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REVISAO / REVIEW / REVISION

Use of scales in the assessment of pressure injury in critical patients

Utilizacao de escalas na avaliacdo de lesdes por pressao em pacientes criticos
Utilizacion de escalas en la evaluacién de lesiones por presion en pacientes criticos

Raisa Leocadio Oliveira', Samya Raquel Soares Dias?, Jairo Edielson Rodrigues B. de Sousa®

ABSTRACT

Objective: to analyze current scientific publications in relation to the use of evaluative scales of pressure
injury by nursing in critical patients. Methodology: this is an integrative review of the literature performed in
the BVS Brasil database including original articles in English, Portuguese or Spanish in a period from 2013 to
2017. Results: an analysis of studies resulted in the selection of nine articles. Many of them were published in
Portuguese, with a repetition of only one study, mainly in the year of 2013. The most frequently mentioned
theme was pressuring risk rage followed by incidence. The most addressed scale was the Braden Scale, also
scales as PUSH, Sunderland and Cubbin and Jackson were appointed. Conclusion: the use of evaluation
measures, as in the risk measure as the evolution of healing, is pertinent and necessary to the nursing
practice. Also, it is necessary a better professional training in a use of scales.

Descriptors: Pressure Ulcer. Intensive Therapy. Risk Measurement. Nursing.

RESUMO

Objetivo: analisar as atuais publicacoes cientificas no que diz respeito a utilizacao de escalas avaliativas de
lesdes por pressao pela enfermagem em pacientes criticos. Metodologia: trata-se de uma revisdo integrativa
da literatura realizada na base de dados BVS Brasil, incluindo pesquisas originais em inglés, portugués ou
espanhol referente ao periodo de 2013 a 2017. Resultados: a analise dos artigos resultou na selecao de nove
estudos para revisdao. A maioria foram publicados em portugués, com repeticdo de apenas um periodico,
principalmente no ano de 2013. Os temas mais recorrentes foram a classificacao de risco de lesdes por
pressdo, seguida da incidéncia. A escala mais abordada nos estudos foi a Escala de Braden, também foram
apontadas as escalas de PUSH, Sunderland e de Cubbin & Jackson. Conclusdo: o uso de escalas avaliativas,
tanto na identificacdo de risco quanto da evolucao da cicatrizacao, € pertinente e necessario a pratica de
enfermagem. Tambem se mostrou necessaria melhor capacitacao dos profissionais para utilizacao das escalas.
Descritores: Ulcera por Pressao. Terapia Intensiva. Medicao de Risco. Enfermagem.

RESUMEN

Objetivo: analizar las actuales publicaciones cientificas en lo que se refiere a la utilizacion de escalas
evaluativas de lesiones por presion por la enfermeria en pacientes criticos. Metédo: Se trata de una revision
integradora de la literatura realizada en la base de datos BVS Brasil, incluyendo la investigacion original en
Inglés, portugués o espaiol para el periodo de 2013 a 2017. Resultados: El analisis de los articulos result6 en
la seleccidon de los nueve estudios de opinion. La mayoria fueron publicados en portugués, con sélo una
repeticion periodica, especialmente en 2013. Los temas mas recurrentes fueron la presion para la calificacion
de riesgo de lesiones, a continuacion, la incidencia. La escala mas abordada en los estudios fue la Escala de
Braden, también fueron apuntadas las escalas de PUSH, Sunderland y de Cubyy Jackson. Conclusion: el uso de
escalas evaluativas, tanto en la identificacion de riesgo como en la evolucion de la cicatrizacion, es
pertinente y necesario a la practica de enfermeria. También se mostro necesaria una mejor capacitacion de
los profesionales para la utilizacion de las escalas.

Descriptores: Ulcera por Presion. Cuidados Criticos. Medicion de Riesgo. Enfermeria.

'Enfermeira. Pds-Graduanda em Terapia Intensiva pela Universidade Corporativa Med Imagem - UCM.
Teresina, Pl, Brasil. E-mail: raisa_leo@hotmail.com

2Enfermeira. Mestranda em Enfermagem pela Universidade Federal do Piaui - UFPI. Teresina, PI, Brasil.
E-mail: samyaraquel02@hotmail.com

3Enfermeiro. Mestre em Enfermagem com énfase em Feridas e Simulacéo Clinica - UFPI. Teresina, PI, Brasil.
E-mail: jairoenf ufpi@me.com

Portuguese >4

Rev Enferm UFPI. 2018 Jul-Sep;7(3):54-60.


mailto:raisa_leo@hotmail.com
mailto:samyaraquel02@hotmail.com
mailto:jairoenf_ufpi@me.com

ISSN: 2238-7234
Oliveira RL, Dias SRS, Sousa JERB.

