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Para: Unidades de Saude do Servigo Regional de Saude, Servigo Regional de
Protecéo Civil e Bombeiros dos Agores e Linha de Saude Acgores

Assunto: Via Verde do Tratamento das Queimaduras (VVTQ)
Fonte: Direcdo Regional da Saude

Contacto na DRS: Direcdo de Servi¢cos de Prestacdo de Cuidados de Saude
Class.:C/C. CIF.

Nos termos do artigo 11° do Decreto Regulamentar Regional n.° 15/2021/A, de 6 de
julho, e na sequéncia de despacho de Sua Exceléncia o Secretario Regional da Saude

e Desporto, datado de 07-09-2021 emite-se a presente Circular Normativa (CN).

Esta CN integra a abordagem Pré-hospitalar, a abordagem Hospitalar e a abordagem
das Unidades de Saude de Ilha (USI) face a pessoa com queimaduras em idade
Pediatrica e no Adulto, adaptando a operacionalizacdo das Normas n.° 022/2012 e n.°
023/2012 da DGS, criando, deste modo, a Via Verde do Tratamento das Queimaduras
(VWTQ).

A queimadura é, inicialmente um traumatismo local, mas que evolui rapidamente para

um fendbmeno geral.

As primeiras 8 horas pds queimadura sdo as mais importantes na recuperacao do
edema inicial e subsequente choque hipovolémico que se observa imediatamente
apos a queimadura. Assim, a primeira abordagem da pessoa com queimaduras

condiciona fortemente a evolugcao e prognostico destas vitimas.

Apés efetuadas as primeiras medidas de estabilizacdo das fungbes vitais e dos
cuidados locais da queimadura, é imperioso, como primeira medida a tomar, a

reposicéo da volémia.
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Depois de uma avaliacdo da gravidade da queimadura, devem ser seguidos
protocolos quer para a transferéncia, quer para o tratamento subsequente destes

doentes.

Os procedimentos que se seguem pretendem uma uniformizacédo dos cuidados pré-
hospitalares da pessoa com queimaduras, diminuindo os efeitos do traumatismo local,
a progressao da leséo, assim como minimizar os efeitos gerais no organismo que as

gueimaduras provocam.
|- ABORDAGEM PRE HOSPITALAR
Na abordagem pré-hospitalar devem ser efetuadas:
a) Vigilancia Priméria
b) Vigilancia Secundaria
1. No que concerne a vigilancia primaria deve ser utilizado o algoritmo ABCDEF
(vide n.° 8.1. algoritmo “Avaliacdo Geral” que faz parte integrante da presente CN):

a) Manutencdo da via aérea com controlo da coluna cervical (A - airway

maintenance with cervical spine control);
b) Ventilacdo (B - breathing);

c) Acesso venoso e controlo hemorragico (C - circulation with haemorrhage

control);
d) Verificacdo do estado de consciéncia (D - disability, neurological status);

e) Exame do queimado com despiste de lesbes associadas (E - exposure with

environmental control);

f) Fluidoterapia de acordo com a formula de Parkland e formula de Brook

modificada (F - fluide resuscitation);
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2. A vigilancia secundaria da pessoa com queimadura tem de ser efetuada a
identificacdo da AMPLE (vide n.° 8.1. algoritmo “Avaliagdo Geral’ que faz parte

integrante da presente CN):
a) Alergias (Allergies);
b) Medicacao habitual (M - medications);
c) Antecedentes clinicos (P - past medical history);
d) Hora da ultima ingestdo alimentar-liquida ou solida (L - last meal or drink);
e) Causa da queimadura (Events preceding injury).
3. Em todas as situacoes:

a) A todas as pessoas com queimaduras extensas, deve ser administrado
oxigénio a 100% humidificado por mascara facial, mesmo que nao apresentem

sinais Obvios de dificuldade respiratoria;

b) Deve ser removido vestuario ndo aderente, adere¢os e adornos, mas nao deve

ser removido quando tem vestigios de alcatrao;
c) Se suspeitar de lesado cervical ou da coluna vertebral, imobilizar a pessoa;

d) No caso de queimaduras causadas pelo frio ou escaldbes fazer irrigacéo

imediata com agua corrente (8 a 15° C) durante pelo menos 20 minutos;

e) Nas queimaduras quimicas deve ser, igualmente, realizada a irrigagdo com
agua corrente, com excecdo das queimaduras por cal viva (vide n.° 8.4.
algoritmo “Paragem do processo de queimadura”) que faz parte integrante da
presente CN;

Regido Auténoma dos Agores Solar dos Remédios telef. | 295 204 200 sres-drs@azores.gov.pt 3
Secretaria Regional da Satide e Desporto 9701-855 Angra do Heroismo | fax | 295 204 252 www.azores.gov.pt




direcao regional da saude _ _
Circular Normativa n.° DRS-

CNORM/2021/16

Data:2021-09-07

f) Para parar o processo da queimadura considerar a utilizacado de agua até 15°C
(morna) durante 15/20 minutos, iniciando sempre arrefecimento com agua e

nunca utilizar gelo;

g) Se tiver havido um atraso no inicio do arrefecimento, este ainda pode ser

efetuado até 3 horas ap6s a queimadura;

h) Cremes topicos ou qualquer apdésito ndo devem ser aplicados por poderem

interferir na avaliagdo posterior;

i) Apoés o arrefecimento, devem ser cobertas as queimaduras com pelicula
aderente de cloreto de polivinil de forma longitudinal, ndo circunferencial,
evitando garotar extremidades, torax ou abdémem, usando ligaduras elésticas

nas extremidades se for necessario fixar.

N&o aplicar pelicula aderente de cloreto de polivinil nas queimaduras faciais

nem nas provocadas por quimicos.
j) Deve ser evitada a hipotermia, mantendo a pessoa queimada normotérmica;

k) Deve ser iniciada fluidoterapia, como primeira opcédo, o lactato de ringer de
acordo com a férmula de Parkland no adulto (4ml x kg x % éarea corporal
queimada e com a férmula de Brook modificada na crian¢a (2 ml x kg x % area

corporal queimada).
4. Intubacado endotraqueal

A obstrucdo da via aérea superior pode ocorrer rapidamente a seguir a queimadura e,
como tal, o estado respiratério deve ser monitorizado para avaliar a necessidade de

intubacgédo e/ou ventilagéo.

