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Pacientes acamados em unidades de terapia intensiva (UTI) s3o propicios de
desenvolvimento de lesdes por pressio (LPP). As feridas podem evoluir para graus que
complicam o estado de satide podendo chegar a ébito. O objetivo deste trabalho consistiu em
desenvolver uma revisio bibliogréfica sobre a LPP, abordando suas causas, fatores de risco,
prevencio, tratamento e cuidados de enfermagem, fornecendo amplo panorama temitico,
de modo a contribuir para a compreensio e melhoria do manejo dessa complicacdo clinica.
Foram explorados, principalmente, artigos cientificos e alguns livros eletrénicos sobre o
tema. Os resultados mostraram que as causas e fatores de risco se encontram em
predisposi¢io dos pacientes, obesidade, equipamentos médicos e longa permanéncia na UTI;
o tratamento ocorre, comumente, de forma nio invasiva; os cuidados de enfermagem devem
ser permeados de cardter humanizado, porquanto o papel do enfermeiro é cuidar. Concluiu-
se que a LPP é um evento evitdvel, entretanto, muitos profissionais desconhecem algumas
causas e fatores de risco, além de haver pouca estrutura institucional e formagio profissional

adequada.

Descritores: Lesio por pressio. Unidade de terapia intensiva. Cuidados de enfermagem.

Prevencio.

Patients bedridden in intensive care units (ICU) are prone to developing
pressure injuries (PPI). Wounds can progress to degrees that complicate health status and
can lead to death. The objective of this work was to develop a bibliographical review on

LPP, addressing its causes, risk factors, prevention, treatment and nursing care, providing
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a broad thematic overview, in order to contribute to the understanding and improvement
of the management of this clinical complication. Mainly scientific articles and some
electronic books on the topic were explored. The results showed that the causes and risk
factors are patient predisposition, obesity, medical equipment and long stay in the ICU;
treatment commonly occurs non-invasively; nursing care must be permeated with a
humanized character, as the nurse's role is to care. It was concluded that PPI is a preventable
event, however, many professionals are unaware of some causes and risk factors, in addition

to there being little institutional structure and adequate professional training.

Descriptors: Pressure injury. Intensive care unit. Nursing care. Prevention.

1. INTRODUCAO

Diferentes metodologias empregadas no cuidado ao paciente que permanece por
longo periodo internado, principalmente em Unidade de Terapia Intensiva (UTI), somadas
aos variados perfis de pacientes, contribuem para a produgio de lesdes por pressio (LPP).
Estas sdo injarias que causam desconforto e complicacdes ao paciente e, por conseguinte,
requerem assisténcia adequada das equipes de enfermagem (LOPES; BATASSINTI;
BEGHETTO, 2021).

Conforme estabelecido pelo National Pressure Ulcer Advisory Panel (NPUAP) - uma
organizagio norte-americana dedicada a prevengio e tratamento de LPP -~ um dano na pele
e/ou no tecido mole subjacente, em geral, sobre alguma regiio 6ssea proeminente ou, ainda,
decorrente de pressio de equipamentos médicos ou quaisquer outros dispositivos,
configuram uma LPP (MORAES et al., 2016).

As lesdes por pressdo sdo desconfortiveis e podem gerar complicagdes aos pacientes.
E de grande incidéncia e prevaléncia em pacientes internados em Unidades de Terapia
Intensiva (UTI), em todo o mundo, variando entre 11,29 e 52,99 (LOPES; BATASSINI;
BEGHETTO, 2021).

Essa variacio extrema decorre de diferentes quadros clinicos dos pacientes,
particularidades relacionadas ao peso, tempo de permanéncia de interna¢io, bem como, do
uso de diferentes metodologias de assisténcia de enfermagem e dos demais profissionais da
equipe de satide (LOPES; BATASSINI; BEGHETTO, 2021).

A LPP apresenta caracteristicas e condi¢des peculiares que a definem. Comumente,

apresenta-se como pele intacta ou como tlcera aberta, podendo ser dolorosa. Resulta de
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pressdo intensa e/ou prolongada ou, ainda, de pressio com cisalhamento de modo que os
tecidos podem, ainda, ser afetados pelo microclima, nutri¢io, perfusio, doencas associadas
e condicdo do tecido (MORAES et al., 2016).

Alguns quadros clinicos considerados graves sio os que mais favorecem ao
surgimento de escaras. Muitas sdo as condi¢des causadoras dessa lesdo, tais como: sedagio,
exposicdo a ventilacio mecinica, diferentes niveis de consciéncia, emprego de substincias
vasoativas e diminui¢do dos movimentos por periodos longos, entre outras (RODRIGUES
et al., 2018).

As causas, contudo, nio se limitam as supracitadas, pois, outros fatores extrinsecos
compdem os determinantes das lesdes, como: impossibilidade de percepcio e/ou de
comunicagio do desconforto causado pela pressdo, atividade comprometida (incapacidade
de mobilizar-se na cadeira ou no leito) e fatores redutores da tolerincia dos tecidos —
umidade, friccio e cisalhamento - (RODRIGUES et al., 2018; LOPES; BATASSINI;
BEGHETTO, 2021).

Além desses, os fatores de cariter intrinsecos contribuem para essas lesdes em
paciente em estado clinico grave - geralmente internados em UTI. A idade, o estado
nutricional, doengas cronicas (diabetes mellitus, doengas cardiovasculares) e alguns
medicamentos configuram esses fatores que, de certa forma, fogem ao controle da equipe de
enfermagem (RODRIGUES et al., 2018; LOPES; BATASSINI; BEGHETTO, 2021).

