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PROTOCOLO DE REVISION SISTEMATICA

RESUMO

Objetivo: Avaliar a efetividade da utilizacdo dos cuidados de enfermagem na seguranca de pacientes
internados por COVID-19 em hospitais considerando a reducdo do tempo de internacdo e
morbimortalidade. Método: Protocolo de revisdo sistematica conforme a metodologia do Joanna
Briggs Institute e o Preferred Reporting Items for Systematic Review and Meta-Analysis Protocols.
Serdo incluidos estudos primarios, preferencialmente ensaios clinicos randomizados, e outros como
ensaios clinicos aleatorios e quase experimentais, estudos observacionais tipo coorte prospectiva e
retrospectiva, transversais e caso controle, publicados de 2019 até o momento da busca, em portugués,
inglés ou espanhol. Sera realizada busca nas bases de dados Cumulative Index of Nursing and Allied
Health Literature (CINAHL-EBSCO), Publicly Medline (PubMed-Medline), Scopus-Elsevier,
Excerpta Medica DataBase (EMBASE-Elsevier), Web of Science (Clarivate Analytic), Literatura
Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS-BDENF), Scientific Eletronic Library
Online (SciELO), Google Académico, Biblioteca Digital Brasileira de Teses e Dissertagdes e no
Catalogo de Teses e Dissertagdes da CAPES. Os estudos identificados terdo as duplicatas excluidas
no EndNote e o restante do processo de selecdo dos estudos serd realizado por dois revisores de
maneira independente, no aplicativo Rayyan e um terceiro revisor sera acionado caso haja
divergéncias. O protocolo foi registrado na plataforma PROSPERO, sob nimero CRD42023444167.
Palavras-chave: Cuidados de Enfermagem; Resultado do tratamento; Tempo de Internacéo;
Seguranca do Paciente; COVID-19.

ABSTRACT

Objective: To assess the effectiveness of the use of nursing care in the safety of patients admitted due
to COVID-19 in hospitals, considering the reduction in length of stay and morbimortality. Method: A
systematic review protocol following the methodology of the Joanna Briggs Institute and Preferred
Reporting Items for Systematic Review and Meta-Analysis Protocols. Primary studies will be
included, preferably randomized clinical trials, and others such as randomized and quasi-experimental
clinical trials, prospective and retrospective cohort, cross-sectional and case-control observational
studies, published from 2019 to the time of the search, in Portuguese, English or Spanish. The search
will be carried out in the databases Cumulative Index of Nursing and Allied Health Literature
(CINAHL-EBSCO), Publicly Medline (PubMed-Medline), Scopus-Elsevier, Excerpta Medica
DataBase (EMBASE-Elsevier), Web of Science (Clarivate Analytic), Latin American and Caribbean
Health Sciences Literature (LILACS-BDENF), Scientific Eletronic Library Online (SciELO), Google
Scholar, the Brazilian Digital Library of Theses and Dissertations and the CAPES Catalog of Theses
and Dissertations. The studies identified will have their duplicates excluded in EndNote and the rest
of the study selection process will be carried out by two reviewers independently, in the Rayyan
application, and a third reviewer will be activated if there are any discrepancies. The protocol was
registered on the PROSPERO platform under number CRD42023444167.

Keywords: Nursing Care; Treatment Outcome; Length of Stay; Patient Safety; COVID-19.

RESUMEN

Objetivo: Evaluar la efectividad del uso de los cuidados de enfermeria en la seguridad de los
pacientes ingresados por COVID-19 en los hospitales, considerando la reduccién del tiempo de
estancia y de la morbimortalidad. Método: Protocolo de revision sistemética segtn la metodologia del
Instituto Joanna Briggs y los Preferred Reporting Items for Systematic Review and Meta-Analysis
Protocols. Se incluiran estudios primarios, preferentemente ensayos clinicos aleatorizados, y otros
como ensayos clinicos aleatorizados y cuasiexperimentales, estudios observacionales de cohortes
prospectivos y retrospectivos, transversales y de casos y controles, publicados desde 2019 hasta el
momento de la busqueda, en portugués, inglés o espafiol. La busqueda se realizara en las bases de
datos Cumulative Index of Nursing and Allied Health Literature (CINAHL-EBSCO), Publicly
Medline (PubMed-Medline), Scopus-Elsevier, Excerpta Medica DataBase (EMBASE-Elsevier), Web
of Science (Clarivate Analytic), Literatura Latinoamericana y del Caribe en Ciencias de la Salud
(LILACS-BDENF), Scientific Eletronic Library Online (SciELO), Google Scholar, Biblioteca Digital
Brasilefia de Tesis y Disertaciones y Catadlogo CAPES de Tesis y Disertaciones. Los estudios
identificados tendran sus duplicados excluidos en EndNote y el resto del proceso de seleccion de
estudios se llevara a cabo por dos revisores de forma independiente en la aplicaciéon Rayyan y un
tercer revisor se activara si hay alguna discrepancia. El protocolo fue registrado en la plataforma
PROSPERO con el nimero CRD42023444167.

