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DE REVISION DEL ALCANCE

RESUMO

Objetivo: mapear as caracteristicas do processo de implementacdo da telenfermagem no pos-
operatério mediato e tardio de todas as especialidades cirrgicas. Método: Trata-se de protocolo de
reviséo de escopo conduzido pelo método JBI. Foi registrado no Open Science Framework. A questdo
da revisdo foi: quais sdo as caracteristicas do processo de implementagdo da telenfermagem no
periodo pds-operatério mediato e tardio? Serdo consultadas as bases de dados: Medline, CINAHL,
Scopus e Embase via Elsevier, Literatura Latino-americana e do Caribe em Ciéncias da Salde
(LILACS) e Web of Science. E literatura cinzenta serd consultada a Biblioteca Digital de Teses e
Dissertagdes, WordCat e o Google Académico, além dos sites de instituicbes nacionais e
internacionais referente ao objeto. Os estudos selecionados serdo exportados para a plataforma de
selecdo Rayyan, removido duplicatas. Os titulos e resumos serdo revisados por dois pesquisadores
independentes, os conflitos serdo resolvidos por meio de reunido de consenso ou consultando um
terceiro revisor, ap6s ocorrera a leitura na integra. A extragéo dos dados ocorrera por dois revisores
independentes utilizando um instrumento de extracéo de dados adaptado do modelo proposto pelo
JBI.

Palavras-chave: Telenfermagem; Periodo P6s-Operatério; Cuidados P6s-Operatérios; Enfermagem.

ABSTRAT

Objective: To map the characteristics of the process of implementing tele-nursing in the mediate and
late postoperative periods of all surgical specialties. Method: This is a scoping review protocol
conducted using the JBI method. It was registered in the Open Science Framework. The review
question was: what are the characteristics of the process of implementing tele-nursing in the
immediate and late postoperative period? The following databases will be consulted: Medline,
CINAHL, Scopus and Embase via Elsevier, Latin American and Caribbean Health Sciences Literature
(LILACS) and Web of Science. The gray literature will be consulted through the Digital Library of
Theses and Dissertations, WordCat and Google Scholar, as well as the websites of national and
international institutions related to the subject. The selected studies will be exported to the Rayyan
selection platform, removing duplicates. The titles and abstracts will be reviewed by two independent
researchers, conflicts will be resolved through a consensus meeting or by consulting a third reviewer,
after which the full text will be read. Data extraction will be carried out by two independent reviewers
using a data extraction tool adapted from the model proposed by the JBI.

Keywords: Telenursing; Postoperative Period; Postoperative Care; Nursing.

RESUMEN

Objetivo: mapear las caracteristicas del proceso de implementacién de la teleenfermeria en el
postoperatorio medio y tardio de todas las especialidades quirargicas. Método: Este es un protocolo de
revision del alcance realizado utilizando el método JBI. Ha sido registrado en el Open Science
Framework. La pregunta de revision fue: ;cudles son las caracteristicas del proceso de
implementacion de la teleenfermeria en el postoperatorio medio y tardio? Se consultaran las
siguientes bases de datos: Medline, CINAHL, Scopus y Embase via Elsevier, Literatura
Latinoamericana y del Caribe en Ciencias de la Salud (LILACS) y Web of Science. La literatura gris
seréd consultada en la Biblioteca Digital de Tesis y Disertaciones, WordCat y Google Scholar, ademas
de los sitios web de instituciones nacionales e internacionales relacionadas con el tema. Los estudios
seleccionados seran exportados a la plataforma de seleccién de Rayyan, eliminando duplicados. Los
titulos y resimenes seran revisados por dos investigadores independientes, los conflictos se resolveran
mediante una reunién de consenso o consultando a un tercer revisor, luego de lo cual se leeran en su
totalidad. La extraccion de datos la realizaran dos revisores independientes utilizando un instrumento
de extraccion de datos adaptado del modelo propuesto por JBI.

