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Fassarela, B.P.A; Alves, A.LN; Neves,
K.C; do Amaral, F.S. Fatores de riscos A importancia da prevengdo de lesGes por pressao nos cuidados com o adulto se da em proporcionar meios conclusivos para

para lesio por pressio x Estratégias de Mmanter a integridade da pele durante sua permanéncia em ambiente hospitalar ¢ durante a assisténcia domiciliar. E notério que a
prevencio: Interfaces do cuidado de formagdo delesdo por pressdo ¢ um agravante a satde, pois permite que outras patologias sejam associadas prejudicando o bem-
enfermagem no Ambito hospitalar, Revista €Star fisico do paciente. Trata-se de um estudo do tipo pesquisa bibliografica, através de meio eletronico pela Biblioteca Virtual
Pr6-UniverSUS. 2022 Jan/Jun.; 13 (1): de Saude (BVS), nas seguintes bases de dados: Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude (Lilacs), Base
02-06. de Dados de Enfermagem (Bdenf) e Medical Literature Analysis and Retrieval System Online (Medline). A partir deste estudo,
concluiu-se que ao se tratar de métodos preventivos, foi evidenciado a qualidade da assisténcia de enfermagem, através da
elaborac@o de cuidados de enfermagem com o uso de materiais e equipamentos adequados ao alivio da lesdo nas proeminéncias
osseas e aos cuidados especificos com a pele. Ressaltando assim, o papel fundamental da enfermagem no incentivo e apoio,
constituindo assim, autonomia para reconhecerem e empregarem os meios preventivos que poderdo ser utilizados na prevengao
da les@o por pressao.
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Abstract

The importance of preventing pressure injuries in adult care lies in providing conclusive means to maintain the integrity of
the skin during their stay in a hospital environment and during home care. It is clear that the formation of pressure injuries
is aggravating to health, as it allows other pathologies to be associated, harming the patient’s physical well-being. This is a
bibliographic research-type study, through electronic means by the Virtual Health Library (VHL), in the following databases:
Latin American and Caribbean Literature in Health Sciences (Lilacs), Nursing Database (Bdenf) and Medical Literature
Analysis and Retrieval System Online (Medline). From this study, it was concluded that when dealing with preventive methods,
the quality of nursing care was evidenced, through the development of nursing care with the use of materials and equipment
suitable for the relief of injury in bone prominences and care specific with the skin. Thus, emphasizing the fundamental role of
nursing in encouraging and supporting, thus constituting autonomy to recognize and employ preventive means that can be used
in the prevention of pressure injuries.

Keywords: Nursing care; Pressure Injury; Skin.
Resumen

La importancia de prevenir las lesiones por presion en la atencion de adultos radica en proporcionar medios concluyentes para
mantener la integridad de la piel durante su estancia en un entorno hospitalario y durante la atenciéon domiciliaria. Es evidente
que la formacion de lesiones por presion es un agravante para la salud, ya que permite asociar otras patologias, perjudicando
el bienestar fisico del paciente. Se trata de un estudio de tipo investigacion bibliografica, a través de medios electronicos de la
Biblioteca Virtual en Salud (BVS), en las siguientes bases de datos: Literatura Latinoamericana y del Caribe en Ciencias de
la Salud (Lilacs), Base de Datos de Enfermeria (Bdenf) y Sistema de Analisis y Recuperacion de Literatura Médica En linea
(Medline). A partir de este estudio se concluyd que, al tratarse de métodos preventivos, se evidencio la calidad del cuidado de
enfermeria, a través del desarrollo del cuidado de enfermeria con el uso de materiales y equipos adecuados para el alivio de
lesiones en prominencias 6seas y cuidados especificos con el piel. Asi, enfatizar el papel fundamental de la enfermeria en el
fomento y apoyo, constituyéndose asi en autonomia para reconocer y emplear medios preventivos que puedan ser utilizados en
la prevencion de las lesiones por presion.

Palabras clave: Cuidado de enfermera; Lesion por presion; Piel.
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Introduciao

As Lesoes por Pressio (LP) sao feridas
consideradas cronicas que ocorrem devido a
compressdes da pele sob uma superficie por um periodo
longo de tempo, levando assim, a uma morte celular'.

