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Acute Pain in Men with Trauma in the Intensive Care Unit: Scoping Review Protocol
Dolor Agudo en Hombres con Trauma en Cuidados Intensivos: Protocolo de Revisiéon de Escopo

RESUMO

Objetivo: Mapear as evidéncias cientificas acerca da dor aguda em homens com lesdes trauméticas em Unidades de Terapia Intensiva.
Método: Protocolo de Scoping Review, alicercado no método proposto por Joanna Briggs Institute, norteado pela pergunta “O que
ha disponivel acerca da dor aguda em pacientes adultos com lesdes trauméticas na Terapia Intensiva?” Fontes de informacao definidas:
PubMed, Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude via Biblioteca Virtual em Saude, Web of Science, Scopus, Embase,
Cochrane, Catéalogo de Teses e Dissertacbes CAPES, Repositorios Cientificos de Acesso Aberto de Portugal. A selecdo e avaliacao final dos
estudos serdao conduzidas por dois revisores independentes, sendo as discrepancias resolvidas por um terceiro. Os dados serdo inseridos
em instrumento adaptado, contendo informacées sobre autores, titulo, ano de publicacdo, pais de origem, objetivo, tipo de estudo,
consideracoes relevantes, DOI e link de acesso. Resultados: Os resultados serdo apresentados de forma narrativa, imagética e tabular.
DESCRITORES: Dor aguda; Homens; Trauma; Unidade de Terapia Intensiva.

ABSTRACT

Obijective: To map the scientific evidence on acute pain in men with traumatic injuries in intensive care units. Method: Scoping Review
protocol, based on the method proposed by the Joanna Briggs Institute, guided by the question "What is available on acute pain in adult
patients with traumatic injuries in intensive care?" Defined information sources: PubMed, Latin American and Caribbean Literature in
Health Sciences via the Virtual Health Library, Web of Science, Scopus, Embase, Cochrane, CAPES Catalog of Theses and Dissertations, and
Portuguese Open Access Scientific Repositories. The selection and final evaluation of the studies will be conducted by two independent
reviewers, with discrepancies resolved by a third reviewer. Data will be entered into an adapted instrument containing information on
authors, title, year of publication, country of origin, objective, type of study, relevant considerations, DOI, and access link. Results: The
results will be presented in narrative, visual and tabular form.

DESCRIPTORS: Acute pain; Men; Trauma; Intensive Care Units.

RESUMEN

Objetivo: Mapear la evidencia cientifica sobre el dolor agudo en hombres con lesiones traumaticas en unidades de cuidados intensivos.
Método: Protocolo de revisién de alcance, basado en el método del Instituto Joanna Briggs, guiado por la pregunta: " ; Qué hay disponible sobre
el dolor agudo en pacientes adultos con lesiones trauméticas en cuidados intensivos?". Las fuentes de informacién incluyen: PubMed, Literatura
Latinoamericana y del Caribe en Ciencias de la Salud (BVS), Web of Science, Scopus, Embase, Cochrane, Catélogo de Tesis y Disertaciones de
CAPES y Repositorios Cientificos de Acceso Abierto de Portugal. La seleccién y evaluacion final de los estudios sera realizada por dos revisores
independientes; discrepancias seran resueltas por un tercer revisor. Los datos extraidos incluirdn autores, titulo, afo, pais, objetivo, tipo de
estudio, consideraciones relevantes, DOI y enlace. Resultados: Los resultados se presentaran de forma narrativa, visual y tabular.
DESCRIPTORES: Dolor Agudo; Hombres; Trauma; Unidades de Cuidados Intensivos.
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INTRODUCAO

dor aguda é caracterizada por

inicio subito e intensidade va-

ridvel, funcionando com um
sinal ou sintoma de alerta de doenca
ou ameaga ao corpo. Trata-se de um
sintoma desagraddvel, resultante de
lesbes, cirurgias, doengas, trauma ou
procedimentos médicos dolorosos.
Geralmente dura de alguns minutos a
menos de seis meses e, tende a desa-
parecer quando a causa subjacente é
tratada ou curada™.

