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Objetivo: Verificar a incidéncia do delirium em pacientes durante o periodo de internamento em
Unidade de Terapia Intensiva (UTI) de um Hospital da rede privada do nordeste brasileiro, por
meio do instrumento CAM-ICU. Métodos: Estudo transversal, descritivo e exploratério com abor-
dagem quantitativa. A populagao consistiu-se de 85 pacientes internados na UTI Clinica e Co-
ronariana de um Hospital Privado do nordeste do Brasil, no periodo de 01 de outubro a 31 de
dezembro de 2018. Os dados foram coletados através de um instrumento composto por varia-
veis como: idade, sexo, comorbidades, doenga de base, nivel de sedagao e agitagao avaliado
pela Escala de Richmond de Agitacao-Sedagao (RASS) e presenca ou auséncia de delirium
pelo CAM-ICU. Resultados: Dos 85 paciente avaliados, 20 exibiram o diagnoéstico positivo para
delirium através da CAM-ICU, culminando com uma incidéncia de 23,5%. Conclusdo: Os resul-
tados apontam a importancia do uso de protocolos de avaliagao para o diagndstico de delirium e
a necessidade de disseminacgao entre os profissionais que atuam nas UTI de escalas sensiveis
e especificas, para identificagdo precoce do agravo visando a prevengéao e tratamento.

Palavras-chave: Delirium. unidades de terapia intensiva. enfermagem.

Objective: To verify the incidence of delirium in patients during the period of hospitalization in an
Intensive Care Unit (ICU) of a private hospital in the Brazilian Northeast, through the CAM-ICU
instrument. Method: Transversal, descriptive and exploratory study with quantitative approach.
The population consisted of 85 patients hospitalized in the Clinical and Coronary ICU of a Private
Hospital in northeastern Brazil, from October 1 to December 31, 2018. Data were collected throu-
gh an instrument composed of variables such as age, sex, comorbidities, underlying disease,
level of sedation and agitation assessed by the Richmond Agitation-Sedation Scale (RASS) and
presence or absence of delirium by CAM-ICU. Results: Of the 85 patients evaluated, 20 showed
the positive diagnosis for delirium through CAM-ICU, culminating with an incidence of 23.5%.
Conclusion: The results point out the importance of the use of evaluation protocols for the diagno-
sis of delirium and the need for dissemination among professionals working at ICUs at sensitive
and specific scales for early identification of the disease aimed at prevention and treatment.

Keywords: delirium. intensive care units. nursing.

Objetivo: En los pacientes durante el periodo de internaciéon en Unidad de Terapia Intensiva
(UTI) de un Hospital de la red privada del nordeste brasilefio, a través del instrumento CAM-ICU.
Métodos: Estudio transversal, descriptivo y exploratorio con abordaje cuantitativo. La poblacién
consistié de 85 pacientes internados en la UTI Clinica y Coronaria de un Hospital Privado del
nordeste de Brasil, en el periodo del 1 de octubre al 31 de diciembre de 2018. Los datos fueron
recolectados a través de un instrumento compuesto por variables como: edad , sexo, comorbili-
dades, enfermedad de base, nivel de sedacion y agitaciéon evaluado por la Escala de Richmond
de Agitacion-Sedacion (RASS) y presencia o ausencia de delirium por el CAM-ICU. Resultados:
De los 85 pacientes evaluados, 20 mostraron el diagndstico positivo para delirium a través de la
CAM-ICU, culminando con una incidencia del 23,5%. Conclusion: Los resultados apuntan la im-



portancia del uso de protocolos de evaluacion para el diagnostico de delirium y la necesidad de
diseminacién entre los profesionales que actuan en las UTI de escalas sensibles y especificas,
para identificacién precoz del agravio para la prevencién y el tratamiento.

Descriptores: Delirio; Unidades de Cuidados Intensivos; Enfermeria.

Define-se o delirium como uma disfungdo neurolégica aguda potencialmente reversivel,
caracterizado por alteragdes transitérias da consciéncia e cogni¢cdo, que se desenvolve, geral-
mente, por um curto periodo de tempo, dias ou horas ™.

