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Introducao: A avaliacao de parametros de pacientes criticos na UTl tem se
mostrado uma abordagem essencial e segura, que envolve inumeros beneficios
e a reabilitacao precoce. As Unidades de terapia intensiva (UTls) instaladas em
todo o Brasil, durante a década de 1970, teve o objetivo de reunir pacientes em
recuperacao, promover uma nova tecnologia € um cuidado sistematizado para
cuidados continuados e observacao em um mesmo ambiente fisico. Objetivo:
Apresentar a importancia da monitorizacao dos parametros clinicos de pacientes
criticos na UTI. Metodologia: Esta pesquisa, foi realizada por meio de uma revisao
integrativa da literatura, de abordagem exploratoria, cujo instituto, se resumiu
em investigar, através de artigos ja publicados, informacdes relevantes que
respondessem a pergunta norteadora. Assim, o levantamento de dados ocorreu
nas bases: LILACS, SCIELO e MEDLINE. Resultados e Discussoes: A avaliacdo dos
sinais vitais, deve ser realizada diariamente, no periodo minimo de 24 horas,
assim, os sinais que devem ser monitorados sao a temperatura, pressao arterial,
frequéncia respiratoria, frequéncia cardiaca, ausculta pulmonar e saturacao de
oxigénio. Os sinais e sintomas que um paciente apresenta influenciam muito no
tratamento. Na maioria dos casos, os pacientes internados na UTl apresentam
comprometimento respiratorio, portanto, o profissional deve estar atento aos
parametros voltados para estes sinais. Conclusao: Este estudo, constatou a
importancia da avaliagao dos parametros clinicos, tendo em vista, que tal
assisténcia, envolve uma atribuicao multiprofissional, em diversas areas que o
paciente necessita. Os parametros clinicos, sao indicadores de saude e
asseguram as fungodes circulatorias, respiratorias, neuroldgicas e enddcrinas do
corpo. Eles servem como um mecanismo e apresentam o estado geral do

paciente e a gravidade em que o mesmo se encontra.

Palavras-Chaves: UTI, Parametros clinicos, Evolucao clinica.

ABSTRACT

Introduction: The evaluation of parameters of critically ill patients in the ICU has
proven to be an essential and safe approach, which involves numerous benefits
and early rehabilitation. The Intensive Care Units (ICUs) installed throughout

Brazil, during the 1970s, had the objective of bringing together patients in



recovery, promoting new technology and systematized care for continued care
and observation in the same physical environment. Objective: To present the
importance of monitoring the clinical parameters of critically ill patients in the
ICU. Methodology: This research was carried out through an integrative literature
review, with an exploratory approach, whose institute was summarized in
investigating, through already published articles, relevant information that
answered the guiding question. Thus, the data collection took place in the bases:
LILACS, SCIELO, and MEDLINE. Results and Discussion: The evaluation of vital
signs should be performed daily, within a minimum period of 24 hours, so the
signs that should be monitored are temperature, blood pressure, respiratory rate,
heart rate, pulmonary auscultation, and oxygen saturation. The signs and
symptoms that a patient presents greatly influence the treatment. In most cases,
patients admitted to the ICU have respiratory compromise, therefore, the
professional must be aware of the parameters aimed at these signs. Conclusion:
This study found the importance of evaluating clinical parameters, considering
that such assistance involves a multidisciplinary assignment, in several areas that
the patient needs. Clinical parameters are health indicators and ensure the
circulatory, respiratory, neurological, and endocrine functions of the body. They
serve as a mechanism and present the general condition of the patient and the

severity in which it is found.

Keywords: ICU, Clinical parameters, Clinical evolution.

INTRODUGCAO

A avaliacao de parametros de pacientes criticos na UTI tem se mostrado uma
abordagem essencial e segura, que envolve inumeros beneficios e a reabilitacao
precoce. As Unidades de terapia intensiva (UTIs) instaladas em todo o Brasil,
durante a década de 1970, teve o objetivo de reunir pacientes em recuperacao,
promover uma nova tecnologia € um cuidado sistematizado para cuidados

continuados e observacao em um mesmo ambiente fisico (ROVANI et al., 2022).

Seu surgimento coincide com uma época em que se dava mais atenc¢ao as

técnicas curativas do que as técnicas preventivas e de promocao da saude. Além



disso, o conceito de ambiente humanizado ainda era incompleto. No entanto,
com o desenvolvimento da area e o advento da globalizacao, a unidade de
terapia intensiva de hoje representa um aspecto focado no cuidado do paciente
como um todo, ndao apenas na doenca do paciente, e facilita a melhoria desse

importante paciente em varios aspectos da assisténcia a saude (SOUSA et al,,

2022).