Palabras clave: Atencion de Enfermeria; Resultado del Tratamiento; Tiempo de Internacion;
Seguridad del Paciente; COVID-19.
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INTRODUCAO

Com o surgimento da nova doenca
coronavirus responsavel pela pandemia da
COVID-19, em dezembro de 2019, o mundo
enfrentou uma grave crise sanitaria® que impds
um O6nus adicional as estruturas, equipamentos,
fatores de producdo e recursos humanos dos
servicos de saude, desafiando substancialmente
os sistemas de salde de varios paises®®. Com o
aumento de casos confirmados, buscou-se
aumentar o numero de leitos hospitalares mas,
apesar disso, a demanda de atendimento
extrapolou a oferta, obrigando a reorganizacao
das instituicdes®. Concomitantemente, ocorreu
um nmero elevado de 6bitos devido a doenga®.

Essa crise desencadeou uma
reestruturacdo dos processos assistenciais em
ambito hospitalar devido a gravidade dos
pacientes e a alta transmissibilidade do virus, e
consequentemente a grande  mortalidade,
sobrecarregou os profissionais de enfermagem®),
fragilizando a prestacdo dos cuidados, no que se
refere a qualidade e seguranca. O impacto da
pandemia testou a eficacia dos sistemas de
salde, tanto no que se refere ao nivel
organizacional como técnico orientado a
assisténcia ao paciente®.

A gravidade do cenario pandémico imp0s
demandas inéditas aos sistemas, aos Servicos e
aos profissionais de salde, tendo também um
impacto na percep¢do de seguranga do
paciente®, Cuidado seguro e de qualidade se
relaciona diretamente ao gerenciamento do

cuidado e ocorre por meio de ag¢Oes planejadas e
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organizadas, em conjunto com a avaliacdo
continua do cuidado prestado ao paciente@®,
Nesse contexto, a atuacdo dos profissionais de
enfermagem desempenha um papel crucial na
seguranca e recuperacdo dos pacientes.

No intuito de executar assisténcia segura
e de qualidade, o profissional de enfermagem
necessita fazer uso do raciocinio clinico e
pensamento  critico®™, além de mobilizar
estratégias e acbes em apoio a equipe
assistencial 213,

Os conhecimentos e habilidades dos
profissionais de enfermagem mostraram-se
essenciais no enfrentamento da pandemia e nos
cuidados de saude a pacientes infectados,
inclusive nos cuidados intensivos“Y. Uma vez
que atuam ininterruptamente na manutengéo do
bem-estar e funcbes vitais, influenciam no
sucesso da hospitalizacdo e possibilidade de
recuperagdo dos pacientes™®.

O enfrentamento da pandemia da
COVID-19 tem sido uma tematica muito
discutida nos ultimos anos, emergindo a
necessidade da compreensdo sobre efetividade
dos cuidados de enfermagem no cenério
vivenciado de instabilidade e sobrecarga dos
servicos de salde'® Neste contexto, uma
pesquisa preliminar no site de registro de
revisbes PROSPERO e na base de dados
PubMed/Medline revelou a existéncia de duas
revisdes em desenvolvimento registradas sobre
cuidado de enfermagem em pacientes com
COVID-19(718),

Assim, apresentamos 0 objetivo de

avaliar a efetividade da utilizacdo dos cuidados
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de enfermagem na seguranca de pacientes
internados por COVID-19 em hospitais
considerando a reducao do tempo de internacao e

morbimortalidade.

