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RESUMO

Este estudo teve como principal objetivo identificar as atividades de prevengdo e tratamento de lesBes por presséo,
que envolvem areas necrosadas e emissoras que podem ocorrer desde a derme as estruturas dsseas de pacientes. A
metodologia adotada nesta pesquisa incluiu uma revisao bibliogréfica de natureza descritiva, com um enfoque na
investigacao de pesquisas qualitativas presentes na literatura tanto brasileira quanto internacional. Para atingir esse
propdsito, realizamos buscas em algumas das principais bases de dados da area da salde, tais como SCIELO,
PubMed e Literatura Latino-Americana e do Caribe de Informag&o em Ciéncias da Saude (LILACS). Os resultados
obtidos nesse estudo demonstraram um dominio sélido sobre o assunto, chegando a concluséo de que a prevencao
da LPP, estd intimamente ligada a atuacdo da equipe assistencial, principalmente a equipe de enfermagem, o
profissional enfermeiro tem um papel fundamental tanto no quesito prevencao quanto para o tratamento, atuando
na prevencdo de complicacdes para o paciente.
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1. INTRODUCAO

Uma lesdo por pressdo (LPP) é uma area necrosada e emitente que pode ocorrer nas estruturas
Osseas de pacientes. Essas lesdes sdo especialmente desconfortaveis e incdmodas, especialmente para
uma populagéo de idade avancada (Rios et al., 2016).

As LPP sdo resultado da falta de alivio de presséo, cisalhamento ou fricgdo, podendo levar a
morte do tecido. Geralmente, essas feridas se desenvolvem em &reas salientes dos 0ssos e sdo
categorizadas em quatro estagios, o que facilita o diagnéstico da lesdo (Alencar et al., 2018).

As LPP tém registrado um aumento significativo. De acordo com um estudo envolvendo idosos
hospitalizados e acamados, 16,8% desses pacientes desenvolveram alguma forma de LPP. Nesse
contexto, considerando a dependéncia e a limitada mobilidade do paciente, as lesdes podem variar de
Estagio 1 a Estagio 4 (Haesler et al., 2019).

As LPP séo uma causa significativa de danos, contribuindo para o aumento da mortalidade e
dos encargos financeiros para o sistema de salde. Existem pesquisas significativas sobre avaliacéo de
risco, prevencdo e tratamento de lesbes por pressdo, mas pesquisas limitadas exploram a experiéncia do
paciente e do cuidador de conviver com les6es por pressao (Burston A et al., 2023).

O problema LPP tem sido objeto de énfase em varias pesquisas, que relatam diversas taxas de
prevaléncia e incidéncia. Nos ultimos 10 anos, no Brasil, varios estudos foram conduzidos para avaliar
a incidéncia dessas lesdes em pacientes hospitalizados, com taxas variando de 10,6% a 55%. Essas
variaces podem ser atribuidas a populacao estudada, a inclusdo ou exclusdo das lesdes no estagio | e a
metodologia adotada (Rogenski et al., 2012).



A tentativa para diminuir os incidentes de LPP tem um incitamento significativo. Determinadas
ocorréncias estdo interligadas a parte financeira do sistema de salde ou estimulos para intervir nas LPP.
Alguns citam a dificuldade de saber identificar a desenvoltura de uma LPP, analisar a ocorréncia. Os
atributos de conhecimento limitado podem instaurar prevencdo inadimplente ou ndo especializada,
fazendo aumentar o risco de desajuste (Soban et al., 2018).

Na literatura existente, h& uma lacuna significativa em relagdo aos fatores de risco associados
as LPP em pacientes idosos. Devido ao consideravel sofrimento que essas lesdes causam, a hipdtese de
que um tratamento demorado poderia resultar em uma imobilizag&o prolongada e, consequentemente,
aumentar o risco de LPP é consideravel. Portanto, o objetivo é avaliar o papel do tempo até o tratamento
como um possivel fator de risco para o desenvolvimento de LPP durante a hospitalizagao (Ferris et al.,
2020).

As lesBes na pele requerem preocupacdo especial por parte dos profissionais de satde, com
destaque para o importante papel do enfermeiro, que busca adquirir novos conhecimentos para embasar
sua pratica (Favreto et al., 2017).