A entrada direta de calor nas vias aéreas superiores (gases quentes e fumos) leva a

formacdo de edema que pode obstruir a via aérea.
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A rouquiddo progressiva € um sinal de obstrucdo das vias aéreas e a intubacao
endotraqueal deve ser equacionada, antes do estabelecimento do edema e

consequente alteracdo anatémica da via area.

Um indice de Clark > 2 induz fortes suspeitas de lesdo inalatoria e devera ser
considerada a intubagdo endotraqueal (vide anexo | “indice de Clarck” que faz parte

integrante da presente CN).

4.1. A intubacdo endotraqueal deve ser considerada nas seguintes situacdes (vide
n.° 8.2 algoritmo “Intubacéo endotraqueal” que faz parte integrante da presente
CN):

a) Doente em coma;

b) Insuficiéncia respiratoria,

c) Indice de Clark>2 (vide anexo | que faz parte integrante da presente CN);

d) Inalacdo de mondxido de carbono;

e) Persisténcia de Sa02 < 90%, apesar de suplementacao de oxigenoterapia;
f) Queimaduras cutaneas major ou com area = 40%;

g) Queimaduras circunferenciais do torax;

h) Estimativa de demora no transporte até ao hospital ou centro de queimados.

5. Em todas as pessoas queimadas, a monitorizacdo dos seguintes parametros deve
ser iniciada nos primeiros cuidados, o mais precocemente possivel (vide n.° 8.1.

algoritmo “Avaliacéo Geral” que faz parte integrante da presente CN):
a) Deébito urinario;

b) Frequéncia cardiaca;
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c) Estado de consciéncia;
d) Saturacdo de Oxigénio;
e) Presséo arterial.
6. Deve ser transportada/ transferida a pessoa com queimaduras para:

O Servico de Urgéncia (SU) nas ilhas com hospital ou para a Unidade Baésica de
Urgéncia (UBU), no caso de ilha sem hospital, apdés avaliacdo e intervencao,
adequadas, de acordo com a situacéo (vide n.° 8.3 algoritmo “Primeiro contacto” que

faz parte integrante da presente CN):

a) Vigilancia primaria e secundaria;

b) Acesso venoso;

c) Intubacdo nasogastrica em doentes com vOmitos ou em todos os doentes
transportados por via aérea;

d) Restricdo da via oral (dieta zero);

e) Informacdo clinica;

f) Contacto prévio com o SU/UBU;

g) Registo das areas queimadas.

7. Qualquer excecdo deve ser fundamentada clinicamente com registo no processo

clinico.
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8. Algoritmos clinicos

8.1. Avaliacédo geral

Pessoa com

gueimadura

Vigilancia priméria
ABCDEF

Vigilancia secundaria

AMPLE

Monitorizacéo

hemodinamica
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8.2. Intubacao endotraqueal

Pesquisar
Quando

Estridor; Dispneia; Alteracdo da _ .
o - . Intoxicacéo por mondxido de
consciéncia; Rouquidao; Queimadura '
. . carbono ou queimadura
da face; Expetoracao carbonacea e
- circunferencial do térax
Alteracfes auscultatérias

INTUBACAO ENDOTRAQUEAL *

*Tendo em conta a analise de risco /beneficio para o doente
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8.3. Primeiro contacto

Crianga ou adulto com queimadura

Ligar 112. Interromper o processo da queimadura

Medidas iniciais de reanimacéo

Avaliacgao inicial

Decisao sobre o nivel de cuidados necessarios

Unidades de

Queimados

Hospitalares
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8.4. Paragem do processo de queimadura

Garantir a propria seguranca

Interromper o processo da

gueimadura

Liquido
Quimica frio ou

quente

“Parar, cair Remover

Interrupcéo da

> produto. Lavar com
rolar corrente

agua

Cobertor e/ou elétrica Lavar com

agua

agua
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9. Ativacao da VVTQ Pré-Hospitalar

a) ApoOs contacto com o Numero Europeu de Emergéncia 112, a LEM deve
confirmar a suspeita diagnostica de queimaduras e, proceder a ativacao da
VVTQ Pré-Hospitalar, enviando os meios de emergéncia necessarios ao

local.

b) Os tripulantes da ambulancia que sejam ativados para uma VVTQ, apos
avaliacao do doente, devem transmitir os dados ao Médico Regulador (MR)

e transportam o doente para a Unidade de Saude (US) indicada por este.

c) Em caso de ativacdo de Viatura SIV, seré responsabilidade desta confirmar
com o MR os critérios de ativacdo, ou desativacdo VVTQ, bem como

cumprir com o respetivo protocolo de atuacao.

d) A pessoa com gueimadura devera ser encaminhada para a US mais

préxima com capacidade para tratamento da queimadura.

e) Sempre que possivel deve ser transportado com o doente um
acompanhante que conheca os antecedentes pessoais, medicacao atual e

hora de instalacéo dos sintomas.

f) O MR deve assegurar o contacto e a transmissdo da informacao ao médico
responsavel pela VVTQ na US de destino;

g) Sempre que aplicavel, e de modo célere, o médico da US de origem devera
solicitar ao MR a transferéncia do utente, de acordo com o nivel de cuidados

necessario;

h) O MR sempre que necessario deve conferenciar com o meédico com a

especialidade em Cirurgia Plastica, de prevencdo no HDES, EPER, com o
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médico chefe do SU do HSEIT, EPER ou com o médico chefe do SU do HH,
EPER.

