Titulo: Implantacao do protocolo de NEWS (National Early Warning Score) em

uma enfermaria de pacientes COVID-19

Autores: Daniele de Azevedo Santana / Leila Maria Albertini Reis / Shirley dos Santos
Kimura Kuratomi / Nathalia de Araujo Cionini Menezes / Sandra Aparecida Lopes Ogata

Descritores: Cuidados Criticos, Mortalidade hospitalar, sistemas de alerta

Introducéo: A parada cardiorrespiratoria em pacientes hospitalizados, com frequéncia, é
precedida de sinais de deterioracdo clinica, e a equipe multidisciplinar de setores de
enfermarias ndo tem o manejo para atender determinadas emergéncias. Estudos sugerem
alteragdes de sinais vitais até 24 horas antes a uma parada®™. A demora na identificagdo
das alteragdes dos parametros vitais desses pacientes implica no atraso de intervencao e,
assim, no aumento da mortalidade hospitalar. A vigilancia sobre os sinais vitais se da
através da equipe de enfermagem, devido ao contato direto e continuo®. Dentre algumas
versoes de escalas de alerta precoce, particular atencao se da para a escala de NEWS para
os pacientes COVID-19, por considerar parametros vitais com foco em alteragdes
respiratorias. O NEWS foi produzido pela primeira vez em 2012 e atualizado em
dezembro de 2017 como NEWS2. E uma escala de alerta que tem como principal
finalidade identificar precocemente sinais de deterioracdo clinica do paciente, baseado
num sistema de atribui¢do de pontos (escores) aos parametros vitais — a pressdo arterial
sistolica, a frequéncia de pulso, a frequéncia respiratoria, a temperatura, nivel de
consciéncia, saturacdo de oxigénio e suporte de oxigénio.. Quanto mais distante dos
parametros de normalidade maior a pontuagdo®. Objetivo: Descrever a agdes de
implantacao do protocolo de News em uma enfermaria de pacientes COVID-19. Método:
Trata-se de um estudo retrospectivo transversal quantitativo, realizado no Hospital
Municipal Vereador José Storopolli, Sao Paulo, que possui 204 leitos de internagdo, onde
foi destinado 20 leitos de Unidade de Terapia Intensiva (UTI) e 29 de enfermarias para
atender os pacientes COVID-19. Resultado: Foi implantado o uso do NEWS como
ferramenta para acompanhamento dos pacientes e identificacdo da piora clinica. O
protocolo utilizou uma comunicagdo estruturada para facilitar a transmissdao de
informagdes. A equipe foi capacitada pela educagdo continuada e foi definido NEWS
acima de 5 pontos a imediata comunicagdo ao enfermeiro assistencial e acionamento da
equipe médica, e News acima de 7 pontos incluido a monitorizacao continua. Com base
no escore, os intervalos de verificagdo do NEWS eram redefinidos e o paciente
acompanhado até que estivesse fora de risco (NEWS normalizado) ou transferido para
UTI. Apos 30 dias de implantacdo do protocolo, 25 pacientes foram transferidos para a
UTI com base na alteragdo do escore de News e nenhum caso de deterioragdo clinica com
parada cardiorrespiratdria na enfermaria COVID-19 foi registrado. Conclusido: Com o
protocolo de NEWS estruturado e a equipe capacitada, € possivel oferecer um servigco de
qualidade e exceléncia, contribuindo para a redu¢ao do nimero parada cardiorrespiratoria
na enfermaria COVID-19 por deterioracao clinica.
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