Nesse cendrio, a equipe de Enfermagem desempenha um papel de extrema importancia na
prevencdo e tratamento das LPP, atuando diretamente e de forma continua em cuidados com o0s
pacientes. Contudo, esses profissionais enfrentam desafios significativos, incluindo a escassez de
materiais e equipamentos em muitas institui¢fes, tanto publicas quanto privadas. Além disso, enfrentam
uma sobrecarga de trabalho, o que torna a prestacdo de assisténcia segura e de alta qualidade mais
desafiadora (Freitas, 2013, Pacha et al., 2018).

O interesse pela tematica justifica-se, pela importancia na prevencdo de ocorréncia de LPP,
porque além de trazer complicagdes, tais como desconforto corporal, dor e até o desenvolvimento de
varias infec¢des que podem colocar em risco a vida do paciente, acarreta consequéncias psicologicas e
sociais (Wafaa, 2018). Este estudo tem por objetivo identificar as acdes de prevencéo e dificuldades

para evitar lesbes por pressdo em pacientes acamados.
2. REFERENCIAL TEORICO
2.1 FALTA DE INFORMACAO E ESTUDOS VOLTADOS A LESAO POR PRESSAO

As lesbes, popularmente conhecidas como escaras, representam o rompimento do tecido
epitelial. Muitos profissionais de saude, especialmente aqueles que carecem de conhecimento sobre o
tema e do estado da ferida, frequentemente nédo estdo preparados para lidar com a abertura de tais lesdes
(Clark et al., 2016).

No Brasil, os enfermeiros, que desempenham um papel fundamental no cuidado e prevencao,
muitas vezes enfrentam desafios relacionados a falta de educagdo permanente de qualidade. Isso limita
sua capacidade de aprimorar suas qualificacdes e alcancar o desempenho esperado, levantando davidas
sobre como exercer adequadamente suas fung¢des (Soban et al., 2015).

A educacdo permanente, quando direcionada a equipe de enfermagem, desempenha um papel



crucial. Ela permite que os profissionais ampliem seus conhecimentos de maneira continua, resultando
em uma melhoria na assisténcia aos pacientes. Esse processo, por sua vez, promove a integracdo mais
efetiva entre a teoria e a préatica por parte dos colaboradores, alinhando-se consistentemente com
politicas institucionais de qualidade e respaldo (Souza et al., 2015).

Com toda tecnologia que os seres humanos tém acessado, se espera gque 0S Mesmos possam
fazer proveito de tudo da melhor forma possivel. Entretanto, nem sempre é assim. Mesmo com a
informacéo disposta e em frente ao profissional, muitas vezes o desinteresse pelo assunto ou achar que
ndo relevante ao que se espera, esse profissional acaba ndo buscando muita qualificagdo para ficar a
frente no mercado (Pereira, 2017).

Portanto, para obter uma melhora no desempenho profissional e qualificacdo ha de haver um
consenso entre colaboradores e empresas, buscando sempre a melhora ao paciente que sera o principal
beneficiario de toda a melhora. Pode-se afirmar que isto aplicado sO terd benevoléncia a todos
envolvidos (Moura, 2018).

2. 2 PAISES SUBDESENVOLVIDOS X DESENVOLVIDOS E OS DESAFIOS QUE
ENFRENTAM NO GASTO COM LESOES POR PRESSAO

A tentativa para diminuir os incidentes de LPP tem um incitamento significativo. Determinadas
ocorréncias estdo interligadas a parte financeira do sistema de satde ou estimulos para intervir nas LPP.
Alguns citam a dificuldade de saber identificar a desenvoltura de uma LPP, analisar a ocorréncia. Os
atributos de conhecimento limitado podem instaurar prevencdo inadimplente ou ndo especializada,
fazendo aumentar o risco de desajuste (Soban et al., 2018).

O sistema de salde pode ser negligente de forma inconsciente com as LPP, todavia pode
ocasionar situacOes posteriores que prejudiquem o cliente como o surgimento de LPP que poderia ser
evitado. O sistema Unico de Satde (SUS) principal sistema utilizado no Brasil é um exemplo disso,
muitas vezes os profissionais ficam preocupados apenas em uma forma de cuidado como a prevencao
de quedas e esquecem de fazer a avaliacéo da integridade da pele em sua maioria, quando o cliente esta
perto de receber alta hospitalar (Padula et al., 2015, Matos et al., 2023).