A presenca de LPP é considerada evento adverso e, portanto, passivel de prevengio
(LOPES; BATASSINI; BEGHETTO, 2021) e requer o devido tratamento (ALMEIDA,
2021). No tocante aos pacientes em estado critico, muitas varidveis representativas de seus
estigios exigem mais do que medidas preventivas bésicas — como, mudanga de dectbito, uso
de protetores de proeminéncias dsseas etc. — e tratamentos que vio além dos cuidados de
enfermagem (LOPES; BATASSINI; BEGHETTO, 2021).

Nio obstante a necessidade de cuidados especificos, 2 enfermagem cabe as medidas
preventivas que constam das etapas: avaliagio, reavaliagio e inspecdo da pele, diariamente;
manejo do paciente; hidratacdo adequada; redistribui¢do da pressdo sobre as proeminéncias
(BRASIL, ANVISA, 2017).

O tratamento das escaras requer conhecimento tedrico e pritico do enfermeiro e, para

tanto, as tecnologias constituem o suporte que favorece a qualidade do atendimento. Nesse
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sentido, o devido tratamento integra uma subdivisio que consiste em: classificagdo das
lesGes; avaliagdo e monitoramento da dor e da cicatrizagdo; limpeza, desbridamento, controle
e tratamento da infec¢io e biofilme; curativos e coberturas bioldgicas; fatores de
crescimento; agentes biofisicos; e cirurgia (ALMEIDA, 2021).

O cuidado e a devida assisténcia ao paciente com LPP constituem parte importante
das atribui¢des do enfermeiro. Logo, faz-se necessdrio a sistematizacio do cuidado,
divulgando protocolos de prevencdo e tratamento entre os profissionais de satde - o
enfermeiro, principalmente (ALMEIDA, 2021).

Este é um tema de grande importincia para a sociedade em razdo do elevado nimero
de ocorréncias de escaras nas UTIs sem que haja um consenso entre os profissionais de
assisténcia 4 satide e pesquisadores sobre quais protocolos devem ser seguidos (CHUNG et
al., 2022). Além disso, a relevancia do tema consiste na possibilidade de reflexio e discussio
sobre metodologias de prevencio e tratamento ao paciente em UTI, visto que requer atengio
constante dos enfermeiros e outros integrantes da equipe de satde.

Nesse contexto, o objetivo deste artigo é desenvolver uma revisio bibliogréfica
detalhada sobre a Lesio por Pressdo, abordando suas causas, fatores de risco, prevencio,
tratamento e cuidados de enfermagem. Pretende-se, assim, fornecer um amplo panorama
sobre o tema, buscando contribuir para a compreensio e melhoria do manejo dessa

complicacio clinica.

.1 METODOLOGIA

Foi realizado um estudo de revisdo bibliogrifica de cunho qualitativo descritivo. Na
pesquisa qualitativa, o pesquisador prioriza a observacio direta dos fatos, representando a
qualidade dos discursos pesquisados (PRODANOV; FREITAS, 2013). O cariter descritivo
é utilizado o quando o pesquisador intenta a descri¢do e caracterizacdo de algum fendmeno,

“por exemplo, as caracteristicas de um grupo especifico” (SANTOS; MOLINA; DIAS,

2007, p- 155).
Foram utilizadas fontes no formato de livros eletrénicos e artigos cientificos nas

bases de dados SciELO, PubMED e Biblioteca Virtual em Sadde (BVS), publicados no

periodo entre 2013 e 2023 e sites oficiais e institucionais sobre o tema. Os descritores
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empregados na busca foram: lesdo por pressio, unidade de terapia intensiva, cuidados de

enfermagem, prevencio, tratamento em lingua portuguesa e inglesa.
gem, ¢ao, g g g

1.2 RESULTADOS E DISCUSSAO

Os resultados das buscas nas bases de dados favoreceram uma categorizacio temaitica
favorivel aos objetivos desta revisio. A abordagem abrangeu as principais causas e fatores
associados ao desenvolvimento de LPP, bem como os métodos e estratégias de prevencio
mais eficazes para evitar o surgimento das lesées. Desse modo, possibilitou uma anélise dos
tratamentos disponiveis, de acordo com as peculiaridades dos pacientes e, também, a

descri¢do dos cuidados de enfermagem para o manejo adequado das LPPs.

1.3 Principais causas e fatores de risco para lesio por pressio (LPP)

Intimeras causas de LPP permeiam o ambiente hospitalar, sobretudo em situacdes
nas quais o paciente permanece durante muito tempo acamado e/ou em cadeira de rodas. Os
pacientes com maior potencial de desenvolvimento das tlceras por pressio estio nas
categorias dos que requerem cuidados paliativos, cuidados intensivos, em ambientes
pediatricos, em cirurgia. Entram nessa relagio pacientes com sobrepeso ou obesidade, com
lesio da medula e, também, individuos adultos com mais idade, principalmente, idosos
(TIRGARI et al., 2018).

Outros fatores integrantes da categoria de riscos de LPP incluem incontinéncia
urindria ou fecal, uso de medica¢des vasopressoras. Além desses, pacientes com baixo peso,
baixos niveis de albumina, quadril fraturado e, também, doentes em est4gio terminal estio
entre os pacientes em risco (TIRGARI et al., 2018).

Dentre os tipos de pacientes em risco de lesdo por pressio, os idosos configuram
maior prevaléncia. Nas palavras de Barbosa et al. (2019), o envelhecimento expde
fragilidades, alteracGes clinicas de estado cronico e fisioldgicas, tais como menos elasticidade
e incontinéncias que favorecem o aparecimento de LPP. Nesse contexto, as longas
permanéncias em internagio, principalmente em unidades de terapia intensiva (UTI),
podem ser preditoras de mortalidades em pacientes idosos.