INTRODUCAO

As lesoes por pressao (LP) acometem a pele e/ou
tecido subjacente que normalmente ocorrem em
locais de proeminéncia Ossea, resultantes de forcas
de atrito (pressao, friccao e cisalhamento). Dentre os
pacientes mais susceptiveis ao desenvolvimento
dessas lesoes, estdo os pacientes criticos, altamente
vulneraveis e expostos a fatores de risco
especificos?.

O paciente critico normalmente encontra-se em
fragil condicao clinica, de modo que a admissdao na
unidade de terapia intensiva se expde ao risco de
perda de massa muscular, atrofia das fibras
musculares cardiacas e fraqueza, levando a maior
tempo de internacdo, ventilacdo mecanica,
desnutricao, aumento da mortalidade e com maior
probabilidade de desenvolver LP. Considerado um
grupo de risco®.

As lesdes por pressao podem ser evitadas pelo
profissional enfermeiro através da identificacdao dos
fatores de risco, inspecao diaria da pele e
acompanhamento da evolucao clinica. A prevencao
de lesao por pressao em pacientes hospitalizados tem
sido apresentada como um dos indicadores de
qualidade da assisténcia prestada pela equipe como
um todo. Uma das formas de prevenir a LP é o uso
das escalas preditivas, que auxiliam na prevencao e
direcionamento das intervencdes de enfermagem.

As escalas de avaliacao de risco estabelecem, por
intermédio de pontuacdo, a probabilidade da
ocorréncia da LP em um paciente, com base numa
série de parametros considerados como fatores de
risco. Estas, incluem condicao geral e avaliacdao da
pele, mobilidade, umidade, incontinéncia, nutricao,
dor, entre outros fatores e sdao muito U(teis na
avaliacéo sistematica do paciente”.

Dessa forma, faz-se necessaria a realizacdao de
estudos que avaliem técnicas, instrumentos e
produtos na prevencao de LP, passiveis de adaptacao
para os diversos cenarios dos servicos de saude.
Neste quesito, destaca-se o uso de métodos indiretos
como as escalas de avaliacdo de risco, pois sao
eficazes, praticas e econdmicas®.

A experiéncia vivenciada durante a pratica clinica
em uma unidade de terapia intensiva bem como a
afinidade com o tema abordado, proporcionaram o
desejo de desenvolver esta pesquisa, pois
evidenciaram a utilizacdo de uma U(nica escala,
demonstrando a falta de conhecimento dos
profissionais sobre outras escalas de avaliacdo. O
estudo se baseia na seguinte questao norteadora:
Como se apresentam as publicacdes cientificas em
relacao a utilizacao de escalas avaliativas de lesoes
por pressao em unidades de terapia intensiva?

Portanto, o presente estudo tem como objetivo
analisar as atuais publicacées cientificas no que diz
respeito a utilizacao de escalas avaliativas de lesdes
por pressao pela enfermagem em pacientes criticos.

Use of scales in the assessment..

Trata-se de uma revisao integrativa da literatura
acerca do uso das escalas avaliativas de lesdes por
pressao em pacientes criticos.

A revisao integrativa € uma sintese de mdultiplas
publicacbes cientificas que permite concluir sobre
uma determinada area de estudo. Para tanto fazem
necessarias as aplicacdbes de seis etapas:
estabelecimento de hipoteses ou questao de
pesquisa, busca na literatura, categorizacao dos
estudos, avaliacao dos estudos incluidos na revisao,
interpretacao dos resultados, sintese do
conhecimento ou apresentacao da revisao®.

Os estudos foram coletados no periodo de
dezembro de 2017 e janeiro de 2018 em periodicos
nacionais e internacionais por meio da base de dados
BVS Brasil, referentes ao periodo de 2013 a 2017, a
fim de agrupar as referéncias mais atuais. Os
descritores extraidos dos extraidos dos Descritores
em Ciéncias da Saude (DECs), foram utilizados pelos
seguintes esquemas de busca, sendo o primeiro (01):
"terapia intensiva” AND "Ulcera por pressao” AND
"medicao de risco”; e o segundo (02): "terapia
intensiva" AND "Ulcera por pressao”.