Manifesta-se, frequentemente, em pacientes internados em Unidade de Terapia Inten-
siva (UTI), podendo acometer 89% destes . E discutido na literatura que o delirium possui alta
incidéncia e sua ocorréncia esta associada a diversos fatores de risco, tais como idade, geral-
mente em pacientes maiores de 65 anos, uso de ventilagdo mecanica, realizagdo de procedi-
mentos invasivos, interrupg¢des dos ciclos de sono, doenga aguda, doengas prévias do sistema
nervoso, sindrome de intoxicagao ou abstinéncia, ou em combinacao desses fatores. Além disso,
destaca-se, o proprio ambiente de Terapia Intensiva e seus recursos tecnologicos com alarmes
visuais e sonoros, a mudancga constante dos profissionais que prestam assisténcia, a auséncia
de reldgios e iluminagao natural, e restricdo de horarios de visitas, como fatores de risco ¢,

Apresenta-se o delirium de trés formas distintas, a hiperativa, a hipoativa e a mista, e o
quadro clinico se desenvolve de acordo com a forma presente. Na forma hiperativa, o paciente
apresenta agitacdo psicomotora, irritabilidade e alucinagdes, enquanto que na forma hipoativa,
caracteriza-se por letargia e diminuigdo da atividade motora. Ja a forma mista, caracteriza-se
pela flutuagao imprevisivel dos outros subtipos, sendo o quadro de delirium hipoativo 0 mais
frequente, e que resulta na maioria das vezes em uma subnotificacido dessa forma, tipo mais
comum nos pacientes idosos 9.

Considera-se que o delirium, quando n&o diagnosticado, tende a evoluir com desfechos
bastante desfavoraveis, na medida em que o tratamento e o monitoramento do doente deixam
de ser realizados adequadamente. Estudos apontam que sua ocorréncia esta relacionada a uma
elevada taxa de morbidade e mortalidade, aumento do tempo de hospitalizagdo, piora na reabi-
litacdo e aumento dos custos hospitalares (=519,

Destaca-se que apesar da importancia da identificacdo do delirium, este € um problema
ainda subdiagnosticado na maior parte das UTI. Entretanto, sua identificagcdo nao é dificil, ja
que foram desenvolvidos alguns instrumentos confidveis, que permitem avaliar o risco para o
desenvolvimento do disturbio na UTI. Dentre os instrumentos disponiveis e recomendados pelas
as atuais diretrizes para o manejo da dor, agitagao e delirium em pacientes criticos adultos, o
Confusion Assessment Method for the Intensive Care Unit (CAM - ICU) tem sido a escala mais
utilizada na identificagdo do delirium e possui uma alta sensibilidade (92,3%) e especificidade
(98,8%) no diagnostico desse disturbio 7).

Salienta-se que o CAM-ICU é uma ferramenta diagndstica validada e amplamente utili-
zada, a qual permite avaliar quatro caracteristicas do delirium: flutuacdo do estado mental, falta



de atengao, pensamento desorganizado e nivel de consciéncia alterado. Para a confirmacgéao do
diagndstico € necessaria a presenca de trés dessas caracteristicas, incluindo obrigatoriamente
as duas primeiras. Em pacientes sedados, o nivel de consciéncia pode ser obtido através de uso
de uma escala padronizada de sedagao, contudo n&ao podera ser aplicada em pacientes comato-
sos, torporosos ou que apresentarem abertura ocular apenas ao estimulo tatil ®.

Sabe-se que o conhecimento somado a uma avaliagao fisica minuciosa e psiquica do
paciente sdo essenciais para um diagnostico preciso, tratamento apropriado e a busca de fato-
res de risco para a prevengao. Nesse contexto, destaca-se o papel da enfermagem na avaliagao
e identificacdo do disturbio cognitivo apresentado pelos pacientes, pois sabe-se que o delirium
pode nao ser identificado em um unico momento e, sendo a equipe de enfermagem a que per-
manece por mais tempo a beira do leito do paciente, consegue identificar, mais rapidamente, que
os outros profissionais, quaisquer alteragdes de status mental do paciente ©.

Nesse sentido, do ponto de vista clinico, sendo o delirium um transtorno que acarreta
aspectos negativos na evolugao clinica dos pacientes criticos, é essencial que os profissionais
de saude saibam identificar precocemente esse disturbio. Uma vez que, o seu subdiagndstico
nao permite que seja reconhecido precocemente, impossibilitando assim a imediata tomada de
medidas terapéuticas, o que podera causar em muitos casos graves consequéncias ao paciente
hospitalizado e um diagndstico coadjuvante ao real motivo da internagao.