A identificagdo e o manejo da
dor constituem uma area complexa e
essencial na assisténcia ao paciente
critico, sendo atividade da equipe de
enfermagem em conjunto com a equi-
pe multiprofissional. Os profissionais
de enfermagem sao responsdveis pela
implementagcdo de procedimentos
que vao desde a avaliagao criteriosa
da dor até a utilizagao de abordagens
terapéuticas para atenuar o sofrimen-
to desses pacientes®.

A dor aguda, apresenta alta pre-
valéncia em vitimas de trauma e é
relatada em aproximadamente 70%
desses casos. Os mecanismos de dor
em pacientes com lesGes traumaticas
sdao complexos e variados e podem
envolver vdrios fatores fisiolégicos e
psicolégicos®. A gestao ineficaz da
dor pode contribuir para dependéncia
da ventilacdo mecanica prolongada,
aumento do tempo de internagdo na
UTI, complicagdes pulmonares, assin-
cronia paciente ventilador e transtor-
no poés-traumatico® .

O desafio no combate a dor tem
inicio na dificuldade de percepgao
e/ou identificagdo desse sintoma em
pessoas em situagao critica de sad-
de, assim compreender os mecanis-
mos envolvidos no controle da dor
torna-se essencial para o cuidado ao
paciente com diagnéstico de trauma
internado na Unidade de Terapia In-
tensiva (UTH®.

O gerenciamento inadequado da

®
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dor nos estagios iniciais do trauma re-
presenta uma pratica recorrente. Isso
pode ser atribuido a mdltiplos fatores,
como barreiras culturais, falhas de or-
dem profissional e organizacional, a
subutilizagdo ou uso inadequado de
ferramentas para mensuragao e regis-
tro, bem como ao treinamento ina-
dequado em avaliagdo e manejo da
dor®.

Outro obstaculo no enfrentamento
da dor é a compreensao dos mecanis-
mos subjacentes as diferengas rela-
cionadas ao género. Compreender as
diferencas especificas de género para
dor e terapia pode levar a melhores
intervengdes farmacolégicas e nao
farmacolégicas. Evidéncias cientificas
indicam que tanto fatores biolégicos
quanto psicossociais contribuem para
essas diferencas, necessitando de uma
abordagem abrangente para o mane-
jo da dor que considere sexo e géne-
ro”-9,

Um estudo que descreveu o per-
fil clinico de homens atendidos em
uma unidade de pronto atendimento
identificou a dor como a principal
queixa clinica, sendo predominante-
mente classificada como moderada a
intensa, especialmente nos casos de
agravos ortopédicos. Esses achados
evidenciam que a dor se apresenta
como um sinal ou sintoma expressivo
na populagdo masculina, indicando a
necessidade de atencdo qualificada
para o seu manejo'®.

Considerando que os eventos trau-
maticos afetam de forma significati-
va a populagdo masculina (78,82%)
em comparagdo com a feminina
(21,06%), conforme dados do Sistema
de Informagdo sobre Mortalidade do
Ministério da Sadde?, e que os ho-
mens também apresentam maior pre-
valéncia nos atendimentos clinicos”,
a dor aguda nessa populagdo perma-
nece como uma temdtica ainda pouco
explorada na literatura cientifica, em-
bora represente um sintoma de grande
relevancia nessa populagio.
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Diante disso, torna-se necessario
mapear a extensio, o escopo e a natu-
reza desse fen6meno. Além de contri-
buir para a sistematizagdo do conhe-
cimento ja existente, esta revisdo de
escopo permitird a identificacdo de
lacunas na literatura, as quais pode-
rao orientar futuras pesquisas e sub-
sidiar praticas assistenciais baseadas
em evidéncias.

Nesse sentido, esta revisdo tem
como objetivo mapear as evidéncias
cientificas disponiveis sobre a dor
aguda em homens com lesdes trau-
maticas internados em UTI, identifi-
cando como essa condi¢do tem sido
avaliada, monitorada e manejada na
produgao cientifica nacional e inter-
nacional.