Os critérios de inclusdo utilizados foram: artigos
publicados em periodicos nacionais e internacionais,
na integra, em portugués, espanhol ou inglés, dentro
do periodo estipulado. Foram excluidas as revisodes de
literatura.

Apds a selecao dos estudos (quadro 01), os
mesmos foram categorizados quanto a titulo do
artigo, periodo, ano de publicacdo, idioma, objetivo
e principais resultados. Estes apresentados em
tabelas e discutidos de forma descritiva.

Quadro 01 - Selecdo de estudos de acordo com os
esquemas de busca, aplicacdao de filtros e leitura
dos resumos. Brasil, 2018.

Bases de Esquema Aplicacao Apos leitura
Dados / BVS .
. de busca dos filtros dos resumos
Brasil
Esquema de
busca 01 108 23 4
Esquema de
busca 02 485 147 5

Fonte: pesquisa propria.

RESULTADOS E DISCUSSAO

A analise dos artigos resultou na selecao de nove
estudos para revisao. Destes artigos, a maioria
(66,6%) foram publicados em portugués, com
repeticdo de apenas um periédico Am. Journal
Critical Care (22,2%), principalmente no ano de 2013
(44,4%). Em relacdo aos periodicos, houve uma
variacao da classificacao conforme o qualis-Capes
disponivel na plataforma Sucupira, de A1 a B4
(Tabela 01).

Em relaca@o aos objetivos estudados, a maioria dos
artigos pesquisou diretamente a classificacao de risco
de lesdes por pressao, seguida da avaliacao da
incidéncia, que se mostrou elevada. A escala mais

55

METODOLOGIA abordada nos estudos foi a Escala de Braden,
também foram apontadas as escalas de PUSH para
avaliacdo de lesdes ja instaladas e as escalas de

Portuguese

Rev Enferm UFPI. 2018 Jul-Sep;7(3):54-60.




ISSN: 2238-7234
Oliveira RL, Dias SRS, Sousa JERB.

Sunderland e de Cubbin & Jackson. Os resultados se
encontram ao apontar a necessidade de medidas
preventivas (Tabela 02).

Use of scales in the assessment..

Tabela 01 - Caracterizacdo dos artigos quanto ao idioma, titulo, periodo e ano de publica¢do. Brasil,

2018.
Artigo Idioma Titulo do Artigo ;;tr?éziig Ano de Publicacao
Concordancia entre enfermeiros quanto Acta Paulista d
1 Portugués ao risco dos pacientes para Ulceras por cEta autista de 2013
- nfermagem
pressao
Body mass index and pressure ulcers: .
2 Inglés improved predictability of pressure Ame”‘?"ﬁ!" JOLTE 2014
ulcers in intensive care patients of Critical Care
A Predictive Validity of the Braden Escale American Journal
3 Inglés  for Patients in Intensive Care Units of Critical Care 2013
Traducdo, adaptacao e validacao para o Revista Brasileira
4 Portugués portugués da Escala de Sunderland e da de Terapia 2013
Escala Revista de Cubbin & Jackson Intensiva
Avaliacdo do risco de Ulcera por pressao Revista de
5 Portugués em UTI e assisténcia preventiva de  Enfermagem da 2014
enfermagem UERJ
Avaliacdo das Ulceras por pressao por Revista de
6 Portugués meio da aplicacdo da escala Pressure Pesquisa Cuidado 2013
Ulcer Scale for Healing (PUSH) € Fundamental
Fatores de risco para desenvolver Ulceras Revista de
7 Portugués Por pressao segundo a escala de Braden:  Enfermagem da 2015
o idoso em evidéncia UFPI
Ulcera por presion: incidéncia y factores
demograficos, clinicos y nutricionales Nutricion
e Epenliel asociados en pacientes de una unidad de Hospitalaria 20
cuidados intensivos
Ulcera por pressio em unidade de Revista de
9 Portugués terapia intensiva: estudo epidemiologico Enfermagem 2017
UFPE on line

Fonte: pesquisa propria.