Nio obstante a velhice seja fator preponderante para o surgimento dessas lesdes,

outro estudo mostrou as doencgas trauméticas com um grande percentual de diagnéstico de
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internacdo em UTI, sendo, portanto, causa prevalente das referidas lesdes. No estudo de
Otto et al., (2019) fatores etiolégicos dos traumas como acidentes no trinsito e no trabalho,
tentativas de suicidio, violéncia interpessoal — que, alids, representaram 48,2% no estudo -
quando deixa os envolvidos em situagio de morte iminente, exigem assisténcia intensiva
em UTTI; situacdes estas passiveis de desenvolvimento de escaras.

A propésito, o paciente em UTI permanece em condi¢io menos favorivel em
comparacdo a outros pacientes, visto que o uso de sedativos e aparelhos tende a limitar suas
atividades mais basicas (LIMA et al., 2020). Contudo, tanto estes quanto os demais pacientes
vulnerdveis ao desenvolvimento de LPP se enquadram em uma exposi¢io de fatores
intrinsecos e extrinsecos.

De antemio, a duragio e a intensidade da pressio representam fatores gerais que
influenciam o surgimento das tlceras por pressdo sendo, a partir de entio, mencionados
como intrinsecos ou extrinsecos. Nesse sentido, Duarte et al., (2019) argumentam que
fatores internos abarcam a idade avancada, a imobilidade parcial ou total, o estado
nutricional do paciente, estados anémicos, infec¢des, incontinéncia e sensibilidade da pele.

Nessa categoria — fatores intrinsecos — um estudo de Pacha et al., (2018) mostrou que
doengas infecciosas, parasitirias e as neoplasias podem listar entre as que oferecem maior
probabilidade de aparecimento de lesdes por pressio. Em contrapartida, pacientes internados
com doencas respiratérias, digestivas, cardiacas e do trato urinirio configuraram entre as
que oferecem menos riscos.

No tocante aos fatores externos nas causas de LPP, Duarte et al. (2019) citam:
cisalhamento, umidade, falta de higiene, auséncia de manejo de dectbito, uso de ortopédicos,
sondas desajustadas, uso inadequado de colchdes e assentos, entre outros. Ou seja, o cuidado
protocolado tende a contribuir para reducdo dos riscos de desenvolvimento de escaras.

J4 no estudo de Campos, Souza e Whitaker (2021), ficou evidenciado que o uso de
protocolos adotados por algumas institui¢des pode ndo ser bastante. Nessa continuidade, os
autores mencionam a importincia da eficicia na comunicag¢io da equipe, a quantidade
suficiente de profissionais de enfermagem, incluindo especialistas em feridas, além de
formac3o continuada desses profissionais.

Nesse sentido, apesar da relevincia da adoc¢do de protocolos preventivos de LPP, a

estrutura do ambiente hospitalar, associado a uma gestio eficiente tendem a contribuir para
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melhores resultados. Contudo, hé. outras medidas relativamente mais seguras e promotoras

de prevengdes das mencionadas lesGes, como, entre outras, a Escala de Braden.

1.4 Métodos e estratégias eficazes na prevencgio de LPP e a Escala de Braden

A longa pritica e a observacio de profissionais de satde possibilitaram o
desenvolvimento de préticas aperfeicoadas e protocolos visando a prevengio de danos a
satde e promocio do bem-estar dos pacientes. Sdo estratégias sistematizadas que visam
reforcar as melhores préiticas preventivas de cuidado para consequentes redugdes de
complica¢des — no caso deste estudo — de LPP (SOUZA; LOUREIRO; BATISTON, 2020).

Em geral, o papel da enfermagem na prevencio as leses por pressio é demonstrado
na sua efetiva participagio com medidas diversas. Entre estas, as comuns sio: hidratagio da
pele, alternincia de decubito a cada duas horas ou, de acordo com a necessidade peculiar do
paciente, nutricio adequada, inspecdo continua da pele, uso de colchio visco eldstico ou
pneumitico, manter as roupas de cama esticadas (sem dobras) e a troca de absorventes e
fraldas conforme a necessidade, entre outros cuidados (CAMPOS; SOUZA; WHITAKER,
2021).

Nio obstante a importincia desses cuidados, recomendam-se uma avaliac¢do do risco
de LPP o mais rapidamente possivel — em até oito horas, no maximo - logo apés a admissio
do paciente. Sdo recomendacdes gerais do National Pressure Ulcer Advisory Panel para
identificar pacientes potencialmente vulneridveis ao desenvolvimento de escaras
(WAHLIN et al., 2021).

Em continuagdo ao protocolo preventivo de LPP, a Diretriz Internacional de
Prevencdo e Tratamento de Lesdes por Pressio/Diretriz de Pratica Clinica recomenda 21

etapas, conforme cita Almeida (2021):

As etapas consistem em: (1) fatores de risco e avaliacdo de risco, (2) avaliacdo da
pele e tecidos, (3) cuidados preventivos da pele, (4) avaliacio e tratamento
nutricional, (5) reposicionamento e mobilizacdo precoce, (6) lesdes por pressio no
calcanhar, (7) superficies de suporte, (8) LP relacionadas a dispositivos médicos,
(9) Classificacio das LP, (10) Avaliacio de LP e monitoramento da cicatrizagio,
(11) avaliagdo e tratamento da dor, (12) limpeza e desbridamento, (13) infecgdo e
biofilme, (14) curativos e coberturas, (15) coberturas bioldgicas, (16) fatores de
crescimento, (17) agentes biofisicos, (18) cirurgia para LP, (19) mensurar a
incidéncia e a prevaléncia de LP, (20) implementagdo das melhores priticas em
cenarios clinicos, (21) educagio do profissional de satide (ALMEIDA, 2021, p. 35).
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De modo geral, as recomendacées permeiam cuidados e avalia¢Ses do estado de satide
do paciente visando a prevencido de tlceras por pressdo. Ndo menos importante do que os
demais cuidados, o posicionamento do corpo do paciente demonstra ser, na pratica, a medida
prioritdria. Nesse sentido, define-se o posicionamento como o movimento de alternincia
entre as posicdes do corpo do paciente possibilitando-lhe descansar, porquanto potencializa
a redistribuicio da pressio e das forcas de cisalhamento prevenindo, por conseguinte,
deformacdes dos tecidos internos, isquemia e dano tecidual permanente que, por sua vez,
contribuem para o desenvolvimento de LPP (SOUSA; KAPP; SANTAMARIA, 2020).