Verificar a incidéncia do delirium em pacientes durante o periodo de internamento em
Unidade de Terapia Intensiva (UTI) de um Hospital da rede privada do nordeste brasileiro, por
meio do instrumento CAM-ICU.

Trata-se de um estudo transversal, descritivo e exploratério com abordagem quantitativa,
realizado nas Unidades de Terapia Intensiva (UTI), Clinica e Coronariana de um Hospital Privado
do nordeste do Brasil, no periodo de outubro a dezembro de 2018. Essas unidades totalizaram
28 leitos, porém, apenas 22 leitos foram contemplados pelo estudo, uma vez que 06 leitos da
UTI geral sdo destinados a pacientes que permanecem com acompanhantes durante o tempo de
hospitalizagao, ndo sendo elegiveis, segundo os critérios de inclusao da pesquisa.

Selecionou-se para a amostra do tipo por conveniéncia os seguintes critérios de inclu-
sao: todos os pacientes com idade minima de 18 anos que se mantiveram internados nas UTI no
periodo minimo de 48 horas. Excluiu-se da amostra os outros pacientes que mesmo enquadran-
do-se nos critérios de inclusao supracitados estavam incapacitados de comunicar-se verbalmen-
te e ndo verbalmente; com disturbios cognitivos prévios diagnosticados como deméncia senil
e doenca de Alzheimer e aqueles sob efeito de sedacdo profunda mensurada pela Richmond
Agitation and Sedation Scale (RASS), com escore inferior a -3, ndo foram incluidos na amostra.

Para a obtencao dos dados foi elaborado um instrumento de coleta, apds revisao integra-
tiva da literatura, aplicado no periodo de 01 de outubro a 31 de dezembro de 2018. As variaveis
do estudo foram compostas por itens relacionados a caracterizacdo dos pacientes, tais como:



idade, sexo, comorbidades, doenga de base, nivel de sedagao e agitagao avaliado pela Escala
de Richmond de Agitacdo-Sedacao (RASS) e presencga ou auséncia de delirium pelo CAM-ICU.

Os critérios que definem o delirium por meio da CAM-ICU s&o: 1. alteragdo aguda ou
flutuagdo no estado mental, 2. desatencéo, 3. alteragao do nivel de consciéncia e 4. pensamento

desorganizado. A presenca de delirium é definida pela seguinte composigédo: 1 + 2 + 3 ou 1 +2
+4 O,

O delirium foi definido como: hiperativo, quando os pacientes apresentavam CAM-ICU
positiva e quadro de agitacao, inquietos (RASS +1 a +4), hipoativo quando apresentavam CAM-I-
CU positiva e 0 RASS estava entre zero e -3, estes pacientes apresentavam uma responsividade
diminuida, letargia, diminuicdo da atividade motora, fala incoerente e falta de interesse. Ja se
0 paciente apresentasse uma combinagdo de ambos os tipos, diagnosticava-se delirium misto.

A CAM-ICU foi aplicada diariamente apds 48 horas de admissao do paciente na unidade,
até sua alta, 6bito ou diagndstico positivo para o delirium. Na positividade em escala CAM-ICU
em qualquer fase do periodo de investigagao, firmava-se o sujeito na pesquisa com diagnéstico
de delirium positivo, ndo havendo assim necessidade de novas reavaliagdes.

Para analise dos dados foi utilizada estatistica ndo paramétrica com frequéncia simples
e organizacao de planilhas utilizando o programa Microsoft Excel versao 2016®. Posteriormente
foi aplicado o recurso de cruzamento das variaveis pela tabela dinamica.

No periodo de 01 de outubro a 31 de dezembro de 2018, ocorreram 344 avaliagdes de
delirium por meio da CAM-ICU, 126 ocorreram na UTIl Coronariana e 218 na UTI Geral. Neste
periodo, houveram 395 internacdes, destas, 310 ndo atenderam aos critérios de inclusao do es-
tudo, totalizando 85 pacientes avaliados.

Dentre os 85 pacientes avaliados, observou-se que 53 foram do sexo feminino (62%) e
32 (38%) do sexo masculino, evidenciado que o maior numero de internag¢des foi entre mulheres.
Os dados expostos na Tabela 1 fazem referéncia ao perfil da amostra estudada, trazendo um re-
sumo sobre o sexo e a idade dos pacientes avaliados, onde se verifica que houve um predominio
de pacientes com faixa etaria de 60 a 79 anos (50%).