Tabela 02 - Sintese dos objetivos e principais achados dos artigos selecionados. Brasil, 2018. (continua)

Artigo Objetivo Principais achados
1 Avaliar a concordancia entre Por meio da aplicacdo da escala de Braden, obteve-se um
enfermeiros quanto a avaliacdo comparativo da classificacdo de risco de 22 enfermeiros de
e classificacdo de risco dos quatro UTI. Observou-se que houve concordancia apenas em
pacientes para desenvolvimento duas unidades quanto a niveis de risco, e em relacao as
da Ulcera por pressao. subescalas de percepcao sensorial, mobilidade, friccao,
cisalhamento.
2 Examinar a incidéncia de A incidéncia foi maior nos pacientes com baixo peso e
Ulceras por pressaio em obesidade, os quais apresentam maior risco pela escala de
pacientes com diferentes Braden. Houve relacdo estatistica entre o IMC e a incidéncia

indices de massa corporal e
determinar se o indice de massa
corporal aumentou a predicao
de Ulcera por pressao pelo uso
da Escala de Braden.

3 Avaliar a validade preditiva da
escala de Braden para avaliar o
risco de desenvolvimento de
Ulceras por pressao em
pacientes de terapia intensiva.

4 Traduzir para o portugués e
avaliar as propriedades de
medidas da Escala de
Sunderland e da Escala Revista
de Cubbin & Jackson,
instrumentos cuja finalidade é
avaliar o} risco de
desenvolvimento de Ulceras por
pressao em terapia intensiva.

5 Identificar os pacientes com
risco de desenvolver Ulcera por
pressao (UPP) em unidade de
terapia intensiva (UTI) por meio
da Escala de Braden e relacionar

de Ulceras por pressao.

A avaliacao de 7790 pacientes evidenciou que a escala de
Braden mostra uma validade insuficiente e pouca precisao na
discriminacao de pacientes de terapia intensiva em risco de
desenvolvimento de Ulceras por pressao.

Por meio da comparacao com a Escala de Braden que obteve
100% de sensibilidade, foram avaliados os valores preditivos
das demais escalas. A Escala de Cubbin & Jackson obteve
maior sensibilidade e mesma especificidade que a Escala de
Sunderland. A Escala de Cubbin & Jackson obteve melhores
valores preditivos para o desenvolvimento de ulceras por
pressao em UTI.

Foi encontrada prevaléncia de pacientes com risco moderado.
Nao foram evidenciadas a aplicacdao de medidas preventivas
condizentes com os escores. O turno de trabalho também teve
interferéncia nos escores da escala. As medidas preventivas
menos adotadas foram: mudanca de declbito e a utilizagao de
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esses escores com a assisténcia
de  enfermagem na sua
prevencao.

coxins em proeminéncia oOssea.

Tabela 02 - Sintese dos objetivos e principais achados dos artigos selecionados. Brasil, 2018. (conclusao)

Artigo Objetivo Principais achados

6 Avaliar as Ulceras por pressao Conforme avaliacao da escala de PUSH, apenas trés Ulceras
(UPP) com enfoque na aplicacdo evoluiram para cicatrizacao durante a coleta de dados, porém
da escala PUSH. 21 apresentaram melhora. A escala mostrou-se util na

avaliacao da cicatrizacao de feridas.

7 Identificar fatores de risco para A partir da aplicacdo da escala de Braden mostrou-se que a
a formacao de UP e analisar as maioria dos pacientes apresentavam baixo risco de
principais caracteristicas dos desenvolvimento. Dos que apresentaram alto risco, a maioria
pacientes acometidos por tais pertencia a UTl. A populacdo idosa apresentou maior risco e
lesbes na clinica médica e prevaléncia de Ulceras. Infere-se a necessidade de adocao de
unidade de terapia intensiva. praticas de prevencéo efetivas.

8 Identificar a incidéncia de Com a utilizacdo da escala de Braden foi evidenciado que
Ulceras por pressao e os fatores 47,1% apresentaram risco elevado para desenvolvimento de
demograficos, clinicos e UP. As UP sao um problema multidisciplinares. Fatores
nutricionais  associados em nutricionais foram associados ao desenvolvimento das lesges.
pacientes internados em uma
unidade de cuidados intensivos
de um hospital universitario.