Logo, fica evidenciada a necessidade da adogio de ferramentas e recursos de avaliagido
para prevencio de feridas por pressdo, principalmente em pacientes sob cuidados em UTI
(WAHLIN et al., 2021). O envolvimento direto dos enfermeiros com pacientes nessa
condigio requer uso de estratégias eficazes como a Escala de Braden (JANSEN; SILVA;
MOURA, 2020). A propésito, essa escala visa avaliar os riscos de aparecimento de tlceras
por pressio e segue seis parimetros, a saber: percepgio sensorial, umidade, atividade,
mobilidade, nutricio e friccio (TEMARIOS ESPECIFICOS, 2020).

A Escala de Braden foi validada para uso no Brasil e considera os principais fatores
desencadeadores da LPP e possibilita uma visio abrangente do paciente. Ademais, as
subescalas dessa ferramenta permite especificar as limita¢des peculiares dos pacientes
direcionando os cuidados preventivos das lesées. Contudo, embora o uso de protocolos seja
util para classificagdo de riscos, cabe aos enfermeiros em UTI avaliar cuidadosamente a
condi¢do de cada paciente (MENDONCA et al., 2018).

Fica claro que os enfermeiros devem conhecer os protocolos de prevencio de riscos e
cumpri-los. Entretanto, um estudo de Galetto et al. (2021) evidenciou que ndo
frequentemente esses profissionais tém ciéncia dos riscos em geral, menos ainda, dos
dispositivos médicos capazes de desenvolver LPP. Nesse contexto, os autores relataram que
um estudo na Turquia revelou que 20% dos enfermeiros duvidavam que esses dispositivos
pudessem causar lesdes nos pacientes, enquanto outros demonstraram nio reconhecer tais
ferimentos como LPP provenientes de dispositivos médicos por ignorar os termos técnicos

do National Pressure Injury Advisory Panel (NPIAP) ou por discordar deles.
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Nesse contexto, se o paciente tiver desenvolvido LPP, os enfermeiros t¢ém mais uma
série de trabalhos porquanto a prevencio tivera falhado. Logo, o tratamento requer cuidados

especiais em razio dos graus de gravidade das lesdes e das peculiaridades do paciente.

2.Tratamento das les3es por pressio (LPP)

A prevencio representa a mais segura forma de evitar o desenvolvimento de lesGes
por pressdo. A propésito, sua falta incorre em danos que exigem tratamento em cariter
imediato e com a devida eficicia com intuito de dirimir a dor e as nocividades das lesdes
(CORREIA; SANTOS, 2019).

De modo geral, os tratamentos das LPP se classificam em cirtrgicos e nio cirtrgicos.
Os cirtrgicos, grosso modo, se limitam a reconstrugdes plasticas e enxertos de pele e sdo
procedimentos aplicados a pequena quantidade de pacientes (BERNARDES; JURADO,
2018). Os procedimentos nio cirtrgicos, pelo contririo, representam maior demanda e
requerem cuidados constantes. Além do mais, o tratamento ocorre em paralelo com medidas
preventivas e avaliacdes (HEBSERH, 2020).

Acrescente-se que o estigio da lesdo exige cuidados especificos, conforme as
diretrizes recomendadas e os enfermeiros e demais profissionais da enfermagem precisam
estar atentos as atualiza¢des normativas. Estas recomendam acdes pertinentes tais como
avaliagdo da pele, avaliagio de risco de desenvolvimento de LPP, supervisio do processo
cicatrizante, avaliagio da dor e cuidados mais focados nas feridas, tais como limpeza,
avaliacio e tratamento da infeccio/desbridamento e curativos (CORREIA; SANTOS,
2019). Assim, as diretrizes norteiam os procedimentos mais adequados para cada estagio das
lesdes.

Nesse sentido, Bargos-Mundrriz et al. (2020) enfatizam a importincia de aplicar os
cuidados preventivos como recursos eficazes na redugio da quantidade e da gravidade das
feridas, sobretudo em uma UTI. Mais do que isso, acrescentam os autores, os pacientes mais
vulnerdveis podem se beneficiar dos recursos de um “pacote de cuidados” adequadamente
estruturados.

Nessa continuidade, o conhecimento tecnolégico associado ao cientifico pode

favorecer um desfecho mais eficaz no cuidado individualizado do tratamento das LPP
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(BERNARDES; JURADO, 2018). Uma dessas tecnologias é a laserterapia, capaz de
proporcionar cicatrizagdo com alta eficicia.

A laserterapia é um recurso terapéutico amplamente utilizado no processo de
cicatrizagio dos tecidos. Seus efeitos sio notdveis na melhoria da cicatrizagio, nos efeitos
anti-inflamatérios, antiedematosos e, também, analgesia. Além de ser um recurso aprovado
pelo NPUAP, muitos estudos desde a década de 8o comprovaram sua eficicia. Contudo,
alguns cuidados devem ser tomados em relacio & dimensio da ferida, de modo que, em
pequenas lesdes pode-se aplicar diretamente sobre a lesdo, porém, em feridas maiores,
convém que a aplicagio seja dividida em quadrantes de, aproximadamente, 2 cm, irradiando,
separadamente, as regides (BERNARDES; JURADO, 2018).