Essas lesdes s@o decorrentes de hipoxia celular,
levando a necrose tecidual, de ocorréncia comum,
especialmente nos adultos e outros grupos de pacientes
com comprometimento da integridade e cutanea. Esses
fatores sdo responsaveis pela grande preocupagdo
que existe com sua prevengdo e seu controle’.

No dia 13 de abril de 2016, o National Pressure
Ulcer Advisory Panel (NPUAP), organizacdo norte-
americanaobjetivadanaprevengdo e tratamento de lesdes
por pressido anunciou a mudanca na terminologia: Ulcera
por Pressdo para Lesdo por Pressdo e a atualizacdo da
nomenclatura dos estagios do sistema de classificagdo®.

Podendo ser classificadas em grau de
estadiamento do 1 ao 4, que, em ordem crescente,
representam a extensdo do dano ocasionado na pele.
Tal dano ¢ determinado pela intensidade e duragdo
da pressdo e sofre influéncia de fatores intrinsecos
e extrinsecos. Ap6s a ocorréncia da iniciacdo da
lesdo, existem inimeros aspectos que pioram essa
ferida assim como: imobilidade, friccdo, deficiéncia
de vitaminas, alteracdo da sensibilidade, sobrepeso,
umidade excessiva, edema, contato com as eliminagdes
vesico-intestinas, a pressao nas proeminéncias dsseas®.

Corrobora-se que regides mais acometidas por
essas lesOes sdo: pavilhdo auditivo, regido occipital,
tronco, cotovelos, trocanteres, sacra, nadegas, maléolos
e calcaneos; o sobrepeso no individuo imobilizado,
desnutri¢do, o acometimento por infecgdes € sendo uma
agravanteotratamentoinadequadoutilizadonesta ferida’.

Corrobora-se ainda que essas lesdes sdo afeccdes
de ocorréncia comum e ¢ uma implicagdo pertinente
no idoso acamado comprometendo sua mobilidade.
O impacto dessas lesdes em termos de qualidade de
vida e custo de tratamento é muito importante. Estes
fatores sdo responsaveis pela preocupacdo que existe
com prevengdo e controle. Por isso o enfermeiro
devera aplicar instrumentos de prevencdo, para
fornecer ao paciente uma boa qualidade de vida®.

O entendimento do enfermeiro na prevengdo
de lesdes por pressdo no paciente acamado se da
ao fornecer possibilidades de uma internacdo sem
piora do quadro clinico por afecgdes, mas deve-se
atentar para a idade avancada e pele mais fragil o que
permite o desenvolvimento mais rapido de lesdes’.

Sabe-se que enfermeiro deve atualizar seus
conhecimentos técnico-cientificos, atentar para os
programas educativos, leituras de artigos e revistas
especializadas,  conferéncias,  participagdo  em
congressos e seminarios relacionados ao assunto,

uso de materiais didaticos e aplica-los aos pacientes
acamados, para qualidade no cuidado que sao
imprescindiveis na prevengdo da tlcera por pressao®.

O plano de cuidados de enfermagem deve definir
as internagoes a serem realizadas objetivando otimizar os
resultados. Suaelaboracaodeveserfeitaapartirdaanalise
de dados colhidos e da identifica¢do das necessidades do
cliente. Asseguintes agdes sdo imprevisiveis: documentar
o plano de cuidados, envolver a equipe e a familia no
processo da doenga, da terapia a ser implementada,
das responsabilidades de cada um e encaminhar o
cliente para grupos de suporte quanto necessario.

A partir deste pressuposto, surgiram as
seguintes questdes norteadoras: Quais os fatores de
risco que causam ulceras por pressao no paciente
acamado? E qual a importdncia do conhecimento
do enfermeiro na prevencdo da lesdo por pressdao?

Este estudo teve como objetivo identificar os
fatoresderiscoquecausamulcerasporpressaonopaciente
acamado e descrever a importancia do conhecimento do
enfermeiro na prevengao da lesao por pressao. Acredita-
se que esta pesquisa contribuira para a academia com
autoconhecimento profissional sobre a temadtica em
questdo e podera despertar interesse futuros destes
profissionais como objeto de estudo e especializacdes.

Podera ainda, instrumentalizar os enfermeiros
quanto ao avango tecnologico, para proporcionar
conforto ao paciente, porque as lesdes continuam
sendo um problema no cotidiano na pratica de
enfermagem, e uma realidade que causa danos
incalculdveis em termos de dor e sofrimento.