Pergunta de revisao:

Para formulagdo da pergunta de
revisdao utilizou-se a estratégia mne-
monica PCC"?: populagao (pacientes
adultos com lesdes traumaticas), con-
ceito (dor aguda) e contexto (Unidade
de Terapia Intensiva). Assim a questao
formulada foi: O que ha disponivel
acerca da dor aguda em pacientes
adultos com lesdes traumadticas na
Unidade de Terapia Intensiva?

Tal formulagao foi realizada em
conjunto com um profissional biblio-
tecario especializado, com o objetivo
de ampliar o potencial de busca e re-
cuperacdo de produgdes cientificas
na area envolvendo a populagdo mas-
culina. Isso se deve ao fato de que, ao
utilizar o descritor 'homens' em vez
de 'pacientes adultos', houve uma
recuperagao reduzida de produgdes
cientificas relacionadas a tematica

Critérios de inclusdo:

Segundo a estratégia mnemonica
PCCY2 em populacdo serdo incluidos
pacientes adultos com lesbes trau-
maticas, sendo excluidos individuos
menores de 18 anos, com lesdes nao
traumaticas, ou com condi¢des cro-
nicas que interfiram na avaliagao das
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lesdes traumadticas. No conceito: Se-
rao incluidos estudos que discorrem
sobre a dor aguda em pacientes cri-
ticos com trauma e excluidos estudos
focados em dor cronica, sindrome do-
lorosa regional complexa (SDRC), ou
transtornos psicolégicos relacionados
a dor e estudos que tratem apenas da
prevencdo de lesbes ou de reabilita-
¢ao tardia, sem mengao a dor aguda.
No contexto: revisdo de escopo atual
considerara estudos que foram condu-
zidos em Unidades de Terapia Intensi-
va e serdo excluidos estudos realiza-
dos em outros contextos assistenciais,
como pronto-socorro, enfermarias,
ambulatérios ou atendimento pré-
-hospitalar, além de estudos realiza-
dos exclusivamente em UTI pediatrica
ou neonatal. No artigo, os resultados
serdo apresentados pela perspectiva
relacionado a género.

METODO

Trata-se de protocolo de Scoping
Review. Este tipo de revisdo segue
uma abordagem sistemdtica que visa
mapear os principais conceitos e evi-
déncias que sustentam um campo
de pesquisa. Esta revisdo serd desen-
volvida de acordo com o manual de
sinteses de evidéncias publicado pelo
Joanna Briggs Institute (JBI)(12). O
protocolo foi registrado na platafor-
ma Open Science Framework (OSF),
(DOI:  10.17605/OSF.IO/DAJGM) e
pode ser consultado através do link:
https://osf.io/dajgm/.

Fontes de Evidéncia:

Esta revisdo de escopo considera-
ra pesquisas cientificas disponiveis na
integra, com diferentes delineamen-
tos metodolégicos, incluindo estu-
dos quantitativos, qualitativos, teses,
dissertacoes e revisdes sistemdticas,
que abordem dor aguda em pacientes
adultos com lesdes traumaticas inter-
nados em UTI. A busca sera realizada
em bases de dados da area da saudde,
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sem restricio de idioma ou recorte
temporal, a fim de recuperar o maior
nimero possivel de publicagdes re-
levantes. Serdo excluidos editoriais,
cartas ao editor, comentarios, livros,
capitulos de livros e estudos que nao
abordem diretamente a temdtica pro-
posta ou que ndo apresentem recorte
especifico para a populagdo, o con-
ceito e o contexto definidos

Fontes de Informacio:

As fontes de informacado definidas
foram as seguintes bibliotecas/bases
de dados: Medical Literature Analy-
sis and Retrieval System Online (ME-
DLINE) via PubMed, Web of Science
(Wo0S), Scopus, Embase via Elsevier, Li-
teratura Latino-Americana e do Caribe
em Ciéncias da Saudde (LILACS), e na
Biblioteca Virtual em Sadde, através
do portal de periédicos da Coordena-
doria de Aperfeicoamento de Pessoal
de Nivel Superior (CAPES) via comu-
nidade federada. Além dessas, bus-
cou-se estudos no catalogo de teses e
dissertagdes da CAPES e Repositérios
Cientificos de Acesso Aberto de Portu-
gal (RCAAP).