Nas ultimas décadas, os avancos tecnoldgicos e a evolucao voltada para o
cuidado de pacientes criticos contribuiram significativamente para reduzir a
mortalidade e prolongar a sobrevida , bem como, minimizar os dias de
internacao hospitalar, aumentando o interesse em compreender a morbidade e
os efeitos colaterais atribuidos a imobilidade. Varios estudos tém demonstrado
que o inicio da incapacidade decorrente da imobilizacao prolongada no leito
inicia-se em até 72 horas apds a admissao na unidade de terapia intensiva (UTI),
com sequelas que podem durar até 5 anos apos a alta. Além do impacto
socioecondmico, reduz a qualidade de vida a longo prazo e aumenta a incidéncia

de ansiedade e depressao (ROVANI et al., 2022).

Face a isso, torna-se evidente que a necessidade da reabilitacao precoce de
pacientes gravemente enfermos pode facilitar a melhoria da funcao fisica,
aumentar a independéncia nas atividades da vida diaria e acelerar o processo de
retorno as atividades pré-doenca. Para que isso ocorra, os profissionais devem
auxiliar no processo de acompanhamento e assisténcia integral, mediante
analise de parametros clinicos com base nas necessidades de cada caso (SILVA,

2021).

Mediante o exposto, uma das atividades mais importantes e criticas na rotina de
clinicas e hospitais € o monitoramento dos parametros do monitor. Finalmente, o
monitoramento de sinais vitais e outros parametros mais especificos é essencial
para a prestacao de cuidados de saude holisticos de qualidade. A este respeito,
os administradores devem estar atentos ao desempenho de tais monitores para
sua eficacia geral e garantir que esses dispositivos sejam selecionados
adequadamente de acordo com os objetivos da pratica médica e as
necessidades do paciente (ROVANI et al., 2022).



Assim, a avaliagao dos parametros, envolve o acompanhamento nutricional,
mobilidade, cardiaca, saturacao, temperatura, pressao e outras informacdes vitais
importantes para o acompanhamento clinico. Com base nisso, a realizacao desta
pesquisa, justifica-se pela sua relevancia académica, cientifica e social, cujo
intuito envolve apresentar atualizacdes referentes a avaliacao de parametros

clinicos na UTI.

OBJETIVO

Apresentar a importancia da monitorizacao dos parametros clinicos de pacientes

criticos na UTI.

METODOLOGIA

Esta pesquisa, foi realizada por meio de uma revisao integrativa da literatura, de
abordagem exploratoria, cujo instituto, se resumiu em investigar, através de
artigos ja publicados, informacdes relevantes que respondessem a pergunta
norteadora. Para nortear esta pesquisa, foi utilizada a metodologia proposta por
Mendes; Silveira; Galvao (2008), assim, seguiu-se respectivamente as seguintes
etapas: 1)escolha do tema e questao de pesquisa, 2) delimitacao dos critérios de
inclusao e exclusao, 3) extracao e limitacao das informacdes dos estudos
selecionados, 4) analise dos estudos incluidos na revisao, 5) analise e
interpretacao dos resultados e 6) apresentacao da revisao ou sintese do

conhecimento.

A pergunta norteadora definida foi: Qual aimportancia da monitorizacao dos

parametros clinicos de pacientes criticos na UTI?

O objetivo de uma revisao integrativa é coletar e resumir o conhecimento
cientifico que ja foi produzido sobre o0 assunto sob investigacao. H. Permitir a
recuperacao, avaliacao e sintese das evidéncias disponiveis e contribuir para o

desenvolvimento do conhecimento sobre o assunto (MARCONI; LAKATOS, 2010).

Esse tipo de pesquisa facilita a sintese do conhecimento ao reunir ideias sobre o

mesmo tema e colocar em pratica os resultados obtidos. E uma forma



importante de estudar a pratica baseada em evidéncias porque define o
problema, utiliza a analise critica para buscar pesquisas na area e identifica a
aplicacao dos resultados obtidos. Este € um método de revisao mais amplo, pois
pode incluir estudos experimentais e nao experimentais e torna os estudos mais

completos (SOUZA,; SILVA; CARVALHO, 2010).

Assim, realizou-se um levantamento de dados nas bases cientificas: Literatura
Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS), MEDLINE e
Scientific Electronic Library Online (SCIELO) sob aplicabilidade dos Descritores
em Ciéncias da Saude (DEcS) e (MeSh), por meio do intermédio do operador

booleano AND: UTI, Parametros clinicos, Evolucao clinica.

Para garantir a elegibilidade da amostra selecionada, os artigos seguiram os
seguintes critérios de inclusao: Trabalhos gratuitos, disponiveis na integra, no
idioma portugués, publicados nos ultimos 10 anos e que atenderam ao objetivo
proposto. Ja os critérios de exclusao foram: Artigos incompletos, duplicados em

mais de uma base de dados, monografias e dissertacdes e teses.

A descricao do levantamento de dados e selecao da amostra esta detalhada na

figura 1.

Figura 1: Fluxograma de descricdao da amostra selecionada.
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Fonte: Elaborado pelos autores, 2023.