Um obstéculo surge, entretanto, por ocasiio da falta de recursos, dentre outros, os
materiais e falta de tempo para formacio continuada. Ficou claro no estudo de Correia e
Santos (2019) quando relatam que 31,3% dos técnicos de enfermagem reclamam da falta de
materiais adequados para o tratamento de escaras, além de nio aprofundarem no
conhecimento das tecnologias inovadoras no cuidado e curativo. Nesse sentido, os cuidados

de enfermagem ao paciente acamado com feridas decorrentes de pressio ficam deficitérios.

Quadro 1: Coberturas Primarias

Coberturas primérias

Estégio Caracteristicas Coberturas Periodo de troca
Areas com Placa de Até 7 dias
moderada/alta hidrocoloide (**antes, se
exposicdo ao bordas soltas e
cisalhamento/fric¢io mudanca de cor)
Areas com pouca Acido Graxo Cada 6 horas
exposicdo ao Essencial (AGE)

Estdgio 1 Hiperemia cisalhamento/friccdo
Areas com exposicdo Protetores Cada 6 horas
a umidade cutineos (solucio

polimérica; Oxido
de Zinco)
Bolha Intacta Gaze + AGE Cada 12 horas
Sem/Pouco exsudato  Placa de Até 7
hidrocoloide dias(**antes,...)

Estdgio 2 Lesdo superficial Malha nio Cada 24 horas

Moderado exsudato aderente estéril
Malha nio Até 24 horas

aderente estéril

Sem sangramento Papaina 1000 Cada 12 horas
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Escara
,
Necrose Umida

Esfacelo

Com  sangramento Hidrogel com

Necrose mista alginato de cdlcio Cada 24 horas
Intoleridncia & papaina e sédio (gel)

Pouco/moderado Papaina 6% Cada 12 horas
Camada Espessa Papaina 10% Cada 12 horas
Com  sangramento Hidrogel com

Tecido misto alginato de célcio Cada 24 horas

Intolerincia 3 papaina

e sédio (gel)

Estdgio 3 Até 5 dias
(#antes, se
Alginato de cdlcio curativo saturado
Estdgio 4 Sem infeccio e sédio (placa ou ou mudanca de
fita) coloracio e odor)
Com infecgio
Exsudato em grande Alginato de célcio
quantidade Com infecgio e sédio com prata Cada 24 horas
(placa ou fita)
Sem sangramento Papaina 300 Cada  Cada 24 horas
Sem/Com Malha nio Cada 24 horas
Tecido de sangramento aderente  estéril
granulacio Sensibilidade 4 Hidrogel com
papaina alginato de calcio
e sédio (gel)
Terapia por Até s dias
pressdo negativa
Ferida complexa Debridada Alginato de célcio
e sédio com prata Até 5 dias
(placa ou fita) (#antes, ...)
Placa de
Areas com hidrocoloide
Pele intacta/ nio moderada/alta Filme Até 7
Tissular profunda  intacta, com 4rea exposicdo ao transparente de dias(¥*antes,...)

Vermelho escuro

cisalhamento/fric¢io

poliuretano  ndo

estéril

Pouca exposi¢do ao
cisalhamento/fric¢io

AGE

Cada 6 horas

Pele perilesional

Integra -Pomada éxido de
zinco-Solugio As  trocas de
polimérica / - curativo
AGE

Lesionada -Solugio
polimérica-Malha As  trocas de
nio aderente curativo
estéril

Fonte: Elaborada pelos autores baseado no Protocolo de Prevencido e Tratamento de Lesdo por Pressio (2023).

Quadro 2: Dispositivos de Fixacio

Dispositivos de fixa¢do

Tipo de cobertura secundéria

Caracteristica da lesdo

Gases esterilizadas

Lesdes superficiais/profundas e secas/exsudativas

Compressa esterilizada

Lesdes profundas e muito exsudativas
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Malha nio aderente estéril

LesGes sangrantes;

prejudicada

ou pele adjacente

Fonte: Elaborada pelos autores baseado no Protocolo de Prevengdo e Tratamento de Lesdo por Pressio (2023).

3.4 Cuidados de enfermagem no manejo adequado das LPP

O enfermeiro deve coletar informacdes relacionadas ao risco de Lesdo por Pressio

(LPP) e, com base em seu discernimento clinico, estabelecer um diagnéstico de enfermagem

preciso. Isso é essencial para fundamentar o cuidado destinado a individuos vulnerédveis.

Essa etapa do processo de enfermagem (PE) orientara a pratica da assisténcia, possibilitando

o acompanhamento da progressio da ferida e a avaliacio da resposta do paciente ao

tratamento. Portanto, a inclusio de diagnésticos de enfermagem no tratamento de pacientes

com feridas desempenha um papel fundamental na avaliagio continua do tratamento

implementado

Nessa continuidade, o Quadro 3 expde os diagndstico de enfermagem para o contexto

de lesdo por pressio.