Metodologia

Trata-se de uma pesquisa bibliografica, onde a
pesquisa € desenvolvida a partir de material ja elaborado,
constituido principalmente de livros e artigos cientificos.
Embora em quase todos os estudos seja exigido
algum tipo de trabalho desta natureza, ha pesquisas
desenvolvidas exclusivamente a partir de fontes
bibliograficas. A principal vantagem de uma pesquisa
bibliografica reside no fato de permitir ao investigador
a cobertura de uma gama de fendmenos muito mais
ampla do que aquela que poderia pesquisar diretamente.

Em base de dados na Biblioteca Virtual em Satude
(BVS), naliteratura cientifica e técnicada América Latina
e Caribe (LILACS), Scientific Electronic Library Online
(SCIELO), no periodo compreendido entre 2017 ¢ 2021.

Para tal utilizou-se os seguintes descritores:
Cuidados de Enfermagem; Lesdo por Pressdo; Pele,
encontrados no DeCS (descritores em satde). Optou-
se como critérios de inclusdo: textos na integra e em
portugués, com abordagem da tematica estabelecida e
que obedecessem ao recorde temporal de 2017 4 2021.

Em relacdo aos critérios de exclusdo: textos
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em linguas estrangeiras e incompletos, que nao
abordassem a temadtica estabelecida e que nao
obedecessem ao recorde temporal de 2017 a 2021.

Analise de dados e discussao de

resultados

A les@o por pressdo ¢ resultado de intensa e/
ou prolongada pressdo ou de pressdo combinada com
cisalhamento. O desenvolvimento dessas lesdes em
pacientes hospitalizados no ambiente de Unidade de
Terapia Intensiva ¢ observado como um indicador
de qualidade do atendimento, necessitando que os
profissionais de saude elaborem protocolos capazes
de evitar que essas ledes ocorram e caso aconteca,
desenvolva o tratamento necessario. Apds a leitura
reflexiva dos artigos selecionados para esta pesquisa,
emergiram as seguintes categorias: (i) Os fatores de risco
que causam lesdes por pressdo no paciente acamado; (ii)
Prevencaodaslesdes porpressio; (iii) O enfermeiro como
instrumentodocuidarnaprevengdodaslesdesporpressao.

Os fatores de risco que causam lesées por
pressio no paciente acamado

As lesdes por pressdo representam uma
significante ameaca a individuos com diminui¢ao da
mobilidade e oupercepcao sensorial, sendo aimobilidade
o fator de risco de maior importadncia nos pacientes
hospitalizados. As lesdes por pressao sdo consideradas
um grave problema clinico e esfor¢os tém sido feitos para
que medidas de prevengdo, embasadas em evidéncias,
sejam utilizadas visando a redug¢do da ocorréncia’.

Nas Unidades de Terapia Intensiva (UTI) que
recebem pacientes com faléncias simples e multiplas
dos orgdos, utiliza-se medidas de suporte a vida
como ventilagdo mecanica, sedacdo continua e drogas
vasoativas, assim como diversos tipos de dispositivos
como cateteres, drenos, sondas e imobilizadores.
Essas medidas prejudicam um dos mais importantes
mecanismos de manutencdo de integridade da pele
como a mobilizacdo no leito de pacientes altamente
vulneraveis ao desenvolvimento de lesdes por pressao'®.

O paciente restrito ao leito precisa ser observado
com mais atencdo e cuidado, pois 0 mesmo passa por
longo tempo no leito, resultando no aparecimento
de lesdes em diversas areas do corpo. Portanto
identificar os fatores causadores das lesdes por pressao
no paciente e preveni-los, sdo indicativos de bons
cuidados prestados pelo profissional enfermeiro que ira
proporcionar a esse paciente umaboa qualidade de vida''.

Estudos citam que, pacientes acometidos por
lesdes de pressdo durante a internagdo hospitalar
ou assisténcia domiciliar, ainda compdem um

problema significativo na atencdo a saude e de
enfermagem, por prejudicar a qualidade de vida
com o aumento de permanéncia hospitalar, em
média de 7 dias, e elevagdo dos custos de satde'”.

