Enfermeiro da Enfermaria: fazer a admissao e identificar de maneira correta o
paciente e o prontudrio.

4. Enfermeiro da SRPA: Verificar se ha resposta alérgica apds o ato cirtrgico e

manter o local e paciente livre de latex.
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Nas demais categorias:

1. Nutricionista: Evitar que haja o cruzamento por meio dos alimentos a fim de
evitar a sindrome latex-fruta.

2. Cirurgides: Passa para a equipe de enfermagem o Mapa cirtrgico prévio e
necessidade de ativar o protocolo latex free.

3. Anestesista: Fazer visita prévia e avaliar condutas necessarias para eventuais

riscos.

Agoes em caso de ndo conformidade

Em caso de nio prepara¢io adequada para recebimento do paciente em Sala
operatoria, deve-se dosar o risco beneficio junto a equipe de enfermagem, médica e

anestesista. Nos demais suspender e agendar para que tenha uma conduta adequada.
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[ Jonathas de Andrade, O Levante (The uprising) - 2013. Jonathas de Andrade Video - cor, som, 8 min, resolu¢do: HD Video.
Commissioned by Thyssen-Bornemisza Art Contemporary, in 2012.









Trabalho

ISABELA PRADO™*

O trabalho é um aspecto central da vida humana. E fonte de subsisténcia, e ao mesmo tempo de exploracio; envolve relacdes
pessoais e € como nos identificamos socialmente. O debate sobre o tema tem grande pertinéncia e atualidade, uma vez que
vivemos em tempos de mudancgas nas relagdes de trabalho, com o avango de reformas que o precarizam e eliminam direitos. Ao
mesmo tempo, a disseminagao de tecnologias digitais traz novos desafios e novos contextos para o entendimento das condigées
de trabalho e das profissoes.

Investigar esse tema, ao mesmo tempo complexo e atual, é o propdsito deste nimero da Revista da UFMG. O ensaio visual
apresentado aqui também se propde a enfrentar esse desafio, contribuindo para a reflexao de forma poética.

O artista escolhido para esta edi¢do é Jonathas de Andrade, nascido em Maceid, Alagoas, e que vive em Recife, Pernambuco.

Ele utiliza varias midias, incluindo fotografia, video e instalagao. Seu trabalho explora temas de identidade, cultura, trabalho e
questdes sociais no Brasil, misturando narrativas pessoais e coletivas. Jonathas de Andrade usa uma combinacdo de abordagens
documentais e ficcionais, criando obras que sdo ao mesmo tempo poéticas e criticas.

(Para ler esse texto completo, clique aqui.)

* Artista visual e professora na Escola de Belas Artes da UFMG


https://periodicos.ufmg.br/index.php/revistadaufmg/article/view/58354/47924
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