9 Analisar o perfil clinico dos Os resultados indicaram 87,7% dos pacientes classificados com
pacientes portadores e nao alto risco pela escala de Braden, a maioria idosos, com tempo
portadores de Ulcera por médio de internacdao de 15,2 dias, com prevaléncia de UP
pressao. categoria Il, na regiao sacral. Os resultados direcionam

praticas preventivas.

Fonte: pesquisa propria.

Para melhor explanacao e discussao dos resultados
foram elencadas as seguintes categorias: incidéncia e
fatores associados a lesoes por pressao em unidade
de terapia intensiva (UTI); validade e aplicabilidade
de escalas avaliativas de lesbes por pressao; e
assisténcia preventiva de enfermagem.

Incidéncia, prevaléncia e fatores associados a
lesGes por pressao em UTI

A revisao evidenciou a prevaléncia de idosos,
lesdes por pressdo na regido sacral’®?, tempo de
internacao superior a 10 dias"'>?. Dados apoiados por
outros estudos'".

A revisdao identificou uma variabilidade de
incidéncia de lesbes por pressdo conforme a
populacao estudada. Em pacientes com baixo peso
foi encontrada uma incidéncia de 8,6%, e com
obesidade de 9,9%'®, em adultos de uma UTI a
incidéncia foi de 52,9%"'%. Também foi encontrada
uma prevaléncia de Ulcera por pressao (UPP) de
61,29% (39 Ulceras) em avaliacdes de trés UTI’s®.

Este estudo identificou também que muitas
publicacées se referem a avaliacao do risco de
desenvolvimento de LP. A aplicacdo da escala de
Braden em 148 pacientes de UTlI mostrou que 111
(77,6%) apresentaram alto risco de desenvolvimento
de LP), Fator que se deve a gravidade dos pacientes
de UTI. Visto que estes detém os maiores indices de
imobilismo, em geral nutricao prejudicada, assim
como outros fatores de risco; o uso de drogas
vasoativas, anemia e tempo de internacao
prolongado  estatisticamente relacionados ao
desenvolvimento de LP"?),

Em concordancia, estudo realizado com 2632
pacientes de UTl médicas e cirlrgicas, mostrou
relacao do IMC com o desenvolvimento de LP, sendo
estes grupos citados os mais propensos a

desenvolverem.  Fatores  nutricionais  foram
diretamente associados ao desenvolvimento de LP!",

Neste contexto, a avaliacdo do risco para o
desenvolvimento da UPP e o uso de medidas
preventivas adequadas sao recomendados pelas
diretrizes internacionais e citados por autores como
“as melhores praticas”. Assim, podem levar a
reducdo da incidéncia, a melhoria da qualidade da
assisténcia de enfermagem e, portanto, maior
seguranca para 0s pacientes, principalmente para
aqueles internados em UTI™,

Validade e aplicabilidade de escalas avaliativas de
lesdes por pressao

As escalas apontadas nesta revisao foram: a Escala
de Braden, Escala de Sunderland, Escala de Cubbin &
Jackson e Escala de PUSH. Destas, as trés primeiras
sao utilizadas para avaliar o risco de desenvolvimento
de LP e a dltima para avaliar o processo de
cicatrizacao e resultados de intervencao.

A escala de Braden (EB) foi validada e é utilizada
na maioria dos estudos de avaliacdo de risco.
Contudo, embora tenha, extensa utilizacdo, ha
pesquisas que indicam baixos indices sensibilidade e
especificidade, de modo, que poderia nao refletir
adequadamente as carateristicas dos pacientes em
uTI®,

Em concordancia, outro estudo apontou que a
Escala de Braden pode intensificar cuidados a
pacientes que ndo virdo a desenvolver LP(?,
Contudo, em ambito nacional, a avaliacdo de 72
pacientes apontou melhores indices de sensibilidade
e confiabilidade para utilizacao da EB'®.

Conforme Sousa '® as Escalas de Sunderland e
Cubbin & Jackson sao as mais adequadas para
pacientes criticos. A escala de Sunderland é
composta por nove categorias, sendo uma delas
subdivida, a pontuacao se da em escala de 1 a 4. As
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categorias dizem respeito a condicdo médica, peso,
pele, estado de consciéncia, temperatura corporal,
nutricdo, respiracdo, estado hemodinamico (com
subdivisdo) e incontinéncia.