Quadro 3: Diagnésticos de enfermagem para lesdo por pressio

. . . . . Caracteristicas
Diagnostico Definicdo Fatores de risco ..
definidoras
Resposta 4305
e N inflamatéria
Conceptibilidade a ..
. - e - . . suprimida
Ri je invasdoe multiplicagdo de  Alteracdo na integridade da pele
isco e . .. .
infeccd organismos patogénicos Obesidade
infecgdo .~
¢ que podem comprometer a Desnutrigio
satde.
Externos
Hipertermia .
. per A Alteragio na
Integridade da Pressdo sobre saliéncia 6ssea . .
. . integridade da
pele Epiderme e/ou derme Umidade )
. . ele
prejudicada alterada p
Dor aguda
Internos s
s, Vermelhidio
Fator psicolégico
Nutrigio inadequada
Equilibrio prejudicado
Prejuizo musculo esquelético .
]. , q Capacidade
Prejuizo neuromuscular e
~ oL . prejudicada  de
Deambulagio Limitacio do movimento
. . . andar uma
prejudicada de andar no ambiente de Fatores relacionados: A
: .. , . distincia
forma independente Falta de condicionamento fisico .
. .. necesséria.
Forca muscular insuficiente
Obesidade
Resisténcia diminuida
Revista Ibero-Americana de Humanidades, Ciéncias e Educacao. Sao Paulo, v.9.n.10. out. 2023.

ISSN - 2675 — 3375



Revista Ibero-
Americana de

Humanidades,
Ciénciase
Educagao
Revista Ibero- Americana de Humanidades, Ciéncias e Educacao- REASE
Controle muscular diminuido
Desnutrigdo
Dor
For¢a muscular diminuida
. o . Residéncia diminuida
Mobilidade Limitacdo no movimento .. . o
. . ) , . Rigidez articular Dificuldade para
fisica independente e voluntario . ; .
. Condicdo associada virar -se
prejudicada do corpo ou de uma ou ~ _ .
. . Alteragio na integridade de estruturas Desconforto
mais extremidades X
bsseas
Contratura
Prejuizo misculo esquelético
Prejuizo neuromuscular
Restricdes prescritas de movimentos
Dano em  membrana .. . ; .
, . Estado nutricional desequilibrado Area localizada
] mucosa, cdrnea, sistema .
Integridade , Umidade quente ao toque
. tegumentar, fascia . . .
tissular B Condicdo associada Dano tecidual
.. Muscular, musculo, ~ ey
prejudicada - . Alteragdo na sensibilidade Dor aguda
tenddo, osso, cartilagem, . - .. . ,
tpsula articular o/ Circulagdo prejudicada Tecido destruido
capsula articular e/ou . .1 1~
P Mobilidade prejudicada Vermelhidio

Ligamento

Fonte: Elaborada pelos autores baseado nos Diagnésticos de enfermagem da NANDA-I (2018-2020)

Na sequéncia, o Quadro 4 expde as intervencdes de enfermagem na assisténcia ao

quadro de lesdo por pressio.

Quadro 4: Intervencdes de enfermagem para lesdo por pressdo

Diagnostico

Intervencio

Risco de infecgdo

1. Avaliar a integridade da pele regularmente, para identificar qualquer sinal de
infeccio.

2. Realizar limpeza adequada da lesdo, utilizando solugdo salina estéril ou um
antisséptico recomendado, como o clorexidina.
3. Utilizar técnicas assépticas durante curativos e trocas de dispositivos médicos, para
prevenir a contaminacio da lesdo.
4. Utilizar técnicas de curativo apropriadas, como curativos com cobertura
antimicrobiana ou hidrogel, para ajudar a prevenir a colonizagdo bacteriana.
5. Promover a reperfusio tecidual por meio de massagem suave e exercicios de
amplitude de movimento, para melhorar a circulacio sanguinea e aumentar a
oxigenagio tecidual.
6. Incentivar a ingestio adequada de liquidos para manter a hidratacio, o que ¢é
importante para a cicatrizagdo adequada da les3o.
7. Promover uma alimentacio balanceada rica em proteinas, vitaminas e minerais, para
fornecer ~ os  nutrientes  necessirios para a  cicatriza¢gdo da  pele.
8. Educar o paciente e familiares sobre a importincia de um ambiente limpo e livre de
germes, bem como a necessidade de aderir as praticas de higiene adequadas.
9. Monitorar sinais e sintomas de infec¢io, como rubor, calor, edema, dor e presenca de
exsudato purulento, e tomar medidas imediatas para tratar qualquer infecgio
identificada.
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10. Colaborar com outros membros da equipe de satide para administrar terapia
antimicrobiana, se necessario.

Integridade  da
pele prejudicada

1. Avaliar a lesdo por pressdo e documentar o tamanho, a profundidade, o estigio e a
quantidade de tecido necrdtico presente.
2. Realizar a limpeza e a irrigagdo adequada da lesdo com solugdo fisiolégica estéril ou
com a solugdo prescrita pelo médico.
3. Aplicar coberturas adequadas i lesio, como curativos de alginato de célcio,
hidrocoloides ou filmes transparentes, de acordo com a prescrigdo médica e o estdgio da
les3o.

4. Realizar o reposicionamento adequado do paciente a cada duas horas, utilizando
técnicas apropriadas de transferéncia e mobilizacdo para evitar o atrito e a pressdo
excessiva na regiio afetada.
5. Utilizar dispositivos de alivio de pressdo, como colchdes e travesseiros especiais, para
reduzir a pressdo na drea afetada.
6. Manter uma nutricdo adequada, com avaliagio e acompanhamento por um
nutricionista, para promover a cicatrizagio e a regeneracio dos tecidos.
7. Promover a hidratacdo adequada do paciente, com a ingestio adequada de liquidos e
o uso de emolientes e logdes hidratantes para prevenir o ressecamento da pele.
8. Educarn paciente e cuidadores sobre a importincia da prevencio de lesées por
pressdo, enfatizando a necessidade de manter a pele limpa, seca e livre de umidade
excessiva.