[I-ABORDAGEM INTRA - HOSPITALAR

A admisséo hospitalar da pessoa com queimadura obriga ao cumprimento dos

procedimentos elencados nos n.°s 1 e 2 da presente CN.
10.Deve ser referenciado para o centro de tratamento de queimados
imediatamente, apds cuidados de urgéncia, a pessoa na(s) seguinte(s)
situacéo(oes):
a) ldade <5 anos e > 65 anos;
b) Queimaduras em mais de 10% da superficie corporal;

c) Queimadura superficial de espessura parcial (antigo 2° grau) >5% em
lactentes

d) Queimaduras profundas de espessura parcial (antigo 3° grau) em
mais de 2% da superficiecorporal;

e) Queimaduras da face, pescoco, torax, perineo, maos e pés;
f) Queimaduras circulares do térax e/ou membros;

g) Queimaduras profundas de espessura parcial em qualquer grupo
etério;

h) Queimaduras elétricas;
i) Queimaduras quimicas;

j) Carboxihemoglobina > 10%;
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k) Queimaduras com lesdes associadas;

l) Inalacdo de fumo e/ou substancias toxicas;
m) Traumatismo cranio-encefalico;

n) Traumatismo musculo-esquelético;

0) Queimaduras com doencas associadas:

i.  Diabetes mellitus;
ii. Doenca hepatica;
iii. Doencarenal,
iv.  Doenca cardiaca;
v. Doenca psiquiatrica e/ou neuroldgica,

vi.  Neoplasias e situa¢des de imunodepressao.

p) Suspeita de les&o por maus tratos;

q) Necrose epidermdlise téxica (sindrome de Lyell);

r) Queimaduras sem cicatrizacdo entre o 10°-14° dia;

s) As pessoas com cicatrizes, de alguns meses, apés uma queimadura;

t) Queimaduras em pessoas que requerem intervencao social, emocional

ou de reabilitacao.

11. A transferéncia para um centro de tratamento de queimados obriga aos
seguintes procedimentos que devem ser registados:
a) Vigilancia primaria e secundaria;

b) Acesso venoso (sempre que possivel);
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c) Intubacdo nasogéstrica (necessaria em todos 0s pessoas transportadas por via
aérea);

d) Restricdo da via oral;

e) Informacdo médica;

f) Contacto prévio com centro de tratamento de queimados.

12. Deve ser avaliada a gravidade da queimadura com registo no processo clinico
da causa e local,extenséo e profundidade:

a) Local e extensao:

i. Calculo da A/C (Vide anexo Il “Céalculo da Area Queimada (4rea em

% que faz parte integrante da presente CN)”.

b) Profundidade:
i.  Queimadura epidérmica-eritema da pele (ex: queimadura solar):

Nao deve ser considerada no calculo da superficie corporal

gueimada para efeitos de reposicdo hidrica;

ii.  Queimadura superficial de espessura parcial: envolve a epiderme

e parte de derme papilar;

iii. Queimadura profunda de espessura parcial: envolve epiderme,
toda a camada papilar da derme até a derme reticular;

iv.  Queimadura profunda completa: envolve toda a espessura da pele.

V. Queimadura profunda “completa +”: envolve, para além de toda

a espessura da pele, tecidos subjacentes, como musculos e / ou 0Sso0s.
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12.1. Na avaliagao da profundidade da queimadura deve ser considerado

0 seguinte:

a) 1°grau = epidérmica;

b) 2° grau= superficial parcial (antigo 2° grau superficial);
c) 3°grau= profunda completa e/ou profunda completa +;

12.2. A profundidade da lesdo provocada por queimadura deve ser
reavaliada 2 a 3 dias ap6s a avaliacao inicial, preferencialmente

pelo mesmo médico.

13. O doente e/ou representante legal devem ser informados e esclarecidos acerca
da necessidade do plano terapéutico, da situacdo clinica, dos efeitos

secundarios, beneficios e riscos do tratamento.

14. Deve ser ainda obtido o consentimento informado escrito de acordo com a Norma
n.° 015/2013 da DGS, atualizada a 01/11/2015. “Consentimento informado,
esclarecido e livre por escrito”.

15. Deve ser disponibilizado um folheto informativo sobre o plano terapéutico a
pessoa e/ou representante legal.

16. No tratamento da queimadura superficial ou escaldéo:

a) O penso protetor ou produto em creme pode ser indicado para o conforto e

para a promocao de uma cicatrizagcdo mais rapida;

b) Devem ser indicados pensos humidificados que incentivem a re-epitelizacao

para a cicatrizacao de feridas;

c) Deve reavaliar-se a queimadura apos 48 horas e, preferencialmente a cada
3 dias;
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d) Se a pele estiver integra, deve ser prescrita a mudanca para um produto de
cicatrizacéo de feridas;

e) Os produtos com acao antimicrobiana (como o creme de suldafiazina de
prata) devem ser prescritos em todos os tipos de queimaduras durante as

primeiras 72 horas (trés dias) apos lesao por queimadura;

f) As feridas de queimaduras com sinais de infegdo devem ser tratadas com

sulfadiazina de prata;

g) A indicacao do uso prolongado de creme de sulfadiazina de prata (mais de

7 dias) deve ser evitada em queimaduras nédo infetadas;

h) ApoOs o tratamento inicial com creme de sulfadiazina de prata, deve ser

prescrito um penso hidrocoldide que promove a cicatrizacao;
i) Devem ser drenadas as flictenas com assepsia;

j) As gazes de parafina (uma s6 camada) podem estar indicadas quando os
hidrocolbides estao indisponiveis;

k) Nas cicatrizes decorrentes de queimaduras deve ser prescrita protecao solar

maxima no primeiro ano apds a queimadura.

17.Tratamento de queimaduras moderadas a graves:
a) As pessoas com queimaduras elétricas e com traumatismos associados
apresentam risco aumentado de insuficiéncia renal aguda por rabdomidlise e

deve alcalinizar-se a urina, através da prescri¢cao de bicarbonato de sodio;

b) As queimaduras quimicas nao devem ser neutralizadas e devem ser irrigadas
com agua durante pelo menos 1 hora, com excecdo da queimadura por cal

viva;
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i. Nas lesdes quimicas oculares deve ainda ser a pessoa ser observada por
oftalmologia;

ii. Na queimadura quimica por cal viva, a primeira atitude devera ser remover,

sem agua, o produto quimico;

c) A pessoa deve ser mantida quente (normotérmico, manter temperatura >35°C e

seco);

d) A intubacdo endotraqueal tem de ser assegurada de acordo com o elencado no n°

4 da presente CN.

e) Deve ser assegurado o acesso venoso periférico, preferencialmente, 2 cateteres
(de calibre 14 ou 16 G) em area ndo queimada;

f) Devem ser prescritos 0s seguintes testes laboratoriais:
i.  Hemograma;

ii. lonograma,;
iii.  Uremia;
iv. PTT;
v. Tempo de protrombina;

vi.  Creatinémia;

vii.  Glicémia,;

viii.  Proteina C reativa;
ix.  Creatinofosfoquinase;