METODOS
Tipo de estudo

Trata-se de um protocolo de revisdo
sistematica elaborado de acordo com a
metodologia do Joanna Briggs Institute (JBI) e
com o Preferred Reporting Items for Systematic
Review and Meta-Analysis Protocols (PRISMA-
P)9-20) O protocolo foi registrado na plataforma
PROSPERO, sob o codigo de registro
CRD42023444167. Caso sejam necessarias
alteracdes neste protocolo, estas serdo registradas
no PROSPERO.
Pergunta de revisao

A pergunta de pesquisa foi desenvolvida
a partir do mnemaonico PICO
(Populacéo/Paciente, Intervencdo, Comparador e
Outcomes/Desfecho), apresentados a seguir.

P — Pacientes adultos internados por
COVID-19;

I — Utilizagho dos cuidados de
enfermagem na seguranga do paciente;

C — Nao utilizacdo dos cuidados de
enfermagem seguranca do paciente;

O — Reducdo da morbidade, reducdo da
mortalidade, reducdo do tempo de internagéo.

Qual a efetividade da utilizacdo dos
cuidados de enfermagem na seguranca de
pacientes adultos internados por COVID-19 em
hospitais, em relacdo a reducdo do tempo de

internacédo e diminuicdo da morbimortalidade?

IN DERME

Critérios de incluséo

Serdo incluidos estudos primarios,
preferencialmente ensaios clinicos randomizados
ou néo, seguidos por outros tipos de estudos, tais
Ccomo: ensaios quase experimentais, estudos
observacionais incluindo coorte prospectiva e
retrospectiva, transversais e caso controle,
publicados a partir de 2019 até o momento da
busca em portugués, inglés ou espanhol. Ainda,
justifica-se a delimitacdo do periodo, uma vez
que a COVID-19 foi identificada no ano de
20191,

Serdo excluidos estudos que ndo avaliam
praticas de cuidados de enfermagem
especificamente, que ndo abordem a efetividade
da sua utilizagdo na reducdo do tempo de
internacdo e a seguranca do paciente internado
por COVID-19 em hospitais. Excluiremos
também resumos de conferéncias, notas curtas,
editoriais, revisbes de escopo, integrativas,
narrativas e sistematicas e nem protocolos de

estudos.

Fontes de informagcdes a serem pesquisadas

As bases de dados a serem pesquisadas
incluem: Cumulative Index of Nursing and Allied
Health Literature (CINAHL-EBSCO), Publicly
Medline (PubMed-Medline), Scopus-Elsevier,
Excerpta Medica DataBase (EMBASE-Elsevier),
Web of Science (Clarivate Analytic), Literatura
Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da
Saude (LILACS-BDENF), Scientific Eletronic
Library Online (SciELO).
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A literatura cinzenta a ser pesquisada
incluirda Google Académico, Biblioteca Digital
Brasileira de Teses e Dissertacbes (BDTD) e
Catalogo de Teses e Dissertacdes (CAPES). Sera
realizada também a busca por estudos adicionais
na lista de referéncias das publicacfes incluidas
na revisdo. Se  forem necessarias  mais
informacdes, 0s revisores entrardo em contato

com os autores dos estudos incluidos.

Estratégias de busca

A estratégia de busca tem o objetivo de
encontrar estudos publicados incluindo termos
de indexacdo previamente definidos a partir de
uma busca rapida na PubMed/Medline realizada
em julho de 2023 (Quadro 1).

Em um segundo momento serd solicitado

0 auxilio de um profissional bibliotecario

IN DERME
disponibilizado pela Universidade de origem dos
revisores, para a elaboracdo das estratégias de
buscas customizadas e, também, de buscas
sistematizadas em todas as bases de dados
incluidas. Os acessos ocorrerdo por meio remoto
a conteudos cientificos no portal de periddicos
da Coordenacédo de Aperfeicoamento de Pessoal
de Nivel Superior (CAPES), por meio da
comunidade Académica Federal (CAfe)/UFSC.