Em paises desenvolvidos, como os Estados Unidos da América (EUA), as LPP tém o potencial
de resultar em ag@es judiciais, e a maioria delas é decidida a favor dos pacientes, com uma taxa de
sucesso de 87,7%. Os planos de salde, que desempenham um papel fundamental no cuidado integrativo
dos pacientes, sdo 0s responsaveis por custear todos os processos legais, resultando em um gasto
consideravel de cerca de US$23,4 milhdes entre os anos de 2010 e 2015 (Panel, 2014).

Em paises em desenvolvimento, como Brasil, Argentina, Chile e México, observamos uma
menor incidéncia de processos judiciais envolvendo as partes em relacdo a lesGes por pressdo. No
entanto, o gasto publico nesses paises é significativamente sobrecarregado. Um exemplo proeminente é
0 Brasil, que opera o SUS e, como resultado, enfrenta uma acumulagéo de despesas relacionadas a essas
lesbes. Nesse contexto, os 6rgdos publicos despendem, em média, quase 35 milhGes de reais a cada
semestre apenas em curativos e cuidados especificos (Borges et al., 2023).

Os preceitos que sdo enquadrados na etiologia de uma LPP e sua prevencao pressuposta sio



diligentes, resultando assim, em descompasso de até 20 anos coesa a traducdo de uma pesquisa em
préatica, podendo assim ter o desuso ou uso inadequado de téticas preventivas (Dealey et al., 2017).

Saber identificar os pacientes de risco comumente é almejado pelas ferramentas de avalia¢do da
integridade de pele e potencial risco de LPP, visto que as escalas de Norton, Waterlow e Braden sdo
essenciais. Contudo, esses instrumentos estendem os valores abaixo. Segundo a revisdo do banco de
dados Cochrane Library, conclui-se que o uso dessa ferramenta organizada de parecer de risco em
contrapartida o julgamento clinico ndo intervém na existéncia de LPP (Moore, 2016).

A classificacdo de uma LPP é muito relevante para saber diferenciar se é superficial ou aderente
a pele pela umidade no local de encontro. Exemplificando, uma dermatite associada a incontinéncia
(IDA) ou elementos no curativo que podem alterar a analise ou tratamento alternativo, pressuposto que

a melhora qualificada depende de uma anélise detalhada e integrativa (Beeckman et al., 2016).

2.3 TEMPO DE TRATAMENTO DE UMA LESAO POR PRESSAO

O tempo necessario para o desenvolvimento de LPP pode variar consideravelmente, mas o fator
fundamental no cuidado e prevencdo é de extrema importéncia. 1sso se torna evidente quando
consideramos que o uso de equipamentos como um colchao de pressao alternada (APM) apropriado por
um paciente pode significativamente reduzir o risco de desenvolver uma lesdo, qguando comparado com
0 uso de um colchéo de espuma de alta especificacdo (HSFM) (Nixon et al., 2019).

De modo geral, o tempo pode ser tanto aliado quanto inimigo dos pacientes que permanecem
acamados ou sob presséo constante por longos periodos, 0 que pode levar ao desenvolvimento de les6es
na pele. No entanto, os desdobramentos ndo podem ser facilmente previstos. Por exemplo, pacientes que
sdo cadeirantes e, como resultado, perderam a sensibilidade em seus membros inferiores, podem nao
sentir ou demorar a perceber a formacdo de lesfes na regido sacral ou trocantérica. Quando finalmente
conseguem avaliar o estado das lesdes, frequentemente elas ja atingiram um estagio avangado, muitas
vezes o nivel 3 (Casal-Guisande et al., 2020).

O paciente que enfrenta dificuldade em ndo ter sensibilidade nos membros inferiores necessita
de um olhar clinico preciso nos cuidados de familiares, companheiros ou pessoas no seu ambito social.
Porquanto, o paciente pode levar até 6/7 meses para perceber que tem uma lesdo por pressdo, isso acaba
prejudicando e atrapalhando o tempo de melhora. Por seguinte, a maioria que sofre com essa lesdo
precisa ser internada imediatamente para o tratamento adequado (Akhkand, Shadi Sohrabi et al., 2020).