X. Proteinas totais/ albumina;
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xi.  Pesquisa de medicamentos ou drogas na urina e teste de gravidez, se

aplicavel.
h) Prescricao da profilaxia do tétano, se aplicavel;

i) Prescrever, como primeira opcéo, lactato de ringer, de acordo com a férmula de
Parkland no adulto (4 ml x Kg x% area corporal queimada) e com a formula de Brooke
modificada nas criancas (2 ml x Kg x area corporal queimada);

i. Adultos e criangcas com queimaduras superiores a 20% da éarea total de

superficie corporal queimada;

j) Avaliacéo da dor com escala apropriada ao grupo etéario e especificidades do doente
deve ser realizada e registada;

k) Imediatamente ap0s o arrefecimento e cobertura da queimadura (ex: lencol

esterilizado) deve prescrever-se analgesia endovenosa;
[) Deve ser considerada a prescricdo de opidides:

i. ADULTOS: morfina 2 mg via endovenosa, repetindo se necessario cada 5

minutos até dose maxima de 0,2 mg/kg;

i. CRIANCAS: morfina 0,1 mg/kg via endovenosa, repetindo se necessario

cada 15 minutos até dose maxima de 0,2 mg/Kg.

m) Em alternativa, podem ser prescritos paracetamol e/anti-inflamatérios néo

esteroides;

n) Deve ser mantido o débito urinario a 0,5ml/Kg/hora no adulto e 0,5 a 1 ml/kg/hora

na criangca com peso <30 Kg, através de reposicdo da volémia.
17. Deve ser efetuada monotorizacdo hemodinamica dos seguintes parametros:
a) Débito urinério;
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b) Frequéncia cardiaca;
c) Estado de consciéncia;
d) Saturacéo de Oxigénio;
e) Pressao arterial.

18. Deve ser feita monitorizacao laboratorial, a cada 6 horas nas primeiras 24 horas
de ressuscitacdo pds queimadura e posteriormente a cada 12horas até as 72 horas.

19. Qualquer excecao deve ser fundamentada clinicamente com registo no processo

clinico.

20. Encaminhamento e referenciagéo da pessoa com queimadura na RAA ao abrigo
do Regulamento da Deslocacdo de Doentes do SRS

Com vista ao efetivo tratamento das pessoas com queimaduras, a evacuacao aérea
€ solicitada pelo médico da US de origem ao Médico Regulador (MR) do Servico

Regional de Protegéo Civil e Bombeiros dos Agores (SRPCBA).

Independentemente da situacdo e sempre que necessario, 0 MR deve conferenciar
com o Médico Especialista em Cirurgia Plastica do Hospital do Divino Espirito Santo,

EPER, que se encontra em regime de prevencao.

20.1. As pessoas com queimaduras séo referenciadas e transferidas de acordo

com os critérios clinicos abaixo descritos. Assim tém como destino:
a) Hospital do Santo Espirito da llha Terceira, EPER (HSEIT, EPER):

i. Em idade pediatrica com queimaduras do 2° grau até 15% AC, sem lesbes
das vias aéreas, sem queimaduras circulares e que néo impliquem atitudes

reconstrutivas;
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ii. Adultos com queimaduras do 2° grau até 20% AC, sem patologias

associadas, sem lesfes das vias aéreas, sem queimaduras circulares.
b) Hospital do Divino Espirito Santo EPER (HDES, EPER):

i. Queimaduras do 2° e 3° grau com mais de 10% e até 25% em doentes com

mais de 50 anos de idade;

ii. Queimaduras do 2° e 3° grau até 25 % em doentes entre 15 e 50 anos de
idade;

iii. Queimaduras do 3° grau entre 5% e 20% em doentes até aos 60 anos;
iv. Queimaduras elétricas, incluindo “flash elétrico”;
v. Queimaduras quimicas em areas funcionais ou estéticas.

C) Unidade de Queimados, no Continente Portugués, para adultos:

i. Doentes com queimaduras das vias aéreas sao transferidos para uma
Unidade de Queimados, apdés as medidas iniciais de reanimacédo e
estabilizacao;

ii. Doentes em idade pediatrica com queimaduras superiores a 25 % A/C

também serao transferidos para Unidades de Queimados Pediatricos.
21. Ativacao da VVTQ Intra-hospitalar

a) A ativacdo da VVATQ Intra-Hospitalar ocorre aquando da admissédo da
pessoa com queimadura que apresente os critérios elencados no n.° 19 da

presente CN;

b) O enfermeiro da triagem, se aplicavel, devera informar o médico chefe do
SU/UBU da presenca de um caso para ativacdo da VVTQ e encaminhar o

doente para a area designada;
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c) O médico responsavel pela equipa de urgéncia devera verificar e avaliar os
critérios de ativacdo ou desativacdo VVTQ);

d) Sempre que necessario solicitar de modo célere, ao MR, a Evacuacéo da

pessoa com queimadura.

e) A folha de registo da pessoa com queimadura, devera acompanhar o utente,
vide anexo VI que integra a presente CN.

22. Avaliacdo da implementacéo da presente CN:

22.1. A avaliacdo da implementacdo da presente CN é continua,
executada a nivel local e regional, através de processos de auditoria
externa e interna, com recurso aos instrumentos de auditoria constantes
nos Anexos V e VI que fazem parte integrante do presente documento;
22.2. A parametrizacao dos sistemas de informacdo para o impacte da
presente CN é da responsabilidade da DRS, do SRPCBA, dos dirigentes
maximos dos Hospitais e das Unidades de Saude de Ilha.
22.3. A emissao de diretivas e instrucbes para o cumprimento da
implementacéo da presente CN:
a) nos cuidados pré-hospitalares é da responsabilidade do SRPCBA,
das direcdes clinicas dos Hospitais e das Unidades de Saude de llha;
b) nos cuidados Hospitalares € da responsabilidade das direcdes
clinicas dos Hospitais e das Unidades de Saude de Ilha.
22.4. A implementacdo da presente CN pode ser monitorizada e avaliada

através dos seguintes indicadores:

a) nos cuidados pré-hospitalares:
a. Percentagem (%) de pessoas admitidas SU/UBU com diagndstico

de queimadura:
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i. Numerador: Numero de pessoas admitidas em SU/UBU com

diagndstico de queimadura;

ii. Denominador: Numero de pessoas admitidas em SU/UBU.

b) nos cuidados hospitalares:
a. Percentagem (%) de pessoas (contexto hospitalar), com
diagnéstico de queimadura, referenciados para Centro de

Tratamento de Queimados:

i. Numerador: Numero de pessoas referenciadas com o
diagndstico de queimadura para Centros de Tratamento de

Queimados;

ii. Denominador: NUmero de pessoas admitidas com diagndstico

de queimadura.

b. Demora média de internamento hospitalar por episédio com

diagnéstico principal de queimadura:

i. Numerador: NuUmero total de dias de internamento
associados aos GDH 821, 822, 823,824, 825, 826, 827 e
828);

ii. Denominador: Total de pessoas classificadas nos GDH 821,
822, 823, 824, 825, 826, 827 e 828.