Adicionalmente, sera solicitado indicacao
de estudos a experts da temaética, bem como sera
consultada a lista de referéncias dos estudos
incluidos na revisdo. Serd definido uma
estratégia de busca para cada banco de dados,
utilizando Medical Subject Headings (MeSH
Terms), com palavras-chave, entry terms,
combinados com o0s operadores booleanos

“AND” e “OR”, conforme necessario.

Quadro 1 — Estratégia de busca preliminar na base de dados PubMed/Medline.

Base

Estratégia

N° de

Registros

PubMed/
Medline

("Hospitals"[Mesh] OR "Hospitals" OR Hospital*) AND ("Coronavirus
Infections"[Mesh] OR Infections” OR "COVID-
19"[Mesh] OR "Covid-19" OR "SARS-CoV-2"[Mesh] OR "SARS-
CoV-2" OR "SARS Virus"[Mesh] OR "SARS Virus" OR "SARSCoV2"
OR "COVID19" OR "COVID-2019" OR "SARS COV 2" OR "2019-
nCoV" OR "2019ncov" OR “coronavirus” OR "nCoV 2019") AND
("Mortality”"[Mesh] OR "Mortality” OR "Mortalities" OR "Case Fatality
Rate" OR "Case Fatality Rates" OR "Lethality Rate" OR "Death"[Mesh]
OR "Death" OR "End Of Life" OR "End-Of-Life" OR
"Morbidity"[Mesh] OR "Morbidity" OR "Morbidities" OR "Length of
Stay"[Mesh] OR "Length of Stay” OR "Stay Length" OR "Stay
Lengths" OR "Hospital Stay" OR "Hospital Stays") AND ("Nursing
Care"[Mesh] OR "Nursing Care” OR "Nursing“[Mesh] OR "Nursing"

"Coronavirus

2202
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Measure™)

OR "Nursings" OR "Patient Safety”[Mesh] OR "Patient Safety” OR
"Patients Safety” OR "Safe Patient” OR "Safe Patients” OR "patient
protection™ OR "Safety Management”[Mesh] OR "Safety Management"
OR "Security Measures"[Mesh] OR "Security Measures” OR "Security

Fonte: elaborado pelos autores (2024)

Selecéo dos estudos

A partir da elaboracdo das estratégias de
buscas, estas serdo pesquisadas nas bases de
dados incluidas no estudo pelo revisor
principal. Todos os estudos encontrados seréo
transferidos para o software EndNote e o0s
estudos duplicados serdo removidos. Os demais
estudos serdo transferidos para o aplicativo
Rayyan no qual serdo avaliados de forma
independente por dois revisores doutorandos em
enfermagem (Revisor 1 (R1) e Revisor 2
(R2). Primeiramente, serdo lidos os titulos e
resumos e aplicados os critérios de inclusdao e
exclusdo. Em seguida, serdo analisados na
integra os textos considerados elegiveis. Em
ambas as etapas, caso haja alguma discordancia
entre (R1 e R2), serd consultado um terceiro
revisor (R3) que tomara a decisdo sobre a

selecdo do estudo.

Extracédo dos dados

A extracdo dos dados sera realizada por
dois revisores (R1 e R2), de forma independente,
por meio de formulario no software Microsoft
Excel, contendo dados descritivos como:
identificacdo do estudo (autores, titulo,
periodico, ano de publicacdo e idioma),

objetivos, metodologia (tipo de estudo, amostra,

populacédo, intervencdo, duragdo do estudo,
métodos de coleta de dados, instrumento
utilizados para coleta de dados e métodos de
andlise dos resultados), principais resultados
(tamanho do grupo intervencdo, perdas de
seguimento, efeitos positivos e negativos do
cuidado na seguranca do paciente), limitacoes e
conclusoes.

Todos os estudos excluidos na fase de
leitura completa terdo os motivos da excluséo
informados. Caso haja discordancia entre (R1 e
R2), sera consultado o terceiro revisor(R3) para a
decisdo final. Os resultados da pesquisa seréo
apresentados em um fluxograma PRISMA e
relatados na integra sob a forma de artigo

cientifico.