Estratégia de pesquisa:

Para a formagdo da estratégia foi
realizada busca simples na base de
dados MEDLINE via PubMed e Scopus
via Elsevier para identificar palavras-
-chave/descritores que melhor cor-
respondem ao assunto da pesquisa.
Foram utilizados os descritores con-
trolados em ciéncias da satde (DeCS),
como também do Medical Subject He-
adings (MeSH). Em relagdo a litera-
tura cinzenta, utilizou-se o banco de
teses e dissertagbes da CAPES. Os des-
critores identificados foram combina-
dos utilizando os booleanos “AND” e
“OR”, para formulagdo da estratégia
de busca. A pesquisa foi realizada por
meio do uso de descritores organiza-
dos conforme os elementos do grupo
PCC, combinados entre si utilizando
o operador booleano “AND”, com o

objetivo de cruzar os termos dos di-
ferentes grupos. Para os descritores si-
nénimos dentro de um mesmo grupo,
utilizou-se o operador booleano “OR”
ampliando assim a abrangéncia da
busca e emprego do booleano.

Como forma complementar e em
conformidade com os preceitos da re-
visdo quanto ao tempo, localizagao e
fonte, buscaram-se estudos potenciais
nas referéncias dos artigos incluidos,
sendo também incorporados estudos
de revisdo, quando considerados per-
tinentes".  Identificando-se apenas
artigos que contivessem esses termos.
Por fim, a estratégia de busca foi defi-
nida com o auxilio de um biblioteca-
rio experiente em estudos de revisao
e validada por uma especialista, uti-
lizando os descritores/MESH " ("Wou-
nds and Injuries” OR "Injuries" OR
"Trauma" OR
OR "Traumatic Injuries” OR "Physi-
cal Trauma" OR "Gunshot Wound"
OR "Traffic Accidents" OR "External
Causes"” OR "Craniocerebral Trauma"
OR "Suicide Attempt") AND ("Acu-
te Pain" OR "Pain Management" OR
"Acute Pain Management") AND
("Intensive Care Units" OR "ICU" OR
"Critical Care" OR "Critical Unit")".
Enfatiza-se que a estratégia de bus-
ca, serd adaptada para cada base de
dados, conforme pode ser visto na

"Traumatic Injury"

Figura 1. A lista de referéncia de to-
das as fontes de evidéncia incluidas
na busca de texto completo serd in-
cluida para posterior recuperagao dos
estudos.
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Figura 1 — Estratégia de busca nas bases de dados. Salvador, BA, Brasil, 2025.

Fonte de
Informacao

Estratégia de Busca

N?® de resultados

("Wounds and Injunes’[MeSH lerms] OR
“Infuries™{[itle/Abstract] OR
"Trauma Tlitle/Abstract] OR "Jraumalic
[Litle/Abstract] OR "[raumalic
Injuries"[Title/Abstract] OR "Physical
Trauma'"[Jitle/Abstract] OR "Gunshot
Wound'[litle/Abstract] OR "Jraffic
Accidents [ Title/Abstract] OR "External

Causes'[Iifle/Abstract] OR "Craniocerebral
Trauma"[Jitle/Abstract] OR "Suicide

Aftempt [ Lifle/Abstract]) AND ("Acufe

Pain'[MeSH Terms] OR "Acule
Pain'[[ifle/Absfract] OR "Pain

Management'[Jitle/Abstract] OR "Acute Pain
Management"[Jitle/Abstract]) AND ("Intensive
Care Units"IMeSH Terms] OR
"fCU"Title/Abstract] OR "Critical
Care'[Litle/Abstract] OR “Intensive Gare
Unit"([itle/Abstract] OR "Critical
Unit"[Title/Abstract])