22.5. A avaliacdo da implementacdo da presente CN é continua, executada a
nivel local, nos Hospitais e nas Unidades de Saude de llha, e a nivel

Regional pelo Coordenador Regional (CR) da VVTQ, em articulagdo com a
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DRS, e o SRPCBA. No ambito deste propdsito devem as entidades

envolvidas garantir o seguinte procedimento:

a. Cada USI, hospital e o0 SRPCBA elabora o relatorio circunstanciado
referente a cada ano civil e remete ao CR da VVTQ, até ao final da

primeira quinzena do més de fevereiro do ano civil subsequente.

b. O CR da VVTQ, até ao final da 12 quinzena do més de abril, elabora

e remete a DRS, o relatorio regional anual referente ao ano transato.

O Diretor Regional

Assinado por : Berto Graciliano de Almeida
Cabral

Num. de Identificagdo: 11001901

Data: 2021.09.07 18:27:58+00'00'

E CHAVE MOVEL
[ I N N ]
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Siglas/Acronimos

A/C- Area Corporal

CN — Circular Normativa

CR- Coordenador Regional

HDES, EPER - Hospital do Divino Espirito Santo, EPER

HH, EPER - Hospital da Horta, EPER

HSEIT, EPER - Hospital do Santo Espirito da llha Terceira, EPER
MR — Médico Regulador

SRPCBA - Servico Regional de Protecdo Civil e Bombeiros dos Agores
UBU — Unidade Bésica de Urgéncia

US-Unidade de Saude

USI — Unidade de Saude de Ilha

SU — Servigo de Urgéncia

VVTQ-Via Verde do Tratamento das Queimaduras
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ANEXOS

Anexo | — Tabela - indice de Clark

indice de Clark

Critério Pontuacéao
Espaco fechado 1
Dispneia 1
Alteracao de Consciéncia 1
Rouquidao 1
Queimadura facial 1
Expetoracdo Carbonacea 1
Fervores/Alteracdes da 1

Auscultacao

Total 7
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Anexo Il — Tabela 2 - Tabela de Lund e Browder

REGIAO IDADE (ANOS) e percentagem corporal (%) a
ANATOMICA considerar
0 1 5 10 15 > 15

anos ano anos anos anos anos
Cabeca 19 17 13 11 9 7
Pescoco 2 2 2 2 2 2
Tronco 13 13 13 13 13 13
Anterior
Tronco 13 13 13 13 13 13
posterior
Nadegas 2,5 2,5 2,5 2,5 2,5 2,5
Genitais 1 1 1 1 1 1
Braco 4 4 4 4 4 4
Antebraco 3 3 3 3 3 3
Mao 2,5 2,5 2,5 2,5 2,5 2,5
Coxa 5,5 6,5 8 8,5 9 9,5
Perna 5 5 55 6 6,5 I
Pé 3,5 3,5 3,5 3,5 3,5 3,5

Fonte: Lund CC, Browder NC, 1994.
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Anexo llI- Figura: “Regra dos nove”

Ventral
18%

Pediatrico <10anos Palma + dedos =1%

Adulto
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Anexo IV- Folha de registo da pessoa com queimadura (1)
HISTORIA CLINICA

Motivo do
internamento:

ANAMNESE (Histéria da doenca atual; antecedentes pessoais e familiares, reviséo geral por 6rgéos e
sistemas)

Antecedentes pessoais:
[] Tratamento em ambulatério

Status de admisséo: [] Admiss&o pela urgéncia

[] Transferido do hospital/Centro de Saude
Hora da Data da
queimadura: h queimadura / /

Onde ocorreu o acidente? (Cidade / Freguesia):
Descricdo do
acidente:

Etiologia:
[] Fogo/Chama [ Liquido quente []Contacto [] Quimico []
Elétrica [ ] Desconhecida

Lugar:
[l Fechado []Aberto [ Desconhecido

Local do acidente:
[Jcasa []Trabalho []Lugarpublico []Outros [] Desconhecido

Circunstancias:
[] Acidente []Trabalho []Agressdo [ Auto agressdo [ ] Acidente
[] premeditado [ ] Desconhecido

Outra:

Antecedentes pessoais:

[INenhum []Pulmonar []Droga []Neurolégicos []ABD/GIN
[ ] Tabaco []Visdo

[] Genitourinarias [ ] Psiquiatrica  [] Ouvidos [] Musculo esqueléticas
] Infecbes cardiovasculares

[] Metabolismo / Endocrinologia [] Outros:
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Anexo IV - Folha de registo da pessoa com queimadura (2)
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Anexo IV- Folha de registo da pessoa com queimadura (3)
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Anexo IV - Folha de registo da pessoa com queimadura (4)
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Anexo |V - Folha de registo da pessoa com queimadura (5)

Célculo da Area Queimada (area em %)

Zona
ldade Dadora
Area Até 10 - o o | Total
1 1-4 5-9 14 15 Adulli 2. 3.
anos | anos anos Grau | Grau
ano anos
Cabeca 19° 17° 11° 11° 9 7
Pescoco 20 20 20 20 20 20
Tronco 1 430 | 430 | 130 | 130 | 130 | 130
anterior
Tronco 1 430 | 430 | 130 | 130 | 130 | 130
posterior
Nadega | ,5 | 55 | 25 | 25 | 25 | 25
direita
Nadega | ,5 | 55 | 25 | 25 | 25 | 25
esquerda
Genitais 1 1 1 1 1 1
Braco 4 4 4 4 4 4
direito
Brago 4 4 4 4 4 4
esquerdo
A”t%i?ra@o 3 3 3 3 3 3
Ante braco 3 3 3 3 3 3
esq.
Mao direita 2,5 2,5 2,5 2,5 2,5 2,5
Mao 25 | 25 | 25 | 25 | 25 2,5
esquerda
Coxadireita | 5,5 6,5 8 8,5 9 9,5
Coxa 55 | 65 8 8,5 9 9,5
esquerda
Perna 5 5 55 6 6,5 7
direita
perna 5 5 5,5 6 6,5 7
esquerda
Pé direito 3,5 3,5 3,5 3,5 3,5 3,5
pe 35 | 35 | 35 | 35 | 35 | 35
esquerdo
Total
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Anexo |V - Folha de registo da pessoa com queimadura (6)
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Anexo |V - Folha de registo da pessoa com queimadura (7)