Avaliacéo da qualidade metodolégica

A avaliacdo da qualidade metodoldgica
dos estudos elegiveis sera feita criticamente por
dois revisores independentes, utilizando o
instrumento de avaliacdo critica do Instituto
Joanna Briggs Institute, de acordo com cada tipo
de estudo incluido na revisdo“?. Todos os
estudos, independentemente da qualidade
metodoldgica, terdo seus dados extraidos e
sintetizados. Os  estudos  incluidos  serdo

estratificados por qualidade
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metodoldgica. Assim, para a classificagdo do
nivel de qualidade metodoldgica dos estudos sera
utilizada a estratificacdo de um estudo de
avaliacdo econdmica. Seré considerado estudo de
qualidade razodvel quando menos de 40% dos
itens necessarios sao apresentados, qualidade
moderada quando entre 41 e 80% dos itens
forem apresentados, e boa qualidade quando
mais de 80% dos itens forem
apresentados®?. Um quadro acompanhado de
uma narrativa relatara os resultados da avaliacédo

critica da qualidade metodoldgica.

Sintese dos dados

Se houver dados quantitativos suficientes
serd realizada uma meta-anélise, entdo, a sintese
dos dados sera realizada com base no efeito do
cuidado (na seguranca do paciente, reducdo do
tempo de internacdo e reducdo da
morbimortalidade de pacientes internados por
COVID-19).

Os tamanhos dos efeitos serdo expressos
como odds ratio (para dados dicotdmicos) e
diferencas médias finais ponderadas (para dados
continuos) e seus intervalos de confianca de 95%
serdo calculados para analise e modificacdo
conforme apropriado. A heterogeneidade sera
avaliada estatisticamente por meio dos testes y* e
12,

As analises estatisticas serdo realizadas
utilizando o modelo de insercdo (modelo de
efeitos fixos ou modelo de efeitos aleatdrios),
caso haja menos de cinco estudos na meta-
analise, 0 modelo de efeitos fixos sera utilizado

quando apropriado. Serdo realizadas analises de

IN DERME
sensibilidade para testar as decisfes tomadas em

relacito a adicdo de texto, conforme
apropriado. Um gréafico de funil sera gerado para
avaliar o vies de publicacdo se houver 10 ou
mais estudos incluidos. Testes estatisticos para
assimetria do grafico de funil (teste de Egger,
teste de Begg, teste de Harbord) serédo realizados
quando apropriado.

Alem disso, as andlises serdo realizadas
por um dos membros da equipe com
conhecimentos em estatistica e, posteriormente,
todos os testes e avaliagcOes realizados serdo
rigorosamente analisados por outro membro da
equipe com conhecimentos de analise estatistica
e metodologia de revisdo sistematica para
certificacio e validagdo dos resultados
encontrados. Todas as andlises e testes
estatisticos serdo realizados no software R.
Quando ndo houver possibilidade de analise
estatistica (meta-analise) devido a variacao
significativa dos dados, os resultados serdo
apresentados de forma narrativa. Sera realizado
um resumo dos principais achados organizados
em texto, quadros e figuras (fluxograma
PRISMA) para auxiliar na apresentacdo dos
dados, conforme o mais apropriado.

Os resultados dessa revisdo possuem
potencial para identificar a efetividade dos
cuidados de enfermagem no cenario pandémico,
servindo como subsidio para profissionais e
gestores de servicos de salde na busca pela
implementacdo das estratégias de cuidado, que
sejam resolutivas, cientificamente embasadas e
seguras para o paciente. Além disso, os achados

desse estudo poderdo fortalecer a pratica da
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enfermagem e dar visibilidade aos cuidados de
enfermagem reconhecidamente presentes no
enfrentamento de situacdes globais extremas,
como o da pandemia de COVID-19®), Por fim,
essa revisdo poderd identificar lacunas da
literatura cientifica que podem guiar novos
estudos e contribuir para o avanco da producéo
do conhecimento na é&rea, incluindo aspectos
relacionados & seguranca do paciente durante a
sua internacao.

O presente protocolo ndo foi submetido
a0 Comité de Etica em Pesquisa com Seres
Humanos, uma vez que serdo utilizados dados de

acesso publico para seu desenvolvimento.

Financiamento

O presente trabalho foi realizado com o
apoio da Coordenacdo de Aperfeicoamento de
Pessoal de Nivel Superior — Brasil (CAPES)-
Codigo de financiamento 001(Bolsa de
Doutorado no Pais).
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