9. Monitorar e registrar a resposta do paciente ao tratamento, incluindo a melhora das
condi¢cdes da pele, reducio da dor e do desconforto, e a cicatrizagdo da lesdo.
10. Trabalhar em conjunto com a equipe médica e os outros profissionais de satide para
desenvolver um plano de cuidados individualizado e eficaz para evitar a progressio da
lesdo e promover a integridade da pele.

Deambulagéo
prejudicada

1. Avaliar a capacidade do paciente para deambular e realizar atividades fisicas,
identificando as limitagdes e os fatores de risco.
2. Fornecer suporte e assisténcia ao paciente para se movimentar, utilizando técnicas de
mobilizacdo seguras, como o uso de dispositivos de auxilio (bengalas, andadores) ou a
assisténcia de enfermagem para caminhar.
3. Encorajar o paciente a realizar exercicios de fortalecimento muscular e alongamento,
conforme indicado pelo fisioterapeuta, para melhorar a mobilidade e prevenir o declinio

Mobilidade fisica

prejudicada

funcional.

4. Avaliar regularmente a pele e promover a higiene adequada, para prevenir tlceras de
pressao e lesdes cutineas.
5. Utilizar técnicas de posicionamento adequadas durante o repouso na cama, para
prevenir escaras e promover a circulagdo sanguinea adequada.
6. Ensinar técnicas de transferéncia seguras ao paciente e cuidadores, para minimizar o
risco de quedas ou lesdes durante a mobilizagdo.
7. Utilizar dispositivos de auxilio para mobilidade, como elevadores de paciente ou
cadeiras de rodas, quando necessario.
8. Promover a educacdo do paciente e cuidadores sobre a importincia de uma boa
postura e movimentagio adequada para prevenir lesdes e melhorar a mobilidade.
9. Manter um ambiente seguro, garantindo que obst4culos sejam removidos e que pisos
estejam limpos e secos, para prevenir quedas.
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1. Avaliar a integridade tissular e a cicatrizagdo da ferida regularmente, observando
sinais de infecgio ou deterioragio.
2. Realizar curativos adequados, seguindo as diretrizes de limpeza e cobertura
estabelecidas pelo médico ou equipe de satde.
3. Promover uma dieta adequada, rica em proteinas, vitaminas e minerais, para fornecer
os nutrientes necessdrios para a cicatrizagio adequada do tecido.
4. Evitar a aplicagio de pressdo excessiva sobre a lesio, usando técnicas de
posicionamento adequadas e proporcionando suporte adequado ao corpo.

Integridad 5. Utilizar terapias tépicas apropriadas, como hidrogel, alginato de célcio ou curativos
ntegridade

tissular
prejudicada

de espuma, para promover a cicatrizagio e controlar o exsudato.
6. Promover a reperfusio tecidual por meio de massagem suave e exercicios de
amplitude de movimento, para melhorar a circulagdo sanguinea e oxigenagio do tecido.
7. Instruir o paciente e familiares sobre a importincia de manter a ferida limpa e seca,
evitando qualquer irritagdo ou trauma adicional.
8. Promover a educacdo do paciente e cuidadores sobre a importincia de trocar de
posi¢do regularmente, para aliviar a pressdo sobre 4reas especificas e prevenir danos
tissulares.

9. Monitorar a funcgio renal e a nutricio do paciente, para identificar qualquer
deficiéncia ou  alteragdo que possa afetar a cicatrizagdo tissular.
10. Colaborar com outros membros da equipe de satide para fornecer terapia adjuvante,
como terapia a vicuo ou tratamentos com oxigénio hiperbérico, se necessério.

Fonte: Elaborada pelos autores baseado nos Diagnésticos de enfermagem da NANDA-I (2018-2020)

Os cuidados de enfermagem para cada especialidade e tipo de paciente sdo peculiares.
Tanto em situagdo de lesdo por pressio na UTI, quanto em diferentes situacdes que
oferecem limita¢des de locomogio, os cuidados de enfermagem se enquadram na categoria
de humanizacdo no cuidar. Isso fica claro no cotidiano da equipe de enfermagem, que tem o

cuidar como seu principal oficio. Dessa forma, de acordo com Jansen, Silva e Moura (2020),

[...] a preocupacio com a qualidade da assisténcia de enfermagem prestada ao
paciente hospitalizado e critico é um desafio significativo para toda a equipe
multiprofissional que atua na unidade de terapia intensiva (UTI). A prevencio das
UP deve ser uma pratica criteriosa de qualidade, bem como uma acdo

7

prioritdria. Portanto, é necessdrio o uso de estratégias que possam envolver a
institui¢ido e a equipe multiprofissional que atua na UTI, priorizando os

enfermeiros que estdo oferecendo assisténcia direta e continua a esse paciente
(JANSEN; SILVA; MOURA, 2020, p. 2).

Em outras palavras, os cuidados de enfermagem ao paciente com tlceras por pressdo
requerem participa¢do coletiva, de modo que todos os profissionais de satide trabalhem em
colaboracdo. Os cuidados de enfermagem, conforme visto, exigem qualidade com
participagdo mdtua priorizando a prevengio e tratamento de escaras.

Nio obstante a importincia do trabalho em equipe, os profissionais de enfermagem
desempenham papel de importincia primordial quanto aos cuidados dispensados aos

pacientes acamados. As atribui¢des perpassam o uso de protocolos e orienta¢des no dmbito

Revista Ibero-Americana de Humanidades, Ciéncias e Educacao. Sao Paulo, v.9.n.10. out. 2023.
ISSN - 2675 — 3375

4308



Revista [bero-
Americana de
Humanidades,
Ciénciase
Educagio

. Revista Ibero- Americana de Humanidades, Ciéncias e Educacao- REASE

da prevencio com intuito de diminuir a incidéncia de lesGes por pressdo e, no caso de
ocorréncias, haver menores complicagdes (SOUZA; LOUREIRO; BATISTON, 2020).