Fragilidade associada as condi¢cdes morbidas, tais como
mudangas para os estados neuroldégicos e mentais,
condi¢des nutricionais, de mobilidade, atividade anal,
urinaria e continéncias, caracteriza uma populacio
pré-disposta a ulcera de pressdo, a recorréncias e
complicagdes. Trata-se de uma visdo de conjunto que levou
a necessidade de crescimento para sua institucionalizagdo'.

Corrobora-se que a regido sacra ¢ considerada
uma das areas mais suscetiveis para a ocorréncia
de lesdo por pressdo, em razdo das proeminéncias
Osseas e da proximidade de areas em contato com as
elimina¢des vesico-intestinais. Portanto, torna-se de
extrema importancia a manuten¢do do posicionamento
dorsal horizontal, j& que esta posi¢do potencializa
as forcas de friccdo e pressdo nos pacientes que
permanecem muito tempo com a cabeceira elevada,
que por vezes escorregam para parte inferior do leito
e durante a reposi¢do, a pele ¢ agredida. Tal fato
deve ser constantemente avaliado pelo enfermeiro'.

Diante deste fato é imprescindivel realizar a
avaliacdo de risco ¢ o desenvolvimento das mesmas,
buscando observar previamente os pacientes com mais
riscos desse tipo de les@o e assim instituir medidas de
prevencdo através das intervencdes de enfermagem.

Considerando que as lesdes por pressdo sdo complicagdes
desagradaveis, dolorosas, ¢ que sua prevengao e tratamento
tém custos elevados, algumas medidas de baixa tecnologia,
podem ser utilizadas tanto em ambientes hospitalares quanto
domiciliares, como, por exemplo, manter a integridade da
pele, deixando a limpa, sem umidade e hidratada com 6leos
naturais, utilizando fraldas absorventes, trocando-as sempre
que necessario, ndo sendo indicado o uso de calgas plasticas
embora os lengdis estejam secos [...] protegendo-as com
travesseiros e almofadas de espumas ou colchdes, ar estatico
e dindmico, gel e 4gua, pois distribuem o peso e reduzem a
pressdo, além do reposicionamento e a mudanga de dectibito
realizada a cada duas horas em individuos acamados's.

Os métodos preventivos sdo referéncias de
qualidade da assisténcia de enfermagem, incluindo os
equipamentos de protecdo, portanto estes acarretam
gastos financeiros significativos. Contudo, apo6s
a ocorréncia das lesdes, o prejuizo ao paciente ¢
irreparavel, pois dificulta sua reabilitagdo ao meio
social e os custos empregados ao tratamento das
lesGes, sdo na maioria das vezes altissimos. Sendo
assim, prevenir ¢ gratificante e mais acessivel'.

O comego das lesdes ¢ evidenciado, em
primeiro lugar, pela auséncia da mobilidade, ao
manter uma pressao continua sobre determinada
parte do corpo, principalmente em pacientes em fase
terminal que se apresentam acamados, submetidos
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a procedimentos invasivos que sdo propulsores
por detrimento da permanéncia sob o leito!.

Os gastos entre pacientes que foram empregados
os meios preventivos efetivos no impedimento de
lesdes por pressdo em proeminéncias Osseas e entre
os pacientes que nao foram avaliados e ja apresentam
as lesoes, as diferencas sdo significativas. Pois, o
tratamento ¢ mais custoso do que a prevencdo. A
reducdo dos custos estd interligada com uma equipe de
enfermagem treinada, seguindo protocolos preventivos
sempre orientados pelo enfermeiro, constituindo a
diminui¢do do tempo de internacao e gastos hospitalares.

Prevencio das lesoes por pressao

A prevengdo situa-se dentro de um contexto
multidisciplinar de cuidados com o paciente e a
doenga e a promog¢do de bem-estar e qualidade de
vida. Prevenir ¢ o maior objetivo de curar e reabilitar
um individuo, ou ajudéa-lo a ter uma maxima qualidade
de vida possivel e bem-estar na vigéncia de uma
doenga cronica. A prevengdo é certamente o aspecto
mais importante e as medidas preventivas devem
constituir toda uma base de treinamento especifico'.