183

Embase

(liury/exp OR ‘injuries”{i.ab.kw OR
trauma’{L.ab. kw OR traumalic injury-ti.ab.kw OR
traymatic injuries”ti.ab.kw OR ‘physical
trauma“fiab.kw OR ‘gunshot wound'tiab.kw OR
traflic accidents”tLab.kw OR ‘external
causes”tLab.kw OR ‘craniocerebral

traumatLab.kw OR ‘suicide aftempt”t.ab.kw)
AND (‘pain’exp OR ‘acute pain’tiab.kw OR ‘pain

135

management”tiab . kw OR ‘acute pain
manegement' LLab.kw) AND (intensive care
umt/m OR jcu’ ti.ab.kw OR ‘critical
care”ti.ab.kw OR 'intensive care unit"tiab kw OR
‘crtical unit'ti. ab kw)

Cochrane

("Wounds and Injuries” OR "Injuries” OR
"Trauma" OR "JTraumaltic lnjury” OR "Jraumaltic
Injunies” OR "Physical Trauma” OR "Gunshot
Wound” OR “Iraffic Accidents” OR "External
Cawuses” OR "Craniocerebral Trauma”™ OR
"Suicide Aftempt™) AND (T"Acute Pain”™ OR "Pain
Management"” OR "Acute Pain Management")
AND ("Intensive Care Units” OR "ICU” OR

"Chtical Care” OR "Critical Unit") in Jitle Abstract
Kevword

a3

Scopus

@ ® DOI: https:/doi.org/10.36489/nursing.2025v30i326p11150-11163
Todo o contetido desse periddico, exceto onde esta identificado, esta licenciado sob uma Licenga Creative Commons

TITLE-ABS-KEY ( ( "Wounds and

Injuries™ OR "Injuries™ OR "Trauma” OR "Jraumal
c lnuyry” OR "Jraumatic Injuries™ OR "Physical
Trauma” OR "Gupnshot Wound"” OR "Jraffic
Accidents” OR "External

Causes” OR "Craniocerebral

Trauma” OR "Suicide Aftempt” ) AND ( "Acute
Pain” OR "Pain Management”™ OR "Acute Pain

Management”) AND ( "Intensive Care

383
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Upnits” OR "ICU"” OR "Crtical Care” OR "Crtical
Unit”) )

Web of
Science

("Wounds and Injuries”™ OR "Injuries” OR
"Trauma"” OR "Jraumalic lniury” OR "lraumatic
Injuries” OR "Physical Trauma” OR "

Wound"” OR "Jraffic Accidents” OR "Extermnal
Cawuses” OR "Craniocerebral Trauma”™ OR
"Suicide Aftempt’) AND ("Acute Pain” OR "Pain
Management” OR "Acufte Pain Management”)
AND ("Intensive Care Upits” OR "ICU” OR

Care” OR "Catical Unit”) (Tepic) and
Review Article or Adicle (Document Tyvpes)

118

(TW. "Ferimentos e Lesdes” OR "Lesdes” OR
"Trauma" OR "Les&do Traumatica” OR "lesbes
Traumaticas” OR "Trauma Fisico™ OR "Ferimento
por arma de fogo™ OR "Acidentes de Transito"
OR "Cawusas Externas” OR "Traumatismos
Craniocerebrais™ OR "Tentativa de Suicidio” OR
"Herndas y Lesiones” OR "lLesiones” OR
"Trauma"” OR "Lesion Traumatica™ OR "Lesiones
Traumaticas”™ OR "Trauma Fisico” OR "Herida de
Bala” OR "Accidentes de Trafico” OR "Causas
Externas” OR "Traumatismo Cranecencefalico”
OR "Intento de Sujcidio” OR "Wounds and
Injuries” OR "lnjuries” OR “"Trauma" OR
"Traumatic lnjury” OR "Traumalic Injuries” OR
"Physical Trauma” OR "Gunshot Wound"” OR
“Lrafiic Accidents” OR "External Causes™ OR
"Craniocerebral Trauma” OR "Suicide Attempt”)
AND (TW: "Dor Aguda”™ OR "Manejo da Dor” OR

"Controle da Dor"” OR "Tratamento da Dor Aguda”