Palabras clave: Teleenfermeria; Periodo Posoperatorio; Cuidados Posoperatorios; Enfermeria.
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INTRODUCAO

A telenfermagem consiste na prestacao
de cuidados de enfermagem a distancia com
emprego de tecnologias como telefone,
computador, aplicativos de celular, video
chamadas. Em variados momentos da assisténcia
a salde, especialmente quando o paciente se
encontra distante da unidade de saude, em locais
de dificil ou de acesso restrito®. Envolve
enfermeiras com competéncia legal para o
exercicio de atividades a distancia voltadas para
orientacOes, educacdo em salde, triagem, coleta
de informacGes e regulacdo do acesso a
instituicdes de satde®.

A utilizag&o dessa tecnologia no cuidado
em saude j& existe hd mais de 35 anos, sendo
implementada por paises como Estados Unidos e
Australia, por meio de telefones fixos e mais
recentemente por aplicativos instalados em
telefones moveis 9,

No Brasil, a partir de 2006, foi
estabelecido o wuso dessa tecnologia para
educacdo e servicos em saude. Em 2011, o
Ministério da Saude promoveu reformulacdo e
ampliacdo dessas praticas, por meio da Portaria
n° 2.546, com a criacdo do Programa Nacional
Telessalde Brasil Redes, com o intuito de
utilizar  tecnologias de informacdo e
comunicagdo para proporcionar assisténcia e
educacdo em salde, mesmo em distancias
geograficas. Dessa forma, a teleconsultoria

passou a ser regulamentada para profissionais da

IN DERME

Em 2022, por considerar a importante
contribuicdo da telenfermagem no cuidado e
prevencdo de doencas durante a pandemia, em
2022, o COFEN estabeleceu de forma definitiva
a préatica de enfermagem na saude digital e
denominou essa prética por telenfermagem ©.

Nesse sentido, diversos beneficios
puderam ser observados com a utilizacdo da
telenfermagem. Na época, a saber, a reducgdo de
exposicdo ao virus SARS-COV-2, tanto para
pacientes quanto para profissionais de satude. Ao
realizar consultas virtuais, 0s pacientes evitam o
deslocamento até os hospitais e clinicas,
minimizando as chances de contrair ou transmitir
a doenca. Além disso, reduz a sobrecarga nos
servicos de saude e permite que os profissionais
de saude atendam mais pacientes em menos
tempo®).

Pode-se citar ainda como aspecto
positivo, 0 acesso ampliado aos cuidados de
salde, principalmente para regies onde a
distancia é um fator critico, oferecendo a
oportunidade de superar barreiras geograficas®.
Contudo, a pandemia também revelou obstaculos
que precisam ser vencidos a fim de uma oferta
universal, igualitaria e equanime aos cuidados de
salide®).

A falta de acesso a dispositivos de
celulares, internet e aplicativos mdveis de saude,
bem como a falta de habilidades tecnolégicas,
sdo obstaculos que dificultam o acesso aos
cuidados de salde para aqueles que mais

necessitam®. Além disso, observa-se também a

enfermagem(. recusa de atendimento com o emprego dessa
tecnologia por parte dos pacientes e
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profissionais. Podendo ser atribuida as limitagdes
da consulta a distancia, que inclui a
impossibilidade de realizar exames fisicos, que
pode ser visto como uma deficiéncia para um
diagnostico e tratamento adequados®®,

Entretanto, a telenfermagem pode ser
uma alternativa eficaz por abranger diversas
especialidades na salde e para gQrupos
vulneraveis, como idosos ou pessoas com
deficiéncia, que enfrentam dificuldades em se
deslocar®. Na especialidade cirlrgica, a
telenfermagem tem sido cada vez mais utilizada
em diferentes momentos, como nos cuidados pré
e pos-operatdrios, podendo ser implementada por
diversos profissionais da salude com atuacdo na
area cirargica, com énfase para os profissionais
enfermeiros, anestesistas e cirurgides?.