Vale mencionar que o principal objetivo
da prevencdo serd a realizagdo das mudangas
de dectbito, em que a equipe de enfermagem
estd habilitada para desenvolvé-las, de duas em
duas horas; ¢ a qualidade de vida do acamado,
livrando-o das infec¢des decorrentes das lesdes'.

Devido a complexidade dos cuidados nas
Unidades de Terapia Intensiva (UTI) elevada, ¢ exigida
uma ateng¢do especial da equipe de enfermagem durante
os procedimentos que sdo realizados com prioridade de
estabilidade o quadro critico de saude desse paciente.
Sendo assim, os meios de abrangem para protegerem
a integridade cutdnea, o emocional e o vinculo
familiar ndo recebem a aten¢do que necessitam®.

Os cuidados preventivos utilizados pela
equipe de enfermagem para evitar o processo de
desenvolvimento das lesdes, acarretam pontos
positivos tratando-se do paciente, familiar e equipe de
enfermagem e apds o surgimento das lesdes resultam
em gastos financeiros significativos e requerem mais
da metade do tempo da equipe e do seu cuidador®'.

Durante o periodo de internagdo hospitalar o
profissional enfermeiro precisa orientar o familiar
aos cuidados necessarios para o paciente acamado,
com métodos educativos visando beneficios aos
mesmos na prevencdo da lesdo por pressdo. Nao
sO ensinar, como também estimula-los a interagir
durante a assisténcia sempre acompanhada de alguém
da equipe de enfermagem. Evidenciar os métodos
e equipamentos necessarios nesse momento®.

O enfermeiro como instrumento do
cuidar na prevencio das ulceras por
pressao

Nesta categoria abordamos consideravelmente

a importancia do enfermeiro como instrumento na
prevengao das lesdoes por pressdo, fazendo com que
o paciente acamado hospitalizado ou em assisténcia
domiciliar ndo seja acometido, promovendo a satde,
bem-estar e conforto, contribuindo para suavizar o
periodo de restabelecimento do processo patologico.
Prestar a assisténcia de enfermagem ao paciente
individualmente, e utilizar recomendagoes baseadas em
evidéncias, podem estabelecer a melhoria da qualidade
do cuidado resultando em beneficios para o paciente.
No entanto ainda existe um grande desafio, que ¢
transpor as evidéncias para a pratica clinica, aplicar
estratégias para propagar o conhecimento ¢ auxiliar o
uso pelos profissionais de enfermagem, tornando-se
imprescindiveis na prevengéo da lesdo desse paciente®.
No inicio, elas sdo extremamente incomodas e
dolorosas, pois as terminac¢des nervosas sao superficiais.
Por isso, o enfermeiro deve ter uma visdo holistica ao
acompanhar esse paciente e realizar meios que impegam
o desenvolvimento dessas feridas, uma vez que a
aparigdo dessas lesdes pode atrasar em muitos dias a
cura ou melhora e obrigé-los a permanecer no hospital
mais tempo do que inicialmente seria necessario®.
O enfermeiro tende a realizar planos de cuidados,

de acordo a necessidade de cada paciente, avaliar o
cliente integralmente e quais equipamentos deverao
ser aplicados. Fazer uso de prote¢des cutaneas, como
filme transparente, colchdo pneumatico, colchdes
caixa de ovo, colchim para evitar pressdo em regidao
toracica, protetores de calcaneos, cremes a base
da Age (acidos graxos essenciais) que mantém a
integridade da pele, elevar membros inferiores e deixar
calcaneos e maléolos livres e a medida mais importante
que ¢ a mudanga de decubito de 2 em 2 horas®.

O conhecimento das medidas de prevencao e caracteristicas
da lesao por pressdo deve fazer parte do rol de conhecimento
de todos os profissionais da area de enfermagem. As
recomendagdes incluem medidas referentes a identificagao de
pacientes em risco ¢ o manejo das condi¢des que conduzem
ao desenvolvimento da UP, mas ressaltam, também, a
importancia da educagdo de pacientes, cuidadores formais
e informais, e de todos os membros da equipe de saude?.

Esse profissional, integrante da equipe
multiprofissional de saude e lider da equipe de
enfermagem ¢ responsavel pelo gerenciamento do
cuidado. Gerenciamento este, que enfatiza a tomada
de decisdao, e que favorece a escolha do melhor
cuidado a ser empregado ao paciente hospitalizado.
Contudo, para uma pratica efetiva, faz-se necessarias
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que as agdes de cuidado estejam embasadas técnica
e cientificamente, sustentadas na melhor evidéncia
clinica, para aprimorar o0s recursos humanos
disponiveis e a diminuigdo de custos a instituicdo®?’.