OR "Dolor Agudo” OR "Manejo del Dolor” OR

Web of
Science

11

( mgg and Imjunes”™ OR "Injuries” OR

"Trauma” OR "Jraumalic lniury” OR “Traumatic
Injuries” OR "Physical Trauma”™ OR "

Wound"” OR "raffic Accidents” OR "l
Causes” OR "Craniocerebral Trauma”™ OR

"Suicide Aftempt”) AND ("Acute Pain" OR "Pain
Management” OR "Acute Pain Management”)
AND ("Intensive Care Units™ OR "ICU” OR

Care"” OR "Critical Unit") (1epic) and
Review Adicle or Adicle (Document Iypes)

118

Lilacs

(TW: "Ferimentos e | esGes” OR "l esGes” OR
“Trauma” OR "Lesdo Traumatica” OR "Lesbes
Traumaticas” OR "Trauma Fisico”™ OR "Ferimenfo
por arma de fogo” OR "Acidentes de Transito”
OR "Causas Externas” OR "Traumatismos
Craniocerebrais”™ OR "Tentativa de Suicidio” OR
"Heridas vy L esiones” OR "l esiones” OR
"Trauma"” OR "Lesion Traumatica” OR "lLesiones
Traumaticas” OR "Trauma Fisico” OR "Herida de
Bala” OR "Accidenies de Trafico” OR "Causas
Externas”™ OR "Traumatismo Cranegencefalice”
OR "Intento de Syjcidie” OR "Wounds and
Injuries” OR "lInjuries” OR "Trauma” OR
"Traumatic njury” OR "JTraumatic Injuries” OR
"Bhysical Trauma" OR "Gunshot Wound" OR
"Traflic Accidents” OR "External Causes” OR
"Craniocerebral Trauma” OR "Suicide Attempt”)
AND (TW: "Dor Aguda"” OR "Manejo da Dor” OR
“Controle da Dor" OR "Tratamenfo da Dor Aguda”

OR "Dolor Agudo”™ OR "Manejo del Dolor” OR
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"Control del Rolor” OR "Jratamiento del Dolor
Agudo” OR "Acute Pain” OR "Pain Management”

DOI: https:/doi.org/10.36489/nursing.2025v30i326p11150-11163
Todo o contedido desse periddico, exceto onde esta identificado, esta licenciado sob uma Licenca Creative Commons
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OR "Acute Pain Management”) AND (TW:
"Unidade de Terapia Intensiva" OR "UTI" OR
"Cuidados Criticos” OR "Unidade Critica” OR
"Unidad de Cuidados Intensivos” OR "UCI"” OR
"Cuidados Criticos” OR "Unidad Critica” OR
"Intensive Care Units” OR "ICU" OR "Critical
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Care"” OR "Critical Unit")

Selecdo dos estudos:

Para a sintese e andlise dos dados,
sera utilizado o método de redugdo de
dados'"® que permite o agrupamento
das evidéncias cientificas. Apds a rea-
lizagdo da pesquisa, todas as citagoes
identificadas serdo reunidas e carre-
gadas no Rayyan® desenvolvido pelo
Qatar Computing Research Institute
(QCRI™ com o objetivo de remover
os estudos duplicados e posteriormente
segundo as diretrizes propostas'?, os es-
tudos exportados seguirdo para triagem,
onde serdo avaliados titulo e resumo e
selecionado com base nos critérios de
exclusdao e inclusdo previamente es-
tabelecidos. Os estudos selecionados
passardo por uma avaliagdo completa
para a extragdo dos dados. Esse proces-
so serd conduzido por dois revisores de
maneira independente e cegada e para
resolucao de conflitos foi contado um
terceiro revisor que julgard a existéncia
de maybes durante a fase de sele¢do dos
estudos, considerando-se um parametro
para inclusdao maior que 70% de con-
cordancia. Os motivos de exclusdo de
fontes de evidéncia no texto completo
que ndo atendem aos critérios de inclu-
sdo serdo registrados.