De acordo com a Australian Residential Aged Care Facilities (RACES) o tempo determinado é
conforme a locomogéo do paciente, todavia quando se trata de pessoas acamadas a situacdo muda. A
mudanca de decubito entra em cena quando a questdo de como proceder com os cuidados, assim seré
executado corretamente e constante, a prioridade é que ocorra a cada 2 horas. Entra outro ponto
importante: até quando isso é cuidado ou crueldade? (Eagar et al., 2020).

Em pacientes internados com doencas agudas que estdo acamados & uma cadeira ou tém LPP de
categoria 1 ou dor cuténea localizada, os APMs conferem um pequeno beneficio na fase de tratamento
que diminui com o tempo. No geral, com a adesdo do paciente ao APM, a taxa de incidéncia de LPP

fica muito abaixo. Observa- se pequenas diferencas entre 0s colchdes que indicam a necessidade de



melhores indicadores para o direcionamento indicado para a tomada de decis@es (Parisod et al., 2022).

Em geral, ndo existe um fator Unico que possa explicar o risco de lesdo por pressao, mas sim
uma complexa interacdo de fatores que aumentam a probabilidade de desenvolvimento de LPP. A
revisao destaca as limitagdes da super interpretacdo dos resultados de estudos individuais e os beneficios
de revisar os resultados de varios estudos para desenvolver uma avaliagdo geral mais confiavel dos

fatores que sdo importantes para afetar a suscetibilidade do paciente (Gefen et al., 2022).
3. METODOLOGIA

A metodologia disposta nesta pesquisa abordou uma revisao bibliogréafica, de cunho descritiva,
e investigou pesquisas qualitativas presentes na literatura brasileira e internacional, por meio de buscas
nas principais bases de dados da area da saude como: SCIELO, PubMed, Literatura Latino-Americana
e do Caribe de Informacdo em Ciéncias da Saude (LILACS), Base de Dados de Enfermagem (BDENF).
Revistas eletrénicas com objetivo cientifico como: Revista de Enfermagem UFPE, Consensos da
Guidelines - National Pressure Ulcer Advisory Panel. De maneira a melhorar a qualidade do trabalho,
sera excluido qualquer tipo de artigo duplicado, bem como pré- prints e produgdes que néo respondem
aos objetivos do trabalho.

O recorte temporal utilizado na pesquisa foi entre os anos 2018-2023. Foram utilizados os
seguintes Descritores em Saude: “Lesdo por pressdo, Acamados, Prevencdo, Enfermagem e
Profissionais de Satide”. Sendo encontrados 60 artigos e apos os critérios de inclusdo e excluséo,

trabalhamos com 13 artigos para o desenvolvimento deste trabalho.



4. RESULTADOS E DISCUSSAO

Para uma melhor visualizagéo dos resultados, foi elaborado uma tabela com os artigos

selecionados.
Tabela 1

NOME DO ARTIGO AUTORES/ANO
| Educacdo permanente para Campoi et
boas  préticas na (2018).
revencao de lesdo por ressdo:

quase experimento

al.,

RESUMO

Verificar a efetividade
da intervencgéo
educativa por meio da
avaliacao do
conhecimento dos
enfermeiros sobre
prevencdo de lesdo

por pressao.



Analise de custo da Castanheira et al., (2019). As lesGes por

prevencéo e do tratamento pressao que ocorrem
de lesdo por presséo: durante a internagéao
revisdo sistematica hospitalar

configuram-se como
um parametro
negativo da
qualidade
assistencial, gerando
custos para a
instituicao

hospitalar, pacientes

e familiares.
Lesdo por pressao: Correia et al., (2019). Verificar a préatica
medidas terapéuticas referente a avaliacéo
utilizadas por profissionais da pele e do risco de
de enfermagem desenvolvimento de

lesdo por pressao

(LP) nos pacientes.

Fatores de risco para o Farias et al., (2022).  Analisar a producdo cientifica

desenvolvimento de acerca da prevencdo de lesdes
lesdo por pressdo em por pressdo em idosos,
idosos identificando os fatores

predisponentes para o seu

surgimento.
Novas evidéncias Fernandes  etal.,, Objetiva-se, neste estudo,
cientificas na (2021). apresentar as principais
assisténcia nutricional evidéncias e recomendacdes
em portadores de lesdo clinicas na assisténcia nutricional
por pressédo em pacientes com lesdo por

pressao.