A escala de Cubbin & Jackson contem mais
categorias, também pontuadas de 1 a 4. Nela sao
consideradas: a idade, peso, antecedentes pessoais,
pele, estado de consciéncia, mobilidade, estado
hemodinamico, respiracao, necessidade de oxigénio,
nutricdo, incontinéncia, higiene e classificacdo de
antecedentes pessoais!’®.

A Pressure Ulcer Scale for Healing (PUSH) foi
traduzida e validada para o portugués em 2005, com
o objetivo de unificar as avaliacbes de enfermagem.
A avaliacao do processo de cicatrizacao, conta com
trés parametros; a area da ferida, a quantidade de
exsudato, e aparéncia do leito da ferida. A soma dos
parametros gera um escore de 0 a 17, quanto mais
alto pior a condicao da ferida e quando diminuem
evidenciam melhora do processo de cicatrizacao'"”.

Apoés a avaliacao de 134 aplicacoes de PUSH em
pacientes criticos de trés UTI’s de Teresina-Pl, houve
uma melhora ou estabilidade das lesoes por pressao.
De modo que a aplicacao foi da escala trouxe
beneficios quanto a avaliacdo das mesmas®.

As escalas avaliativas e/ou preditivas sao inseridas
como medidas de cuidados aos pacientes criticos e
fazem parte dos protocolos de prevencao de LP. A
enfermagem pode e deve fazer uso destes
instrumentos principalmente no que tange o cuidado
com paciente critico e a integridade cutanea®.

Assisténcia preventiva de enfermagem

A andlise de medidas preventivas e o
desenvolvimento de LP em 20 pacientes, estudo
recente  apontou que 95% dos pacientes
desenvolveram LP, em concomitante, foram
identificadas falhas na sistematizacao da assisténcia
de enfermagem no que tange a prevencao. De modo
que fica evidente a importancia de aplicacdo de
medidas preventivas''. Ratifica-se o beneficio de
aplicacao de escalas avaliativas que possam
direcionar as acoes de enfermagem.

As medidas preventivas também  foram
relacionadas aos turnos de trabalho de enfermagem,
de modo que o turno noite aplicou menos cuidados
quando comparado ao turno manha?®?. Tendo em
vista que o turno noite corresponde a metade, 12
horas, do dia, é um fator preocupante e deve
receber atencao dos enfermeiros e coordenadores de
UTI’s.

Estudo realizados com 22 enfermeiros em relacao
a concordancia de suas avaliacdes de risco a
pacientes com a escala de Braden evidenciou que
somente em uma UTI houve concordancia excelente
os escores obtidos nas subescalas de percepcao
sensorial e mobilidade. Presume-se que se ha
diferenca de classificacao, pode haver diferencas de
selecdo e aplicacdo de medidas preventivas ja estas
sao prescritas conforme o risco identificado em cada
paciente™,

Corroborando, a avaliacdo de 190 pacientes
mostrou que as medidas preventivas adotadas nao
estavam condizentes ao risco de desenvolvimento de
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LP encontrado. Com maior frequéncia era realizado
limpeza da cama e do paciente, utilizacao de colchao
piramidal e hidratacao da pele, enquanto a mudanca
de declbito e utilizacdo de coxins foram menos
efetuados®,

A literatura converge no que diz respeito a
indicacao de capacitacao profissional, por meio da
educacao permanente em servico, no que se refere a
construcao e implantacao de protocolos para
prevencao e tratamento de lesdes por pressao.

CONCLUSAO

0O estudo mostrou que a classificacdo de risco é
um tema recorrente, seguida da avaliacao da
incidéncia/prevaléncia, que se mostrou elevada nas
diversas populacdes estudadas. A escala mais
abordada nos estudos foi a Escala de Braden,
também foram apontadas as escalas de PUSH para
avaliacdo de lesdes ja instaladas e as escalas de
Sunderland e de Cubbin & Jackson para avaliacao de
risco. Os resultados se encontram ao apontar a
necessidade de aprimoramento de medidas
preventivas com foco, mas nao somente, das acdes
de enfermagem.

Conclui-se que o uso de escalas avaliativas, tanto
na identificacdo de risco quanto da evolucao da
cicatrizagdo, é pertinente e necessario a pratica de
enfermagem. Pois, fornece subsidios e uniformiza o
processo avaliativo. Também se mostrou necessaria
melhor capacitacao dos profissionais para utilizacao
das escalas.
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