Observacoes:
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Médico CPn°
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Anexo V - Instrumento de auditoria clinica — Pré - Hospitalar

Instrumento de Auditoria Clinica
Norma “Via Verde do Tratamento das Queimaduras”

Unidade:
Data: __/_/ Equipa auditora:
1: Vigilancia Primaria
Critérios Sim | Ndo | N/A | EVIDENCIA/FONTE

Existe evidéncia de que na abordagem pré-hospitalar da pessoa com
queimadura é efetuada a vigilancia primaria da ABCDEF: manutencdo da
viaaérea com controlo da coluna cervical (A-Airway maintenance with
cervical spine control); ventilacdo (B - Breathing); circulacdo com controlo
hemorragico e acesso venoso (C - Circulation with haemorrhage control);
verificacdo do estado de consciéncia (D - Disability: Neurological status);
exame da vitimacom despiste de lesdes associadas (E - Exposure with
environmental control); fluidoterapia quantificada pela férmula de
Parkland (RC16) e férmula de Brook modificada (F - Fluid resuscitation)

Subtotal 0 0 0
INDICE CONFORMIDADE %
2: Vigilancia Secundaria
Critérios Sim | N&o | N/A | EVIDENCIA/FONTE

Existe evidéncia de que na vigilancia secundaria da pessoa com
queimaduraé efetuada a identificacdo da AMPLE: alergias (A - Allergies);
medicacdo habitual (M - Medications); antecedentes clinicos (P - Past
medical history); hora da ultima refeicdo ou bebida (L - Last meal or
drink); causa daqueimadura (E - Events preceding injury)

Subtotal 0 0 0
INDICE CONFORMIDADE %
3: Situagdes Clinicas
Critérios Sim N&do | N/A | EVIDENCIA/FONTE

Existe evidéncia de que na pessoa com queimadura extensa é
administradooxigénio a 100% humidificado por mascara facial,
mesmo que ndo apresentem sinais 6bvios de dificuldade respiratéria
Existe evidéncia de que na pessoa com queimadura é removido o
vestuariondo aderente, aderecos e adornos e ndo é removido o
vestuario quando apresenta vestigios de alcatrdo

Existe evidéncia de que na pessoa com suspeita de lesdo cervical ou
da coluna vertebral é efetuada imobilizacdo

Existe evidéncia de que na pessoa com queimaduras causadas pelo frio
ouescalddes se recorre a irrigacdo imediata em agua corrente (8a 15
graus C) durante pelo menos 20 minutos

Existe evidéncia de que na pessoa com queimaduras quimicas é
realizada airrigacdo com agua corrente, a exce¢do na pessoa com
queimaduras por cal viva
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Existe evidéncia de que na pessoa, para parar o processo da queimadura
éconsiderada a utilizacdo de agua até 15 graus Celsius (morna) durante
cerca de 15/20 minutos, iniciando sempre o arrefecimento com agua
e nunca utilizar gelo

Existe evidéncia de que na pessoa, se tiver havido um atraso no inicio
do arrefecimento, este ainda é iniciado até trés horas ap6s a queimadura
Existe evidéncia de que na pessoa ndo sdo aplicados cremes topicos
ou qualquer outro apoésito, dado que podem interferir com a avaliacdo
posterior

Existe evidéncia de que na pessoa, apds o arrefecimento, sdo cobertas
as queimaduras com um lencol limpo ou esterilizado, compressas
humidas esterilizadas, ou uma manta isotérmica que pode ser
utilizada como cobertura temporaria antes da avaliacdo

Existe evidéncia de que na pessoa com queimadura é evitada a
hipotermia, mantendo-a normotérmica

Subtotal 0 0 0
INDICE CONFORMIDADE %
4: Intubacédo Endotraqueal
Critérios Sim | N&o | N/A | EVIDENCIA/FONTE

Existe evidéncia de que na pessoa com queimadura a intubacdo
endotraqueal é considerada nas seguintes situacées: pessoas em coma;
insuficiéncia respiratéria; indice de Clark > 2; inalacdo por monéxido
de carbono; persisténcia de Sa02 < 90 %, apesar de suplementacdo de
oxigenoterapia; queimaduras cutaneas major ou com darea > 40%;
queimaduras circunferenciais do térax; estimativa de demora no
transporte até ao centro de queimadas

Subtotal 0 0 0
INDICE CONFORMIDADE %
5: Monitorizagao e Avaliacéo
Critérios Sim N&do | N/A | EVIDENCIA/FONTE

Existe evidéncia de que na pessoa queimada, a monitorizacdo
hemodinamica dos seguintes parametros é iniciada nos primeiros
cuidados, o maisprecocemente possivel: débito urinario; frequéncia
cardiaca; estado de consciéncia; saturacdo de oxigénio; pressdo arterial

Subtotal 0 0 0
INDICE CONFORMIDADE %
6: Transferéncia/Transporte
Critérios Sim N&do | N/A | EVIDENCIA/FONTE

Existe evidéncia de que a pessoa com queimadura é
transportada/transferida para um servico de urgéncia apds avaliacao e
intervencdo adequadas, de acordo com a situacdo: vigilancia primdria e
secunddria; acesso venoso (sempre que possivel); intubacdo nasogastrica
em pessoas com vomitos ou em todas as pessoas transportadas por via
aérea; restricio da via oral; informacdo clinica; contacto prévio com
hospital; registo de areas queimadas

Subtotal 0 0 0
INDICE CONFORMIDADE %
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Avaliacdo de cada padréo: X = Total de respostas SIM / Total de respostas
aplicaveis x 100 = (1Q) de .....%
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Anexo VI - Instrumento de auditoria clinica — Abordagem Hospitalar