A Escala de Braden na
avaliagéo do risco para

lesdo por presséo.

Jansen et al., (2018).

Analisar a aplicabilidade da
Escala de Braden a individuos
internados em Unidade de
Terapia Intensiva (UTI) com o

diagnostico de enfermagem.

Incidéncia de leséo por
pressao em pacientes
internados e fatores de

risco associados

Jesus et al., (2020).

Avaliar a incidéncia de lesdes
por pressao em pacientes
internados em unidades de
internacao e fatores de riscos

associados.

Escala de Braden:
beneficios de sua
aplicacao

na prevencdo de leséo
por pressdo no ambito

domiciliar

Limaetal., (2021).

Averiguar a eficicia da Escala de
Braden como instrumento
norteador na assisténcia para
prevencao de leséo por pressao
em individuos

acamados no ambito domiciliar.

Critérios de escolha de
coberturas primarias
no tratamento de
lesbes por  pressao
em pacientes

hospitalizados

Macédo etal.,
(2021).

Analisar os critérios de escolha
de coberturas primarias
prescritas pelos enfermeiros
para

0 tratamento de lesdo por
pressao em pacientes

hospitalizados.

Prevencao de lesdo por
pressdo: agdes rescritas
por enfermeiros de
centros de terapia

intensiva

Mendonca  etal.,
(2018).

Descrever as acoes de
enfermagem prescritas por
enfermeiros para a prevencéo de
lesBes por pressao e sua
ocorréncia em centros de terapia

intensiva.




International Nair HKR et
Consensus al., (2023).
Document: Use of

wound antiseptics in

Objetiva-se, a prevencao,
deteccdo, tratamento e manejo
da infeccdo da ferida operatoria

continua sendo fundamental

practice. preocupacao com os clinicos em
todo o mundo.
Cuidados de Neiva et al., (2019). A enfermagem é uma ciéncia

enfermagem na
prevencao as lesdes por
pressdo em pacientes

hospitalizados

que tem como objeto o cuidado,

trabalhando com o preventivo.

As principais Silva et al., (2017).
coberturas utilizadas

pelo enfermeiro

O tratamento de LPP envolve
aspectos sistémicos e locais, que
séo desenvolvidos por
profissionais de diferentes
areas. Embora haja uma grande
variedade de curativos, um so
tipo de curativo ndo preenche os
requisitos para ser aplicado em
todos os tipos de feridas

cutaneas.

Prevencéo

e tratamento da lesdo
por pressao na
atualidade: revisao de

literatura.

Souza et al., (2019).

Identificar e analisar sobre as
formas de prevencéo e
tratamento da LPP na

atualidade.

Fonte: Autoral (2023)

Segundo Macédo et al., (2021), fatores intrinsecos e extrinsecos estdo ligados ao

desenvolvimento de LPP, como: idade, ja que pacientes idosos possuem uma predisposi¢do

maior a desenvolver LPP, devido a diminui¢do do tecido adiposo e massa muscular, sendo a



mobilidade prejudicada o principal fator de risco, a umidade da pele relacionada as

incontinéncias urinarias e fecais, a friccdo e o cisalhamento.

O estudo de Gerra et al., (2021), evidenciou que além da mobilidade prejudicada, idade
e os fatores extrinsecos citados por Macédo et al., (2021), as comorbidades como Hipertensdo
arterial, Diabetes Mellitus, deficiéncia do estado nutricional, obesidade, uso continuo de
medicamentos que alteram os estimulos sensitivos, aumentam a vulnerabilidade do
desenvolvimento das LPP.

A pesquisa de Farias (2022), mostra que além dos fatores de risco citados acima, com
0 processo de envelhecimento cada vez maior atualmente, 0s idosos Sd0 0s principais grupos a
serem susceptiveis a desenvolver LPP, mas outros fatores estéo ligados ao desenvolvimento
dessas lesBes, como: anemia, imunodeficiéncia, doencas circulatorias, uso de corticosteroides
e 0 tabagismo.

Segundo Neiva et al., (2019) de modo geral, este estudo destaca estratégias importantes
para prevenir lesdes, como mobilizar o paciente com frequéncia, preservar a higiene da pele,
uso de roupas confortaveis, nutricdo e hidratagdo adequada. A educacéo e a capacitacdo dos
profissionais de salde e dos cuidadores familiares sdo consideradas um fator importante na
prevencédo dessas lesdes, além disso a avaliacdo da pele deve ser realizada regularmente. Os
pacientes devem reconhecer 0s primeiros sinais de lesfes por pressdo e tomar medidas
preventivas imediatas.

