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Creating a Platform for the Diagnosis and Management Electronic Phlebitis.
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INTRODUGCAO: A busca pela qualidade
assistencial vem sendo cada vez mais discutida
sobretudo na esfera da gestdo assistencial.
Flebite é uma complicagdo frequente na Terapia
Intravenosa, com potencialidade para
complicagdes clinicas e aumento de custos
assistenciais. Nessa perspectiva o alcance da
qualidade pelos servigos de salude a boa gestdo
do indicador assistencial de Flebite, traz maior
seguranga ao processo da gestdo assistencial por
isso, desenvolvemos uma ferramenta que
engloba todo o processo assistencial relacionado
a flebite nas unidades de Internagdo e Terapia
Intensiva Adulto e Infantil. A Flebite é definida
como uma inflamag¢do aguda da camada interna
das veias causando edema, dor, desconforto e
eritema ao redor do local de inser¢do do
dispositivo venoso ou ao longo do trajeto
venoso, em alguns casos é possivel observa-se
um "corddo" venoso palpavel (1. Usualmente, a
dor e o edema local podem persistir por varios
dias ou até por semanas, documentar esta
evolugdo justifica o uso de uma ferramenta
eletrénica para o gerenciamento da Flebite.

OBJETIVOS: Descrever a criagdo de uma
plataforma eletronica para o diagndstico e
gerenciamento da Flebite. Documentar e
acompanhar as intervengbes prescritas dentro
do prontuario eletrénico do paciente.

METODO: Trata-se de um estudo de relato de
experiéncia do desenvolvimento e implantacdo de
uma plataforma para o gerenciamento eletronico de
flebite em um hospital geral privado de grande porte
na cidade de Sdo Paulo- Brasil Acreditado pela Joint
Commission Internacional .0 diagndstico e a
classificagdo correta do grau da flebite sdo motivos
de duvidas da equipe assistencial, por isso
desenvolvemos em parceria com tecnologia da
Informagcdo, uma plataforma com os critérios
clinicos para identificagdo do Risco assistencial para
desenvolvimento de Flebite; onde sdo avaliados 12
critérios  relacionados as condigdes clinicas,
condi¢bes de insercdo e terapéutica administrada
para determinar com ou sem risco para o
desenvolvimento da Flebite, Os enfermeiros apds
determinagdo do risco, baseados na Taxonomia da
NANDA() ;diagnosticam o Risco para Trauma
Vascular , e seguem reavaliando diariamente o risco.
Na presenca de alteragdes clinicas que caracterizem
a Flebite os enfermeiros utilizam os critérios da
Infusion Nurses Society (INS) para classifica-la, em
cinco diferentes graus que vdao de 0 a IV. No Grau 0
Ndo ha sintomas clinicos, Grau |, Eritema local,
podendo ou ndo haver dor. O Grau Il, Dor local
eritema e/ou edema; Grau lll, Dor local, eritema
e/ou edema; formagdo de cordio venoso palpavel ;
Grau IV, Dor local, eritema e/ou edema; formagdo
de um corddo venosos palpavel >2,0cm e drenagem
de secregdo purulenta ().

RESULTADOS:

SAMARITANO

Apds classificada, de acordo com o grau

uma das intervengdes clinicas sdo
implementadas, conforme protocolo
institucional as intervengdes sdo: calor

local, elevagdo do membro, medicamento

topico.
Definido o grau e implementado as
medidas, inicia-se o gerenciamento

eletrénico; e o enfermeiro diagnostica o
Trauma Vascular @) ; que fica identificado
dentro da Sistematizacdo da assisténcia de
enfermagem (SAE). A evolugdo clinica da
flebite é reavaliada diariamente seguindo
os critérios da INS, para reclassificagdo do
grau, e mudangas de conduta se
necessario, até resolugdo clinica quando
ndo ha a necessidade de implementar
conduta terapéutica.

Os dados ficam registradas no sistema para
o acompanhamento diario e geram um
histérico da evolugdo clinica da Flebite,
todo o processo é realizado
eletronicamente.

A) Identificagdo do risco.

B) Diagndstico de Enfermagem.

C) Classificagdo da Flebite.

D) Implementagdo das medidas
terapéuticas.

E) Gerenciamento Eletronico da Flebite.
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1) Classificagdo do Risco para Flebite
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2) Diagnéstico de Enfermagem Risco para
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Trauma Vascular

CONSIDERAGOES FINAIS:
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3) Diagnéstico de Enfermagem Trauma Vascular

rintdatela do sistema de gestao de saide

4) Gerenciamento Diario da Flebite

Cabe ao enfermeiro a gestdo dos indicadores assistenciais. Avaliar e classificar sistematicamente os risco para flebite, traz maior seguranga e melhores
resultados assistenciais. O uso da plataforma instrumentalizou o enfermeiro para tomada de decisdo, apoiou o raciocinio clinico e sistematizou o processo
de gestdo da flebite. Os dados sdo imputados em tempo real e ficam documentados na forma de histérico clinico, disponivel para consulta, o que

favorece o desenvolvimento cientifico relacionado ao

tema.
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