Sexo Gru r?:StSOtal n (%)
Feminino 53 62%
Masculino 32 32%
Idade Grunp=08t50tal n (%)
20-39 07 8%
40-59 14 16%
60-79 45 53%
80-99 19 23%

Entre os diagndsticos mais incidentes dos pacientes internados na UTI no periodo do




estudo, observou-se que os diagnosticos mais prevalentes que levaram os pacientes a serem
internados na UTI foram 08 (12%) de doengas neuroldgicas (Hemorragia Subaracnéidea (HSA),
Crise Convulsiva, Tumor Cerebral e Acidente Vascular Cerebral (AVC), 06 (9%) de doengas res-
piratérias, seguida por 05 (7%) de Sindrome Coronariana Aguda (SCA) e 03 (4%) de disturbios
hidroeletroliticos.

A tabela 2 apresenta as comorbidades associadas nos pacientes avaliados. Observou-
-se que a Hipertensao Arterial (HAS) e a Diabetes Mellitus (DM) sédo as patologias mais preva-
lentes, totalizando ambas 41% do total evidenciado.

Tabela 2 - Comorbidades mais prevalentes dos pacientes, internados na UTI Coronariana e
Geral de um hospital particular de Pernambuco/2018.

Comorbidades Grur=)=oggotal n (%)
Hipertensao Arterial (HAS) 30 23%
Diabetes Mellitus (DM) 24 18%
Dislipidemia (DLP) 15 11%
Doenca arterial coronariana (DAC) 10 7%
Depresséao 05 4%
Doenga Renal Crénica (DRC) 05 4%
Doencga Pulmonar Obstrutiva Crénica (DPOC) 04 3%
Insuficiéncia Cardiaca Congestiva (ICC) 04 3%
Outras 35 27%

A tabela 3 apresenta os resultados da avaliagao do nivel de consciéncia dos pacientes
através da aplicagcao da RASS. Dentre as avaliagdes realizadas, observou-se que a maioria dos
pacientes (88,7%) apresentaram um RASS igual a zero.

Tabela 3 - RASS apresentados pelos pacientes, internados na UTI Coronariana e Geral de um
hospital particular de Pernambuco/2018.

RASS Grupe total n (%)
0 305 88.7%
1 14 4%
1 11 3.2%
3 7 2%
2 4 1,2%
2 3 0,9%

Em relacédo ao diagndstico do delirium, dos 85 paciente avaliados, 20 exibiram o diag-
nostico positivo para delirium através da CAM-ICU. Desses, 17 foram diagnosticados como
delirium hiperativo e apenas 3 como delirium hipoativo, ndo sendo observados a presenca de
delirium misto. A tabela 4 expde informagdes mais detalhadas sobre a populagdo com diagnds-
tico positivo para delirium.
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Tabela 4 - Diagnoéstico positivo para delirium através da CAM-ICU dos pacientes internados na
UTI Coronariana e Geral de um hospital particular de Pernambuco/2018.

Setor Sexo Idade Diagnéstico Comorbidades RASS CAM-ICU
Sindrome Mielodisplasica : .
UTI F 62 Encefalite +1 Hiperativo
HAS
UTI M 72 AVCi DM +1 Hiperativo
DLP
UTI M 79 Apendicite RS +1 Hiperativo
UTI M 71 Sepse de Foco Pulmonar Parkinson +1 Hiperativo
UTI M 33 HSA +3 Hiperativo
UTlI F 20 Intoxicagao Exdgena Depresséao +2 Hiperativo
UTI F 98 Hemorragia Digestiva Alta %’AIQIIS +1 Hiperativo
Choque Séptico HAS
UTI F 83 Infeccao de Corrente Sangui- DM +3 Hiperativo
nea DRC
; HAS ; :
UTI M 64 Sepse de Foco Abdominal DM +3 Hiperativo
UTI F 96 Sepse de Foco Pulmonar Fibrose Pulmonar +1 Hiperativo
UTI M 64 Sepse de Foco Indeterminado Linfomagli\ilr?o Hod- +2 Hiperativo
DM
TVP
Sepse de Foco Pulmonar ; :
UTI M 68 DRC +3 Hiperativo
DM descompen- sado ETILISMO TABA-
GISMO
UTI F 69 TCE HAS -1 Hipoativo
HAS
UTI F 69 Colecistite DRC -1 Hipoativo
Hipotireoidis-mo
. . HAS . .
UTI M 69 Crise Convulsiva DM -1 Hipoativo
UCOR M 81 Sincope +2 Hiperativo
UCOR F 64 SCA s +3 Hiperativo
UCOR F 81 Tromboembo- lismo Pulmonar Bﬁg +2 Hiperativo
Dissecgao de Aorta Abdominal Linforna
HAS
UCOR M 86 Bradicardia Instavel Sindrome Mielodis- +2 Hiperativo
plasica
IcC HAS
UCOR F 83 Derrame Pleural DLP +3 Hiperativo
Cancer de Pulmao Obesidade