No pos-operatério, a telenfermagem
permite a continuidade do cuidado a distancia
pelo enfermeiro, no qual ele fornece orientacdes
e esclarece duvidas, permitindo a autonomia do
paciente e menor tempo de permanéncia no
ambiente hospitalar, prevenindo reinternacdes
por possiveis complicacBes, por fim reduzindo
custos com o tratamento213,

Diante do exposto, é possivel observar
que a literatura internacional possui referenciais
tedricos consistentes sobre a aplicacdo da
telenfermagem  durante o0  perioperatdrio,
sobretudo durante a fase do pds-operatério. No
entanto, no Brasil, 0s estudos nessa &rea ainda
s&o incipientes®®,

Portanto, acredita-se que um
mapeamento na literatura trara  melhor

compreensdo sobre a implementacdo da

IN DERME

telenfermagem no pos-operatorio, e pode
oferecer significativas contribuicbes para a
gestdio no estabelecimento desse tipo de
assisténcia a saude, servindo como um suporte
tedrico para novas abordagens de cuidado e
promocdo da salde. E assim, fortalecendo essa
modalidade de tecnologia na assisténcia a saude
cirdrgica.

Uma busca preliminar foi realizada no
Open Science Framework (OSF), Figshare, no
Instituto Joanna Briggs, na MEDLINE via
PUBMED e na COCHRANE LIBRARY com
intuito de verificar a existéncia de registro de
protocolo, percebeu-se que ndo ha nenhum
estudo finalizado ou em andamento com o
mesmo objeto desse estudo.

Posto isto, considera-se como objetivo
para este estudo: Mapear as caracteristicas do
processo de implementacdo da telenfermagem no
pos-operatério mediato e tardio de todas as
especialidades cirargicas. A questdo da revisao é
a seguinte: quais sdo as caracteristicas do
processo de implementacdo da telenfermagem no

periodo pds-operatério mediato e tardio?

METODOS

Tipo de Estudo

Trata-se de um protocolo de revisdo de
escopo que serd conduzido de acordo com a
metodologia JBI para revisdo de escopo e
seguido 0 PRISMA- ScR(), registrado na Open
Science Framework (OSF), com o DOI
10.17605/0OSF.10/QS32Y.
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Critério de elegibilidade

Os critérios de elegibilidade foram
desenvolvidos de acordo com o acrénimo PCC —
Populagdo, Conceito e Contexto®, Em relagdo a
populacdo esta revisdo considerara estudos que
incluam pacientes cirurgicos acima de 18 anos
de idade, de todas as especialidades cirdrgicas.
Para o conceito serdo considerados estudos que
abordem os cuidados, acbes e orientagdes no
pos-operatério mediato e tardio por meio da
telenfermagem. Em relagdo ao contexto serdo
considerados estudos que abordem cirurgia

hospitalar e ambulatorial.

Tipos de fontes

A revisdo de escopo considerard estudos
quantitativos, qualitativos, métodos mistos, todos
os tipos de revisBes, artigos de opinido e
literatura cinzenta. Isto permitira uma maior
sensibilidade na pesquisa, 0 que é desejavel para

esta revisdo de escopo®).

Estratégia de Pesquisa

Com base nos termos utilizados no
acrénimo PCC foi realizado um mapeamento das
palavras-chaves por seus descritores nos
vocabularios controlados da area da satde, sendo
estes: Descritores em Ciéncias da Saude (DeCS),
Medical Subject Headings (MeSH), North
Holland Publishing Company (ELSEVIER),
Cumulative Index To Nursing and Allied Health
Literatura (CINAHL). Dois bibliotecarios com

IN DERME

expertise na area da saude elaboraram uma
estratégia de busca estruturada com as palavras-
chaves, descritores e seus sindbnimos, e adaptados
para cada base de dados.