Ainda em seu estudo Neiva et al., (2019) ressalta a atuacdo da equipe de enfermagem
na prevencdo de lesGes por pressdo é de suma importancia, cabendo ao enfermeiro exercer a
funcdo de coordenar o grupo no procedimento de identificar, reduzir ou eliminar os perigos
relacionados as lesdes por pressdo. Fica demonstrado o qudo necessario € o investimento em
educacdo continuada dos profissionais de enfermagem, especialmente em coberturas atuais.
Isso dard a esses profissionais uma base mais cientifica, permitindo uma acdo mais segura e
oportuna no cuidado de leses.

De acordo com Souza et al., (2021) por causa do impacto do desenvolvimento das LPP
na satde do individuo, é essencial que a avaliacdo do risco seja feita de forma a permitir o
planejamento e a implementacdo de intervengdes preventivas personalizadas. Prevenir as
chamadas LPP é um cuidado essencial, pois evitar o desenvolvimento da lesdo requer menos
esforco da equipe do que lidar com as consequéncias que surgem quando a lesdo ja esta
presente. A falta de a¢Ges preventivas leva ao desenvolvimento das lesdes por presséo, e diante
dessa realidade, se faz necessario implementar um tratamento imediato e eficiente, capaz de
minimizar os efeitos prejudiciais da lesdo e acelerar a recuperacdo do paciente.

Nesse contexto também foi observado que a manutencdo da higiene mantendo a pele

seca e hidratada a avaliacdo quanto a pressdo nas areas 0sseas salientes devido ao tempo



prolongado em uma mesma posicao, podera levar a desolagdo dos tecidos e ser um elemento
indicativo para o desenvolvimento de leses por pressdo. A utilizacdo de técnicas apropriadas
de mobilizacdo tem como objetivo reduzir a pressao exercida pelo peso do corpo e melhorar a
circulagdo sanguinea local, diminuindo assim a pressao prolongada sobre a pele e a ocorréncia
de isquemia (Correia et al., 2019).

Além disso, é de suma importancia segundo Fernandes (2019), que o estado nutricional
do paciente seja avaliado a fim de proporcionar um tratamento mais eficaz, porque a
desnutricdo ou um mau estado nutricional aumentam os riscos de lesdes e retardam a
cicatrizacdo. Portanto, é necessario que seja realizada uma avaliacdo nutricional completa e
individualizada do paciente para garantir ingestdo nutricional adequada e suplementacéo
adequada a cada perfil.

Sdo sugeridas como medidas de prevencdo a mudanca periodica de decubito, a cada
duas horas (quando ndo houver restri¢do), a utilizacdo de um curativo protetor ndo aderente,
de almofadas de apoio, a hidratagdo adequada, a utilizagcdo de um colchdo pneumatico e a
aplicacdo de &cidos graxos essenciais (AGE) e hidrocoloides para a prevencao (Souza et al.,
2019).

Pode-se determinar que a prevencao também é atribuida ao uso de escalas. Contudo, é
necessario determinar quais escalas serdo mais precisas para avaliar o risco de LPP. A escala e
as avaliacdes de risco devem ser altamente especificas, sensiveis e possuir capacidades
preditivas, analise rapida e facilidade de aplicag&o prética clinica, promovendo assim a ag¢éo
por parte dos profissionais. O método mais utilizado foi a escala de Braden (FARIA et al.,
2022).