Instrumento de Auditoria Clinica
Norma" Via Verde do Tratamento das Queimaduras”

Unidade:
Data:__ / / Equipa auditora:
1: Consentimento informado

Critérios Sim | Ndo | N/A | EVIDENCIA/
FONTE

Existe evidéncia de que a pessoa e/ou o representante legal sdo
informados eesclarecidos acerca da necessidade do plano terapéutico das

queimaduras, dosefeitos secundarios, beneficios e riscos do tratamento

Existe evidéncia de um consentimento informado escrito para o
tratamento dasqueimaduras de acordo com a Norma N.° 015/2013

“Consentimento Informado, esclarecido e livre dado por escrito”

Existe evidéncia de que é disponibilizado a pessoa e/ou representante

legal um folheto informativo sobre o plano de tratamento das

queimaduras

Subtotal 0 0 0

iNDICE CONFORMIDADE %
2: Avaliacao Clinica

Critérios Sim | Ndo | N/A | EVIDENCIA/
FONTE

Existe evidéncia de que na admissdo hospitalar da pessoa (idade
pediatricaou adulto) com queimadura é efetuada vigilancia primaria do
ABCDEF): manutencdo da via aérea com controlo da coluna cervical (A-
Airway maintenance with cervical spine control); ventilagdo (B - Breathing);
circulacdo com controlo hemorragico e acesso venoso (C-Circulation with
haemorrhage control); verificacdo do estado de consciéncia (D - Disability:
Neurological status); exame da vitima com despiste de lesdes associadas (E
- Exposure with environmental control); fluidoterapia quantificada pela
formula de Parkland (RC16) e férmula de Brook modificada (F - Fluid

resuscitation)

Existe evidéncia de que na pessoa (idade pediatrica ou adulto) com
queimadura é efetuada vigilancia secundaria com a identificacdo da
AMPLE: alergias (A - Allergies); medicamentos habituais (M -
Medications); antecedentes clinicos (P - Past medical history); hora da
ultima refeicdo ou bebida (L - Last meal or drink); causa da queimadura

(E - Events preceding injury
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Existe evidéncia de que no adulto é avaliada a gravidade da queimadura
comregisto no processo clinico da causa, local e extensdo (através da
regra dos nove no adulto) e profundidade (através da classificacdo das

queimaduras) nos termos da presente Norma

Existe evidéncia de que em idade pediatrica é avaliada a gravidade da
queimadura com registo no processo clinico da causa, local e extensao
através da tabela de Lund e Browder (idade e percentagem de area
corporal)e profundidade (através da classificacdo das queimaduras)

nos termos da presente Norma

Existe evidéncia de que na pessoa (idade pedidatrica ou adulto) é
reavaliada a profundidade da lesdo provocada por queimadura dois a
trés dias apds aavaliacdo inicial, preferencialmente, pelo mesmo

médico
Subtotal 0 0 0
iNDICE CONFORMIDADE %
3: Tratamento da Queimadura Superficial ou Escaldao
Critérios Sim N&do | N/A | EVIDENCIA/
FONTE
Existe evidéncia de que na pessoa (idade pediatrica ou adulto)
pode ser indicado: usado penso protetor ou produto em creme para
conforto epromocdo de uma cicatrizacdo mais rapida
Existe evidéncia de que na pessoa (idade pediatrica ou adulto) é
indicado penso(s) humidificado(s) que incentiva a re-epitelizagdo para
a cicatrizacdo de feridas
Existe evidéncia de que na pessoa (idade pediatrica ou adulto quando a
pelendo esta integra é prescrita a mudanga para um produto de
cicatrizacdo de feridas
Existe evidéncia de que na pessoa (idade pediatrica ou adulto) sdo
prescritosem todos os tipos de queimaduras durante as primeiras 72
horas (trés dias)produtos com acdo antimicrobiana (como o creme
de sulfadiazina de prata ou sulfadiazina de prata mais cerium)
Existe evidéncia de que na pessoa (idade pediatrica ou adulto) com
feridas de queimaduras que apresentam sinais de infecio devem ser
tratadas comsulfadiazina de prata tépica ou sulfadiazina de prata mais
cerium
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Existe evidéncia de que na pessoa (idade pediatrica ou adulto) é
evitada aindicagdo do uso prolongado de creme de sulfadiazina de

prata (mais de sete dias) em queimaduras ndo infetadas

Existe evidéncia de que na pessoa (idade pediatrica ou adulto)
apo6s umtratamento inicial com creme de sulfadiazina de prata, deve

ser prescrito um penso hidrocoléide que promove a cicatrizacao

Existe evidéncia de que na pessoa adulta ou em idade pediatrica
sdo drenadas as flictenas com assepsia fazendo um orificio

Existe evidéncia de que na pessoa (idade pediatrica ou adulto) podem
serindicadas gazes de parafina de uma camada quando os

hidrocoldides estdo indisponiveis

Existe evidéncia de que na pessoa (idade pediatrica ou adulto) com
cicatrizesdecorrentes de queimadura é prescrita protecdo solar
maxima no primeiro ano apds a queimadura

Subtotal 0 0 0

INDICE CONFORMIDADE %

4: Tratamento da Queimadura Moderada a Grave
Critérios Sim | N&o | N/A | EVIDENCIA/
FONTE

Existe evidéncia de que na pessoa (idade pediatrica ou adulto) com
queimadura(s) elétrica(s) e com traumatismo(s) associado(s)
apresentando risco aumentado de insuficiéncia renal aguda por
rabdomidlise, é alcalinizada a urina, através da prescricio de

bicarbonato de sédio

Existe evidéncia de que na pessoa (idade pediatrica ou adulto) com
queimadura(s) quimica(s) ndo é neutralizada e é irrigada com agua

durante pelo menos uma hora, com excecao da queimadura por cal viva

Existe evidéncia de que na pessoa (idade pediatrica ou adulto) com
lesdo(6es) quimica(s) oculares por queimadura(s) quimica(s) é

observado por oftalmologista

Existe evidéncia de que na pessoa (idade pediatrica ou adulto) com
queimadura(s) quimica(s) por cal viva ndo é indicada a neutralizada nem
airrigacdo com agua e a primeira atitude é a remocdo, sem agua, do

produto quimico

Existe evidéncia de que a pessoa (idade pediatrica ou adulto) é
mantido quente (normotérmico, com temperatura > 35°C) e seco
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Existe evidéncia de que na pessoa (idade pediatrica ou adulto) a
intubacdo endotraqueal é considerada quando apresenta a(s)
seguinte(s) situacdo(des):coma; persisténcia de hipoxemia Sa02 < 90%
apesar de suplementacao de O2; percentagem de queimaduras > 35%
a 40%; insuficiéncia respiratoria; indice de Clark > 2 (score clinico da
lesdo inalatéria); inalacdo e ou intoxicacdo por monéxido de carbono;

queimaduras circunferenciais do térax

Existe evidéncia de que na pessoa (idade pediatrica ou adulto) é
assegurado o acesso venoso periférico, preferencialmente dois
cateteres (de calibre 160ou 14 G) em area ndo queimada