Havera uma estratégia de busca em trés
etapas. A primeira etapa da pesquisa ocorreu no
dia 16 de agosto de 2023, sendo realizada uma
pesquisa limitada para identificar os artigos
referentes a essa tematica nas bases Medical
Literature Analysis and Retrieval System Online
(MEDLINE) via Public Medicine (PubMed) e no
Cumulative Index To Nursing and Allied Health
Literatura (CINAHL) via EBSCo, obtendo
respectivamente 124 e 89 resultados (Quadro 1).
Uma segunda pesquisa utilizando as palavras-
chaves, descritores e sindnimo ser realizada nas
bases de dados: MEDLINE (PubMed); CINAHL
(EBSCO); Scopus e Embase via Elsevier;
Literatura Latino-americana e do Caribe em
Ciéncias da Saude (LILACS) e Web of Science.
E como fonte de literatura cinzenta sera
consultada a Biblioteca Digital de Teses e
Dissertacdes (BDTD), a base WordCat e o
Google Académico, além dos sites de
instituicdes nacionais e internacionais como:
Associacdo Brasileira de Enfermeiros de Centro
Cirurgico, Recuperagdo Anestésica e Centro de
(SOBECC),
International Council of Nurses (ICN), American

Material e Esterilizacao
Nurses Association (ANA) e Association of
PeriOperative Registered Nurses (AORN). E a
terceira etapa sera feita por consulta nas
referéncias dos estudos selecionados para esta

revisdo, a fim de encontrar estudos adicionais.
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Quadro 1 - Estratégias de busca e resultados preliminares. Rio de Janeiro, RJ, Brasil, 2023.

Base da

dados Estratégias de busca

N

MEDLINE

(Telenursing[mh] OR Telenursing[tiab] OR Telemonitoring[tiab] OR
Telemedicine[mh] OR Telemedicine[tiab] OR Virtual Medicine[tiab] OR
Virtual Health[tiab] OR Tele Referral*[tiab] OR Mobile Health[tiab] OR
Telehealth[tiab] OR Tele Health[tiab] OR mHealth[tiab] OR m-health[tiab] OR
eHealth[tiab] OR e-health[tiab] OR e-medicine[tiab] OR Tele
Consultation[tiab] OR e-consultation[tiab] OR Remote Consultation[mh] OR
Remote Consultation*[tiab] OR Remote Monitoring[tiab] OR
Teleconsultation*[tiab]) AND (Postoperative Period[mh] OR Postoperative[ti]
OR Postsurgical[ti]) AND (Health Plan Implementation[mh] OR
Implement*[tiab] OR Implantation*[tiab] OR Effect*[tiab])

124

CINAHL

OR Congress OR Conference)

(Telenursing OR Telemonitoring OR Telemedicine OR "Virtual Medicine" OR
"Virtual Health" OR "Tele Referral*" OR "Mobile Health" OR Telehealth OR
mHealth OR m-health OR eHealth OR e-health OR e-medicine OR "Tele
Consultation” OR e-consultation OR "Remote Consultation*" OR "Remote
Monitoring" OR Teleconsultation*) AND ("Postoperative Period" OR
Postoperative OR Postsurgical) AND ("Health Plan Implementation" OR
Implement* OR Implantation* OR Effect*) NOT TI(Abstract* OR Proceed*

89

Fonte: Elaborado pelos autores, 2023

Selecéo dos estudos

Apdbs a pesquisa nas bases de dados, os
estudos selecionados serdo exportados para a
plataforma de selecdo Rayyan e removido as
duplicatas. Os titulos e resumos serdo revisados
por dois revisores independentes para avaliar a
conformidade dos critérios de elegibilidade. Uma
etapa inicial sera realizado um teste piloto de
forma independente por dois revisores com 25
titulos e resumos, os resultados serdo avaliados e
discutidos quanto a necessidade de adequacéo
até que seja alcancado 75% de concordancia
entre os revisores.

Todos o0s estudos terdo os titulos e
resumos analisados quanto aos critérios por dois
revisores independentes, os artigos incluidos

serdo lidos na integra. As divergéncias entre

revisores em cada etapa serdo resolvidas por
meio de reunido de consenso ou consultando um

terceiro revisor.