O autor Macédo et al., (2021) destaca a importancia de uma selecdo apropriada de
cobertura para feridas, enfatizando a necessidade de considerar varios critérios essenciais. Estes
critérios incluem a manutengdo da umidade do leito da lesdo, o controle de questdes
bacterianas, a avaliagdo do volume de exsudato da leséo, a analise da condicéo do tecido na
area afetada, a consideracdo do tamanho, profundidade e localizacdo da lesdo, bem como a
detecgdo de tunelizag&o e/ou cavitagdes. A falta de registros adequados para orientar a escolha
da cobertura pode indicar que esses critérios nao estdo sendo devidamente considerados, o que,
por sua vez, pode complicar 0 acompanhamento da evolucéo da lesdo. As coberturas primarias
desempenham um papel crucial no desenvolvimento do tecido cutdneo. O uso de AGE tem
demonstrado resultados significativos na melhoria de lesGes cutaneas, independentemente de
estarem infectadas ou ndo. Isso se deve a sua capacidade de manter a epitelizacdo, preservar a
umidade e promover 0 aumento da granulagdo tecidual. Para garantir uma absorcao eficaz, é
fundamental que a pele esteja integra, pois 0 AGE cria uma barreira protetora (SILVA et al.,
2017).

Em contrapartida, Mendonca et al., (2018), insinua que essa abordagem oferece



critérios solidos na escolha de coberturas primarias no tratamento de lesdes por pressdo, e a
versatilidade do AGE ¢ evidenciada pela sua aplicacdo bem-sucedida em diversos tipos de
tecidos, conforme demonstrado em estudos clinicos.

Entretanto, de Azevedo (2021) informa que é importante destacar que atualmente ndo
existem contraindicacGes claras para 0 uso de coberturas com AGE. Isso ocorre porque ainda
nédo héa evidéncias conclusivas com resultados comprovados quanto a eficacia dessas coberturas
em tecidos com mortalidade ativa. E fundamental considerar que a aplicagdo inadequada do
AGE pode potencialmente prolongar o processo de cicatrizacdo, resultando em internacdes
mais longas e custos de tratamento significativamente elevados para o paciente.

Castanheira et al., (2019), informa que a colagenase é uma enzima com um notavel
potencial enziméatico que favorece a remogao de tecido desvitalizado, independentemente da
sua origem ou localizagdo. Essa enzima demonstra potencial eficacia no processo de
desbridamento das células de colageno e é recomendada para permanecer em contato com a
lesdo por até 24 horas.

No entanto, Aradjo et al., (2019) fala que é importante notar que ainda persistem
incertezas quanto a eficacia da colagenase em tecidos de granulacao e epitelial. A elevacao dos
niveis de proteinas pode resultar na degradacéo da membrana celular, conforme documentado

em estudos anteriores.

Conforme Nair HKR et al., (2023) a utilizag&o de cobertura hidrogel se mostrou eficaz
tanto para o desbridamento autolitico quanto para a promocao da cicatrizacdao do tecido de
granulacdo, foi constatada a utilizacdo de cobertura hidrogel nos registros analisados. Esta
cobertura € um gel transparente e incolor composto por agua, carboximetilcelulose e
propilenoglicol. Jesus et al., (2020), por sua vez, destacam que a presenca destes componentes
favorece a reidratagdo celular e facilita o processo de desbridamento. Além disso, o
propilenoglicol possui a capacidade de absorver agua e manter a pele hidratada, promovendo
a liberacdo de exsudato e contribuindo para a hidratacdo do tecido. Vale destacar que essa
cobertura também apresenta propriedades bacteriostaticas, como documentado em referéncias.

O uso do carvédo ativado € indicado com a finalidade de absorver o exsudato e
neutralizar odores desagradaveis, devido a sua capacidade de agdo bactericida, mediada pela
presenca de prata, que contribui para o controle das infecc@es (Farias et al., 2022).

Segundo Silvaetal., (2017), para obter melhor absor¢do substituicdo do carvao ativado
deve ser realizada a cada intervalo de 24 horas, dependendo da capacidade de adsorcdo. No
entanto, apds a melhora da lesdo, considera-se a extensdo desse intervalo, possibilitando uma
troca em prazos maximos de 48 ou 72 horas.

A literatura cientifica Macédo et al., (2021) sugere o emprego de alginato de calcio

tanto na presenca de tecido de granulacdo quanto em tecido necrdtico, devido as suas



propriedades hemostaticas e sua capacidade de facilitar o desbridamento autolitico. Essa
substancia estimula a formacdo do tecido de granulacdo. Portanto, o alginato de célcio,
utilizado em diversas categorias de lesbes neste estudo, é indicado para feridas abertas.

Em concordancia com Limaet al., (2021), trata-se de um material altamente absorvente
e biodegradavel, derivado de materiais absorventes ndo tecidos. Sua prescri¢do é apropriada
tanto em cenarios com ou sem sinais de infeccdo, contribuindo para a rapida estimulacdo do
tecido de granulacéo.