RESULTADOS E DISCUSSOES

Mediante analise da amostra selecionada, pode-se constatar os principais

estudos que fizeram parte dos resultados. Assim, para melhor entendimento do

leitor, foram organizados no quadro 1 nas perspectivas informacdes: Titulo do

estudo, autor, ano de publicacao, objetivos, periddico onde o artigo foi

publicado, pais de origem e a base de dados em que foi selecionado.

Tabela 1: Descrigcdao dos estudos selecionados para a amostra.

NO

Titulo

Autor

Ano

Objetivos

Periédico

Pais

Ol‘igt
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Fonte: Elaborado pelos autores, 2023.

Entre os monitores disponiveis, existem os mais simples, que coletam dados

sobre o estado geral e os sinais vitais do paciente, e os parametros mais

avancados, que coletam nao apenas dados, mas também o tratamento

diretamente. E o caso, por exemplo, do débito cardiaco ou da capnografia

(SOUSA et al., 2022).

A partir da analise desses parametros, informacdes mais especificas sobre o

estado geral do paciente podem ser obtidas para diagndstico e condutas

terapéuticas adequadas. Assim, a descricao dos parametros avaliados através dos

Mmonitores estad detalhada na tabela 2.

Tabela 2: Descricdo de monitores para avaliagdao dos parametros clinicos.

PARAMETROS AVALIADOS ATRAVES
DOS MONITORES BASICOS

PARAMETROS AVALIADOS
ATRAVES DE MONITORES
COMPLEXOS

Eletrocardiograma

Gases anestésicos

Respiracao

Débito cardiaco




Saturacao Saturacao de oxigénio

Pressao nao invasiva Nivel de consciéncia

Temperatura Pressao invasiva

Fonte: Elaborado pelo autor, 2023.

A avaliacao dos sinais vitais, deve ser realizada diariamente, no periodo minimo
de 24 horas, assim, os sinais que devem ser monitorados sao a temperatura,
pressao arterial, frequéncia respiratdria, frequéncia cardiaca, ausculta pulmonar e
saturacao de oxigénio. Os sinais e sintomas que um paciente apresenta
influenciam muito no tratamento. Na maioria dos casos, os pacientes internados
na UTl apresentam comprometimento respiratorio, portanto, o profissional deve

estar atento aos parametros voltados para estes sinais (ROVANI et al., 2022).

Para auxiliar na avaliacao, os valores de referéncias para os sinais vitais estao

descritos na tabela 3.

Tabela 3. Sinais Vitais Valores Normais em Adultos

Sinais Vitais Valores Normais em Adultos
Frequéncia Cardiaca 60 a 100 bpm

Frequéncia Respiratoria 12220 irpm

Temperatura 355a 37°C

PA sistodlica: 355 a 37°C

PA diastolica: 60 a 90 mmHg

SpO2 90% a 98%

Fonte: Presto (2019).




A utilizacao de monitores na UTI € fundamental para subsidiar os cuidados
prestados pela equipe da UTI. Isso permite que médicos e enfermeiros
mMonitorem os pacientes com mais seguranca e se recuperem de complicacdes
mais rapidamente. Exemplos sao alarmes que sao acionados quando os valores
de pressao, frequéncia cardiaca ou temperatura desviam da norma. Eles
permitem agilidade no atendimento e indicam a necessidade de adequar o

tratamento para melhorar os resultados (SOUZA et al., 2019)

Os monitores de unidade de terapia intensiva sao projetados para ler
automaticamente os sinais vitais, ajudando todos os pacientes ao mesmo tempo
e indicando seu estado clinico. O dispositivo permite um acompanhamento
qualificado e sinaliza o sucesso ou a necessidade de ajuste do tratamento,

medicacdo ou rotina (MAICA, 2019).

A avaliacao deve ser constante e deve ser executada a cada mudanca de turno.
Os profissionais devem revisar os registros médicos do paciente e as medidas ja
tomadas para garantir a eficacia do tratamento e se tais a¢cdes refletem melhora

na condicao do paciente ser registrado no grafico (SILVA et al.,, 2020).

CONCLUSAO

Este estudo, constatou a importancia da avaliacao dos parametros clinicos, tendo
em vista, que tal assisténcia, envolve uma atribuicao multiprofissional, em
diversas areas que o paciente necessita. Os parametros clinicos, sao indicadores
de saude e asseguram as func¢des circulatorias, respiratorias, neuroldgicas e
enddcrinas do corpo. Eles servem como um mecanismo e apresentam o estado

geral do paciente e a gravidade em que 0 mesmo se encontra.

Dessa maneira, este estudo evidenciou a necessidade da avaliagao dos
parametros diariamente, apontando os principais que devem ser realizados pelos
profissionais. Contudo, no decorrer desta pesquisa, pode-se perceber a caréncia
de estudos publicados sobre o tema em questao, deste modo, destaca-se a

necessidade de que mais estudos sejam realizados.
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