Ap6s a identificagao, os artigos se-
rao submetidos a um processo de tria-
gem, por meio de analise do assunto,
que incluird a leitura do titulo, resumo
e andlise segundo critérios de inclusao
e exclusdo; ao final terd as referéncias
elegiveis para leitura na integra. Ade-
mais, para a analise dos dados de forma
coesa, serao vistas as principais carac-
teristicas dos estudos, os quais serdo
dispostos em um quadro, possibilitando
dessa forma a organizagao, a reuniao e
a sintese das informacoes.

@ ® DOI: https:/doi.org/10.36489/nursing.2025v30i326p11150-11163
L-_Todu o contelido desse periddico, exceto onde esta identificado, esta licenciado sob uma Licenga Creative Commons

O fluxo de identificacdo e selecao
dos estudos serdo apresentados seguin-
do o fluxograma Preferred Reporting
Items for Systematic reviews and Meta-
-Analyses extension for Scoping Review
(PRISMA-ScR)(15). Os resultados serao
acompanhados em sintese narrativa e
de acordo com as categorias tematicas
concernentes a pesquisa. Por se tratar
de uma revisdao com dados de dominio
publico, ndo foi necessario a aprovagao
pelo Comité de Etica em Pesquisa (CEP).

Extracio de dados:
Os autores elaboraram um instru-

Figura 2. Instrumento de Extracdo de Dados. Salvador,

mento/formulario para coleta/extragdo
de dados, adaptado da JBI'? a fim de
organizar as principais informagdes re-
ferentes aos estudos como: tipo de estu-
do, ano de publicagao, pais de origem,
objetivo, consideragdes relevantes, dor
pela perspectiva relacionada ao géne-
ro, DOI e link de acesso. Os estudos
serao classificados quanto ao nivel de
evidéncia e grau de recomendagdo do
JBI'? (Figura 2). Caso ocorra divergén-
cias durante a extragdo dos dados, serao
resolvidas por meio de um consenso ou
avaliagdo de um quarto revisor.
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. INSTRUMENTO DE EXTRACAO DE DADOS )
TITULO: Dor aguda em homens com trauma na unidade de terapia intensiva: protocolo de

revisdo de escopo

OBJETIVO: Mapear as evidéncias cientificas disponiveis sobre a dor aguda em homens
adultos com lesdes traumaticas internados em Unidades de Terapia Intensiva (UTI)

QUESTAO DE PESQUISA: O que ha disponivel acerca da dor aguda em pacientes adultos
com lesdes traumaticas na Unidade de Terapia Intensiva?

CRITERIO DE
INCLUSAO: .

CRITERIO DE EXCLUSAO:
Individuos menores de 18 anos, com lesées nao traumaticas,
ou com condi¢des crénicas que interfiram na avaliacao das

P: Pacientes adultos lesbes traumaticas.

com lesdes e Estudos focados em dor crénica, sindrome dolorosa regional
traumaticas complexa (SDRC), ou transtornos psicolégicos relacionados a
C: Dor aguda dor e estudos que tratam apenas da prevencéao de lesdes ou
C: Unidade de Terapia de reabilitacao tardia, sem mencéo a dor aguda.

Intensiva e Estudos realizados em outros contextos assistenciais, como

pronto-socorro, enfermarias, ambulatérios ou atendimento pré-
hospitalar, além de estudos realizados exclusivamente em UTI
pediatrica ou neonatal.

EXTRACAO DE DADOS

Autores Titulo Pais/ano  Objetivo Tipo Consideractes Dor pela DOl/
de do de relevantes perspectiva Link de
Publicacdo estudo Estudo relacionada acesso
ao género.

Fonte: JBI Manual for Evidence Synthesis adaptado de Peters et al., 2024.

RESULTADOS

Andlise e apresentacao

Ap6s procedimentos de codifica-
¢do, os dados serdo organizados em
semelhancas e divergéncias com poste-
rior compilagdo no programa Excel for
Windows® versdo 2016 e validados por

Revista Nursing,

meio de dupla checagem, minimizan-
do possiveis erros. Os resultados serdo
apresentados como um mapa dos dados
extraidos dos artigos incluidos em for-
mato diagramatico ou tabular e/ou em
um formato descritivo alinhado com o
objetivo da revisao de escopo.
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