Conforme exposto na tabela 4, foi possivel observar que o maior numero de pacientes
que apresentaram positividade para o delirium estdo na faixa etaria acima dos 60 anos, se en-
contravam internados na UTI geral e apresentaram a mesma propor¢ao em relagéo ao sexo. Ve-
rificou-se ainda que todos os pacientes que apresentaram positividade para o delirium hiperativo
apresentaram quadro de agitacao, inquietacado (RASS +1 a RASS+3), alteragdo aguda e de cur-
so flutuante do estado mental, falta de atengao, pensamento desorganizado e alteragao do nivel
de consciéncia. Enquanto que nos pacientes com delirium hipoativo, o RASS estava -1, estes
pacientes apresentavam uma alteracao do nivel de consciéncia, com responsividade diminuida,
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letargia, alteracdo aguda do estado mental, falta de atengédo e pensamento desorganizado.

O delirium é um disturbio neurolégico agudo frequentemente manifestado por pacientes
graves em Unidades de Terapia Intensiva. Porém, apesar de ser um transtorno frequente ainda é

subdiagnosticado, o que ressalta a importancia do desenvolvimento de estudos sobre a tematica
(5; 10)

Verificou-se que o numero de pacientes do sexo feminino internadas na UTI foi predo-
minante em relagdo ao numero de pacientes do sexo masculino. Esse resultado diverge com os
resultados das diversas das pesquisas realizadas em UTI ao analisar as caracteristicas sociode-
mograficas e epidemiolégicas dos pacientes internados em UTI, que evidenciaram predominio
no sexo masculino. Pesquisas apontam que um dos motivos para esse fato, se deve pelo baixo
interesse pela saude, por parte dos homens, que muitas vezes s6 procuram o hospital quando a
gravidade ja esta estabelecida, e com isso necessitam de um suporte intensivo "3,

Discute-se que com relagao a faixa etaria da amostra estudada, houve predominio de
pacientes nas faixas de idades superiores a 60 anos. Esse dado converge com a literatura, uma
vez que verificou que a maioria das internacées em UTI foi de pessoas na faixa etaria dos 50
a 69 anos 57" _Melo et al ¥ afirma ainda em seu estudo que os doentes idosos, pessoas
com mais de 65 anos, representam de 42 a 52% das internagdes na UTI. Reflete-se sobre este
resultado o grande impacto da transicdo demografica e epidemioldgica da populagao e a conse-
quéncia dele para o crescimento das doengas croénicas degenerativas (2,

Considera-se que entre os diversos fatores de risco envolvidos no desenvolvimento do
delirium, a idade superior a 65 anos é o que torna o paciente mais vulneravel para o desenvol-
vimento desse transtorno, quando a avaliagao é realizada utilizando-se o CAM- ICU ?®, Nesse
sentido, sem considerar os demais fatores de predisposi¢cdo ao desenvolvimento desse transtor-
no, ha de se considerar que, a maioria dos pacientes avaliados neste estudo, estariam propen-
sos a desenvolver o delirium, uma vez que grande parte se encontram com idade acima dos 65
anos.

Segundo Luna et al ® além do sexo e a idade, a doenga de base do paciente é impres-
cindivel na identificagdo do diagnéstico de delirium. Nesse contexto, ao analisar os diagndsticos
mais apresentados pelos pacientes internados nas UTI geral e coronariana desse estudo, obser-
vou-se uma maior incidéncia de doengas neurologicas (12%).