Sendo assim, o enfermeiro possui métodos
significativos na prevencao e tratamento das ulceras por
pressdo. Deste modo, estudos revelam que alguns autores
algumas rotinas que sdo essenciais na prevencao das LP:
Proteger saliéncias Osseas, principalmente calcaneas,
com rolos e travesseiros; quadro demonstrativo
sugerindo as areas suscetiveis, avaliacao do grau de risco
com individualizagdo da assisténcia, como construgao
de um protocolo para a prevengdo e tratamento
precoce da pele: manter e melhorar a tolerancia
tecidual a pressdo, a fim de prevenir a lesdao*?%?,

Sabe-se que a prevencdo da LP, em qualquer contexto de
assisténcia, requer uma abordagem sistematica, iniciada com
avaliac@o do paciente admitido em um servigo, considerando
0s riscos presentes e prosseguindo com a adogdo de
medidas apropriadas envolvendo a equipe de saude. Para
isto, os enfermeiros, enquanto coordenadores da equipe de
enfermagem, necessitampossuirconhecimentosehabilidades
para assistir, de forma eficiente e segura, considerando
serem responsaveis pelos resultados de suas agdes. Para
os pacientes com LP ou com risco para esse problema,
melhores praticas do cuidado curativo e preventivo precisam
ser implementadas em todos os contextos de atengdo®.

Consideracoes finais

A partir deste estudo, concluiu-se que ao se
tratar de métodos preventivos conseguiu-se retratar
a qualidade da assisténcia de enfermagem, através
da elaboragdo de cuidados de enfermagem com o
uso de materiais e equipamentos adequados ao alivio
da lesdo nas proeminéncias dsseas e aos cuidados
especificos com a pele. Ressaltando assim, o papel
fundamental da enfermagem no incentivo, apoio,
constituindo assim, autonomia para reconhecerem
e empregarem os meios preventivos que poderdo
ser utilizados na prevengdo da lesdo por pressao.

Sabe-se que o enfermeiro deve atualizar seus
conhecimentos técnico-cientificos, atentar para os
programas educativos, leituras de artigos e revistas
especializadas,  conferéncias,  participagdo  em
congressos e seminarios relacionados ao assunto,
uso de materiais didaticos e aplica-los aos pacientes
acamados, para qualidade no cuidado que s@o
imprescindiveis na prevencdo da tlcera por pressdo.

O enfermeiro tem significativa responsabilidade
naassisténciapreventivaaospacientescomdificuldadede
locomocgao.Pois,apésocomprometimentodapeleintegra,
havera prejuizo no bem-estar do cliente, o qual atrapalha
na melhora satisfatéria dos cuidados implementados.

Esse profissional consciente da real importancia
dos meios preventivos das lesdes por pressdo sera

capaz de estimular a equipe de enfermagem, a mudar
o paciente acamado de posi¢ao quando necessario, uso
do colchdo caixa de ovo, utilizar travesseiros macios
para a prote¢do de calcanhares, acomodar o paciente em
poltronas macias, aplicagdo de filme transparente e usar
cremes a base de acidos graxos essenciais que protegem
a pele integra e manter a limpeza da roupa de cama.

Aspecto essencial no combate ao surgimento de
lesdesdepressaoseraevitaroaparecimento, o profissional
de enfermagem utilizara uma avaliacdo correta, se
o doente esta dentro do grupo de riso, estabelecer
planos de cuidados e incluirem medidas que previnem
o aparecimento de escaras e analisar cada paciente.

O enfermeiro supervisionara junto a equipe os
motivos que aumentam esse aparecimento, como: nao
realizar mudangas de decubito, o contato continuo
da pele com as eliminagdes fisiologicas, roupa de
cama suja e com dobras e atrito continuo em uma
determinada regidao. O enfermeiro deverd incentivar
ao cuidador e ao familiar no apoio da prevengdo das
feridas. Constituindo autonomia para reconhecerem
e empregarem os meios preventivos que poderdo
ser utilizados na prevengdo da ulcera por pressao.
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