Farias et al., (2022) questiona que é notdrio que existe uma falta de conscientizacdo
entre os profissionais de enfermagem quanto & importancia da documentagdo cuidadosa das
atividades realizadas. Como resultado, observa-se uma recorréncia de frases e termos que séo
tanto repetitivos quanto vagos, o que compromete a capacidade de refletir de forma abrangente
a integralidade da assisténcia oferecida. A incidéncia de LPP de acordo com Araujo (2019) em
estudos brasileiros demonstrou uma variagéo consideravel, abrangendo uma faixa de 9,5% a
59,5%(7- 13). Em contrapartida, Nair HKR et al., (2023), informa que em pesquisas
internacionais, essa variacao ficou entre 5,6% e 28,6%. Essa disparidade real¢a a importancia
de reduzir a ocorréncia da LP em ambientes hospitalares. Uma estratégia eficaz para alcancar
esse objetivo envolve a implementacdo de medidas preventivas e a identificacdo precoce de
fatores de risco, como o uso de escalas de predicao de risco.

Inicialmente Campoi (2018), a analise e supervisdo dos gastos na area da salde
desempenham um papel fundamental como ferramentas eficazes para a gestdo e
monitoramento dos servi¢os. Em um segundo momento, viabilizam a implementacéo de agdes
corretivas destinadas a aprimorar o funcionamento das unidades. Isso ocorre por meio da
reavaliagdo das prioridades, do incremento da eficiéncia operacional e da otimizacdo da

alocagdo de recursos, entre outras estratégias administrativas.

5. CONCLUSAO

Observou-se no decorrer desta pesquisa que a incidéncia da LPP é cada vez maior tanto
em pacientes acamados e aqueles que tem um tempo prolongado de internagéo restrito ao leito,
mesmo com uma vasta variedade de cobertura para tratamento das LPP, é possivel observar
que a prevencao tem o melhor custo- beneficio tanto para o paciente quanto para a instituicéo.
A capacitacdo da equipe de enfermagem também tem papel fundamental para a prevengdo e o
tratamento das LPP. Levando em consideragéo os fatores intrinsecos e extrinsecos foi possivel
observar que é possivel realizar uma prevencao eficaz e diminuir os danos para o paciente.

Como pode ser observado nesta pesquisa, foi possivel concluir através da revisdo dos
artigos cientificos abordados na execucdo deste trabalho, que a prevencdo da LPP, esta

intimamente ligada a atuacdo da equipe assistencial, principalmente a equipe de enfermagem,



o profissional enfermeiro tem um papel fundamental tanto no quesito prevengédo quanto para o
tratamento, atuando na prevencao de complicacdes para o paciente. Concluimos que o trabalho
abordou um tema com uma vasta quantidade de artigos cientificos, o que tornou a tarefa de
explicacdo e discussdo desafiadora. A maior dificuldade encontrada ao tratar desses assuntos
foi a necessidade de manter o foco de forma coerente, evitando desvios ou erros ao abordar
diversos topicos.

Durante o periodo de pesquisa e estudo dos artigos relacionados ao tema, observamos
a importancia de entender e descrever as diversas demandas, incluindo a necessidade de adaptar
as coberturas a diferentes tipos de lesGes.

Em suma, este estudo destaca que compreender e abordar de forma eficaz as lesdes por
pressdo, € um problema de saude significativo que afeta tanto pacientes hospitalizados quanto
aqueles em cuidados domiciliares. Ao longo desta pesquisa, identificamos as necessidades dos
pacientes, que exigem colaboracdo tanto da equipe multiprofissional quanto da prépria familia.

Levando em consideracdo que além da dor fisica, as LPP muitas vezes levam esses
pacientes ao isolamento social, causando um sofrimento psicolégico a esse individuo, a
orientacdo do paciente e da familia é primordial para obter sucesso no tratamento e na
prevencdo de agravos.

E fundamental manter um olhar mais humanizado visando a melhora do paciente,
evitando abordagens excessivamente robéticas e automaticas, pois cada paciente tem uma
realidade, uma histéria de vida, fatores intrinsecos e extrinsecos, entdo, nao é possivel engessar

o0 atendimento para todos 0s pacientes.
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