Existe evidéncia de que na pessoa (idade pediatrica ou adulto) sao
prescritos os seguintes testes laboratoriais: hemograma, ionograma,
uremia, PTT, Tempo de protrombina, creatinemia, glicemia, proteina C
reativa, creatinafosfoquinase, proteinas totais/albumina, pesquisa de
substancias (drogas, medicamentos) na urina e teste de gravidez se
aplicavel

Existe evidéncia de que na pessoa (idade pediatrica ou adulto) é
prescrita profilaxia do tétano se aplicavel

Existe evidéncia de que no adulto com queimaduras superiores a
20% da area total de superficie corporal queimada é prescrito, como
primeira opcdo, o lactato de ringer de acordo com a férmula de

Parkland (4ml x Kg x % de area total de superficie corporal queimada

Existe evidéncia de que na criangca com queimaduras superiores a
20% dadrea total de superficie corporal queimada é prescrito, como
primeira opc¢do,o lactato de ringer de acordo com a férmula de Brook

modificada (2 ml x Kg x % da area total de superficie corporal queimada

Existe evidéncia de que na pessoa (idade pediatrica ou adulto) é
realizada eregistada a avaliacdo da dor com escala apropriada ao

grupo etario e especificidades

Existe evidéncia de que na pessoa (idade pediatrica ou adulto)
imediatamenteapds o arrefecimento e cobertura da queimadura (ex:

lencol esterilizado) é prescrito analgesia via endovenosa

Existe evidéncia de que na pessoa adulta é considerada a prescricdo de
opidides (morfina 2mg, via endovenosa repetindo se necessario cada 5

minutos até dose maxima de 0,2 mg/kg); ou em alternativa podem ser
prescritos paracetamol e anti-inflamatoérios ndo esteroides
Existe evidéncia de que na pessoa em idade pediatrica é considerada a

prescricdo de opidides (morfina 0,1mg, via endovenosa, repetindo se

necessdrio cada 15 minutos até dose maxima de 0,2 mg/kg); ou em
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alternativa paracetamol e anti-inflamatérios nao esteroides

Existe evidéncia de que no adulto é mantido o débito urinario
a 0,5 ml/kg/hora através da reposicdo da volémia

Existe evidéncia de que na crianga com peso < 30Kg é mantido o
débito urindrio a 0,5-1 mg/Kg/hora, através de reposicdo da volémia
Subtotal 0 0 0
INDICE CONFORMIDADE %

5: Monitorizacao e Avaliagcéao

Existe evidéncia de que na pessoa (idade pediatrica ou adulto)
com queimadura superficial ou escalddo é reavaliada a
queimadura apds 48horas e, posteriormente, preferencialmente a
cada trés dias

Existe evidéncia de que na pessoa (idade pediatrica ou adulto) é
efetuada monitorizacdo hemodindmica dos seguintes parametros:
débito urinario; frequéncia cardiaca; estado de consciéncia; saturacdo

de oxigénio; pressdo arterial

Existe evidéncia de que na pessoa (idade pediatrica ou adulto) é
efetuada monitorizacdo laboratorial: a cada 6 horas nas primeiras 24
horas de ressuscitacdo pdés queimadura; e posteriormente a cada 12
horas até as 72 horas

Subtotal 0 0 0
INDICE CONFORMIDADE %
6: Referenciacgao

Critérios Sim | N&do | N/A | EVIDENCIA/FO
NTE

Existe evidéncia de que a referenciacdo centro de tratamento de
queimados é realizada imediatamente, apdés cuidados de urgéncia,
quando a pessoa se encontra na(s) seguinte(s) situacao(des): idade <5
anos e > 65 anos; queimaduras em mais de 10% da superficie
corporal; queimaduras superficial de espessura parcial (antigo 2°

grau) >5% em lactentes;

queimaduras profundas de espessura parcial (antigo 3° grau) em mais
de 2%da superficie corporal; queimaduras da face, pescogo, toérax,
perineo, mdos epés; queimaduras circulares do térax e/ou membros;
queimaduras 3° grauem qualquer grupo etario; queimaduras elétricas;
queimaduras quimicas;carboxihemoglobina > 10%; queimaduras com
lesdes associadas; inalagdo de fumo e/ou substancias toéxicas;
traumatismo cranio-encefdlico; traumatismo musculo-esquelético;

queimaduras com doencas associadas: diabetes mellitus; doenca
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hepdtica; doenca renal; doenca cardiaca; doenca psiquiatrica e/ou
neuroldgica; neoplasias e situacbes de imunodepressdo; suspeita de
lesdo por maus tratos; necrose epidermoélise téxica (sindrome de

Lyell); queimaduras sem cicatrizagdo até ao 10°-14° dia

Existe evidéncia de que a referenciacdo centro de tratamento de
queimadosé realizada quando a pessoa (idade pediatrica ou adulto)
apresenta cicatrizes, de alguns meses, apés uma queimadura;
queimaduras que requerem intervencdo social, emocional ou de

reabilitacao

Existe evidéncia de que na pessoa (idade pediatrica ou adulto) a
transferéncia para um centro de tratamento de queimados é
acompanhada dos seguintes procedimentos registados: vigilancia
primdria e secunddria; acesso venoso (sempre que possivel); intubagdo
nasogastrica (necessaria emtodos os pessoas transportadas por via
aérea); restricdo da via oral; informagdo clinica; contacto prévio com
centro de tratamento de queimados

Subtotal 0 0 0
INDICE CONFORMIDADE %

Avaliacéo de cada padréo: X = Total de respostas SIM / Total de respostas
aplicaveis x 100 = (IQ) de .....%
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