Além dos protocolos implementados, o conhecimento dos fatores de risco por parte
dos enfermeiros representa um diferencial em rela¢io aos demais integrantes da equipe de
satde. Isso se deve ao fato desse profissional lidar diuturnamente com os pacientes,
ofertando assisténcia integral aos pacientes acamados com, ou sem, LPP (DUARTE et al,,
2019). Fica evidenciado, nessas circunstincias, uma conduta humanizada condizente com a
necessidade do paciente e com o papel do enfermeiro.

A ideia supramencionada é corroborada nas palavras de Constantin et al. (2018) que

asseguram, categoricamente:

Devido & prépria caracteristica do cuidado intensivo, estas sdo intervengdes
comuns ao tratamento em UTI, que, sabidamente, tem o objetivo de assistir
pacientes gravemente enfermos no intuito primordial da manutengio de condigdes
favorédveis 4 vida. Dito isso, considera-se elementar que a equipe de satide esteja
preparada para atender harmonicamente as necessidades de intervengdes clinico-
terapéuticas associando-se A prevengio de iatrogenias comuns em UTI, como a LP

[...] (CONSTANTIN et al., 2018, p. 6).

A importincia dos cuidados de enfermagem no contexto de LPP em UTTI é, desse
modo, reafirmada em razdo da viabilidade do cuidado ao paciente, atendendo as suas
necessidades peculiares porquanto os procedimentos sio planejados e avaliados,
continuamente (CONSTANTIN et al., 2018).

No universo dos cuidados para com o paciente, ha, conforme j4 mencionado em
tépico anterior, o uso da Escala de Braden. Esta possibilita identificar e avaliar o estado de
satude da pele do paciente, utilizando itens de percep¢io sensorial, umidade, atividade,
mobilidade, nutricdo, friccio e cisalhamento (SILVA; GOVEA; SANTOS, 2022). Este
recurso viabiliza o trabalho do enfermeiro no tocante aos cuidados a serem dispensados ao
paciente, favorecendo melhor qualidade da assisténcia.

O uso de protocolos, antes citado, configura um recurso capaz de otimizar os servigos
de cuidados ao paciente. Nesse sentido, Silva, Govéa e Santos (2022) relataram uma
experiéncia realizada em um hospital da regido Nordeste do Brasil, na qual foi criado um
protocolo para prevencio de lesGes por pressdo. O protocolo abarcava avaliagio e reavaliagdo
das feridas, inspe¢des didrias da pele e nutricio adequada, além de outros procedimentos
preventivos. Concluiram, portanto, que o protocolo favoreceu resultados positivos nos

cuidados de enfermagem com vistas a reducio de LPP.
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Em suma, os cuidados de enfermagem para o paciente acamado sio permeados de
conhecimento cientifico, formagio continuada, criacio de protocolos e avaliacio de
estratégias que proporcionem seguranca e servico humanizado. Ademais, nas palavras de
Seiffert et al. (2020), cabe as institui¢des de satide fornecer recursos que facilitem o trabalho
dos profissionais de enfermagem na assisténcia aos pacientes em geral, sobretudo, aos

acamados - que é o objeto de estudo deste trabalho.

CONSIDERACOES FINAIS

Buscou-se abordar as principais causas das lesdes por pressdo em pacientes acamados
em unidades de terapia intensiva, como, também, os fatores de risco, formas de prevencio,
além do tratamento e cuidados de enfermagem. De modo geral, a LPP provém da falta de
procedimentos preventivos, conforme os achados desta revisio.

H4, entretanto, fatores de risco relacionados a algumas peculiaridades. Estas abarcam
pacientes obesos e com pouca mobilidade, bem como predisposicdes e, principalmente,
estando em tratamento intensivo, sob efeito de sedativos utilizando equipamentos médicos.

A prevencio consiste, conforme anunciado no primeiro parigrafo, a melhor conduta
para evitar ou, diminuir os riscos de desenvolvimento de lesdes por pressio. Contudo, faz-
se necessdrio que a equipe de enfermagem tenha conhecimento sobre o que causa as escaras,
além de ter atitude profissional de atentar-se aos procedimentos corretos preventivos.

Ocorridas os eventos de LPP, os tratamentos predominantes sio, em geral, ndo
invasivos. Estes sdo curativos para tratar as infec¢des e, em alguns casos, a laserterapia que
requer, alids, conhecimento da tecnologia que proporciona os melhores resultados. Por falar
em tecnologias, a formacdo dos profissionais de enfermagem, em geral, deixa déficit de
conhecimentos tecnolégicos porquanto, em muitos casos, hd pouco tempo para formacdes
especificas.

Nio obstante os obsticulos, os cuidados de enfermagem sdo imprescindiveis para que
o paciente seja poupado de complica¢des graves com o desenvolvimento de escaras. Logo,
nesse segmento da assisténcia de enfermagem, o cuidado marcado por conduta humanizada
configura um diferencial digno de destaque, visto que o paciente representa a parte

vulnerivel nessa relagio.
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Em sintese, a lesdo por pressio em UTI é um evento evitivel, embora requeira, em
muitos contextos, maior cuidado da equipe de enfermagem e, também de estrutura
institucional como quantidade de recursos humanos e materiais suficientes e bem treinados.

Dada a importincia deste tema, faz-se urgente que outros estudos sejam realizados,
preferencialmente, com énfase na formagio continuada e especifica dos profissionais de

enfermagem que lidam com pacientes acamados por longos periodos.
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