Destarte sabendo que o delirium é um transtorno multifatorial em que as doencgas prévias
do sistema nervoso representam um dos fatores de risco para o seu desenvolvimento, ressalta a
importancia da assisténcia de enfermagem na avaliagao do paciente para identificagdo precoce
do agravo ?%). Considerando-se que, para a diminuigédo do indice de delirium nas UTI é prioritario
que os profissionais de enfermagem tenham conhecimento dos fatores de risco envolvidos, para
assim planejar e intervir de forma individualizada e direcionada, a fim de melhorar a qualidade do
cuidado prestado, especialmente na prevencao de complicacdes. Pois, o tratamento mais efetivo
do delirium ainda é a prevencgéao 614,

No que se refere as comorbidades avaliadas, a HAS e DM foram as mais frequentes nos



pacientes internados nas UTI contempladas por esse estudo. Esse resultado corrobora com o
encontrado por Luna et al ® que evidenciou elevados percentuais de doentes com disturbio me-
tabdlico (DM) e HAS em unidade de terapia intensiva.

Neste estudo, observou-se que a maioria dos pacientes avaliados apresentaram-se cal-
mos (88,7%), porém houve oscilagdes do nivel de consciéncia em 11,3% dos pacientes, resul-
tado semelhante ao encontrado por Luna et al® em seu estudo, que observou um percentual
significativo de pacientes que se encontravam calmos (80,6%). Luna et al® explica ainda, que
apesar desse resultado parecer positivo, € preocupante uma vez que € um forte indicador do de-
lirium hipoativo, um subtipo que apesar de ser frequente na terapia intensiva é subdiagnosticado
em até 100% dos casos.

O delirium foi diagnosticado em 20 pacientes, culminando com uma incidéncia de 23,5%.
Apesar de parecer uma incidéncia baixa, diante das taxas estimadas apresentadas pela literatu-
ra, € um dado preocupante, porque reforga a ideia que o delirium ainda é subdiagnosticado nas
UTI, com taxas que podem ser superiores a 70% .

O delirium classificado como hiperativo foi encontrado em 17 (85%) pacientes e o hipo-
ativo em 3 (15%). No estudo de Mesa et al. (" ocorreram achados similares, sendo que o tipo
hiperativo e misto foram os mais comuns. Esse resultado pode ser explicado pelo fato de que os
sintomas do delirium hiperativo sdo mais facilmente identificaveis, enquanto que o hipoativo ca-
racteriza-se por sintomas como diminui¢cdo do nivel de consciéncia, sonoléncia, € erroneamente
associados a efeitos de sedagao por opiaceos ou estado depressivo, resultando no subdiagnds-
tico dessa forma como referenciado anteriormente ).

Diante disso, ressalta a importancia da utilizagdo de instrumentos diagndsticos como a
CAM-ICU, uma escala de facil aplicabilidade e altamente sensivel e especifica no diagndstico
do delirium. Uma vez que quando nao diagnosticado precocemente e adequadamente, esse dis-
turbio tende a evoluir com desfechos bastante desfavoraveis, como o aumento da mortalidade,
maior tempo de permanéncia na UTI, aumento dos custos hospitalares, entre outros (-:19),

Considera-se que no cenario onde ocorreu a coleta de dados, nao ha padronizagao
de escalas de avaliagdo mental para o delirium, ficando a critério do profissional a sua utilizagao,
principalmente, contando com a subjetividade para avaliar cada paciente.

Nesse contexto, sabendo que o subdiagndstico do delirium acarreta graves consequ-
éncias, reforga-se a importancia do uso de protocolos de avaliagdo para o seu diagndstico e a
necessidade de disseminacao entre os profissionais que atuam nas UTI de escalas sensiveis e
especificas.

Os resultados permitiram concluir que a incidéncia do delirium nos pacientes das UTI
avaliadas foi de 23,5% e os fatores relacionados a sua ocorréncia foram idades mais avancadas
e doencas prévias do sistema nervoso central. Esse fato, reforca a ideia da importancia do co-
nhecimento sobre o transtorno e os fatores de riscos envolvidos, para que seja possivel identifi-
car e minimizar as vulnerabilidades do paciente.



Destaca-se que esse estudo contribui para o meio cientifico trazendo mais evidéncias

que comprovam a necessidade e fidedignidade da escala aqui empregada na avaliagao de pa-
cientes internos em UTI, bem como para o servigo no qual houve a pesquisa, podendo adotar a
avaliagao diaria de seus pacientes em relagdo a esse agravo, tanto para tratar as positividades
como para preveni-las mais eficazmente.
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