Extracédo de dados

Os dados serdo extraidos de estudos
incluidos na revisao de escopo por dois revisores
utilizando um instrumento de extracdo de dados
adaptado do modelo proposto pelo JBIWS)
(Quadro 2). Os dados extraidos incluirdo
detalnes  especificos sobre 0s  estudos

consultados, bem como referente ao PCC.
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Quadro 2 - Instrumento de extracdo dos dados. Rio de Janeiro, Brasil, 2024.

Instrumento de extracéo de dados

Detalhes da revisao de escopo

Titulo

A implementacdo da telenfermagem no periodo pds-operatério mediato e tardio: uma

revisao de escopo

Objetivo

Mapear as caracteristicas do processo de implementacdo da telenfermagem no pds-
operatorio mediato e tardio de todas as especialidades cirurgicas.

Critérios de inclusao
P- Pacientes acima de 18 anos de idade;

C- Cuidados, acdes e orientacGes no pos-operatdrio mediato e tardio por meio da

telenfermagem
C- Cirurgia hospitalar e ambulatorial.

Questao de Pesquisa

Quais sdo as caracteristicas do processo de implementacdo da telenfermagem no periodo

po6s-operatério mediato e tardio?

Extracédo de detalhes dos estudos selecionados

1- Titulo; autores; ano de publicacéo e local do estudo:

2- Tipo de estudo:

3- Objeto de pesquisa:

4- Questédo de pesquisa dos estudos:
5- Obijetivo dos estudos:

6- Resultado dos autores:

7- Variaveis relacionadas ao processo de implementacédo da telenfermagem como:
Planejamento; Tecnologia utilizada; Treinamento dos profissionais e pacientes;

Implementacdo; Avaliacdo; Melhoria continua.

Fonte: Adaptado do Manual do Instituto Joanna Briggs*®

RESULTADOS ESPERADOS

Esta revisdo de escopo tem como objetivo
mapear as caracteristicas do processo de
implementacdo da telenfermagem no pos-
operatorio mediato e tardio de todas as
especialidades cirargicas. A partir dos estudos
selecionados pretende-se organizar os resultados
em duas categorias teméticas (1. implementacdo
da telenfermagem no pds-operatorio mediato e
tardio  hospitalar; 2. implementacdo da

telenfermagem no poés-operatério mediato e

tardio ambulatorial) com as suas respectivas

subcategorias (especialidades cirurgicas,
classificagdo cirargica, dispositivos, protocolo,
planejamento, treinamento, avaliagdo pos
implementagao).

Uma possivel implicacdo para pratica e a
pesquisa € que, com a identificacdo das
caracteristicas do processo de implementagéo da
telenfermagem, este estudo possa servir como
mais uma fonte de dados sobre a implementacgéo

da telenfermagem, e assim, contribuir para
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fortalecer a compreensdo dos profissionais
enfermeiros sobre essa forma inovadora de
assisténcia a saude, e qualificar os cuidados de
enfermagem, ampliando a seguranca do paciente
na telenfermagem.

Ademais, acredita-se que esta revisdo
adicionara evidéncias para esclarecer como a
seguranca do paciente pode ser influenciada pelo
uso da telenfermagem no cenério cirdrgico.
Poderd fomentar propostas aos gestores para
investimentos e incentivo na implementacéo e
difusdo dessa nova possibilidade de cuidar que
ultrapassa barreiras relacionadas a distancias,
contribuindo para o alcance das diretrizes
doutrinarias do SUS, a universalidade, equidade
e integralidade, para pacientes submetidos a
procedimentos  cirurgicos em  ambiente
ambulatorial ou hospitalar.

Espera-se que este  conhecimento
sistematizado tenha o potencial de estimular o
surgimento de novas linhas de pesquisa e
contribuir para o avan¢o do estado da arte na
area, além de oferecer subsidios para o
desenvolvimento de solugdes inovadoras e a

otimizagao de processos.
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