PONTIFICIA UNIVERSIDADE CATOLICA DE GOIAS

ESCOLA DE CIENCIAS SOCIAIS E DA SAUDE
CURSO DE ENFERMAGEM

ANDRESSA BATISTA DA SILVA

LESAO DE PELE ASSOCIADA A DISPOSITIVOS EM UNIDADE
DE TERAPIA INTENSIVA: REVISAO DE LITERATURA

Goiania
2023



ANDRESSA BATISTA DA SILVA

LESAO DE PELE ASSOCIADA A DISPOSITIVOS EM UNIDADE
DE TERAPIA INTENSIVA: REVISAO DE LITERATURA

Goiania
2023

Pesquisa apresentada ao Curso
de Graduacdo em Enfermagem,
da Pontificia Universidade
Catdlica de Goias, na disciplina
de trabalho de conclusdo de
curso lll, para qualificacdo do
projeto.

Area de Concentracéo: Saude e
Enfermagem

Orientadora: Prof.2 Dr2 Gabriela

Butrico.



Dedico este trabalho a todas as
pessoas que contribuiram em
minha formacdo académica e
gue fazem parte da minha vida.



AGRADECIMENTOS

Agradeco a todos que contribuiram no decorrer desta jornada, em
especial: A Deus, a quem devo minha vida.
Ao0s meus pais, que sempre acreditaram em mim, que me apoio Nos
estudos e nas minhas escolhas tomadas.
A meu companheiro de caminhada Mikael, meu eterno amigo, esposo,
meu amor.
A minha familia que sempre me apoiou nas minhas escolhas e me
deram forcas para nao desistir.
Aos grandes amigos conguistados na faculdade, em especial a
Pamella, Estter, Fernanda e Leticia.
A minha orientada Dra. Gabriela Butrico que teve um papel
fundamental na elaboracéo deste trabalho, obrigado por tudo!
A todos os mestres e professores que fizeram parte da minha

formacdao, obrigado pelo ensinamento e exemplo ao longo desta jornada.



SUMARIO

SUMARIO ...ttt 5
RESUMO ...t e e e e e e n e e e eees 6
AB ST R A CT e e 7
LISTA DE FIGURAS QUADROS E TABELAS ... 8
LISTA DE ABREVIATURAS ...t 9
1 INTRODUGAO.... ..ottt 10
2 OBUIETIVO o e 14
S METODOLOGIA. ...t eeeanans 15

TIPO € ESTUAO ... 15

Identificagéo do problema:..........cccccvvveiinnnnn. Erro! Indicador nao definido.

BUSCA NA ITEratura: ........cooviiiiiiiiiiiiiiiiieeeeeeeee e 15

Criterios de INCIUSA0: ........eviiiiiieiiii e 15

CriteriosS de EXCIUSEO: ......uviiiiiiieiiiiiiiei et 15
4 RESULTADOS ... e e e e e e raa s 19
5 DISCUSSAD ...ttt 25
6 CONCLUSAD ..ottt 29
REFERENCIAS ..ottt 30



RESUMO

SILVA, Andressa Batista. Leséo de pele associada a dispositivos em unidade
de terapia intensiva: revisdo de literatura. 2023. 35 f. Trabalho de Conclusao
de Curso — Curso de Enfermagem da Escola de Ciéncias Sociais e da Saude da
Pontificia Universidade Catdlica de Goias — Goiania Goias, 2023.

INTRODUCAO. A LPP ocasionada por pressdo prolongada aos tecidos ou, até
mesmo, ocasionada por dispositivos médicos, tem sua classificacdo em varios
estagios dependo do grau da leséo, por se tratar de uma doenca ocasionada ao
processo de presséo nos tecidos, pelo posicionamento continuou do paciente
em leitos hospitalares, e uma questdo global de diferentes faixas de idade,
ocasionando grande custo ao sistema de saudade, j& que o paciente amentada
0 seu tempo de recuperagcao. Os enfermeiros tém um papel fundamental na
prevencao ao colocar em pratica tudo aquilo que foi adquirido com aprendizado,
a avaliacdo da doenca pode ser realizada pelas escalas Norton, Warterlow entre
outras. OBJETIVO. Pesquisar e desenvolver conhecimentos relacionado a
ocorréncia de lesdes de pele, por uso de dispositivos, disponiveis na literatura.
METODOLOGIA. O estudo de revisdao permite desenvolver definicdo de
problemas e a formulacéo de questdo de pesquisa. As informacdes abordadas
serdo tratadas através de estratégia de pico, busca em literaturas
especializadas, abordagem de critérios inclusos e exclusos, informactes
extraidas com grande relevancia ao estudo, selecdo das principais literaturas e
avalicdo dos dados principais e mais relevantes a pesquisa. RESULTADOS. Os
resultados avaliados demonstraram grande eficiéncia na reposicdo dos
pacientes, pois a acao neutraliza a pressao interna sofrida pelo paciente por
continuar na mesma posi¢ao nos leitos hospitalares, outra questao abordada e
o preparo do profissional, na observacdo e antecipacdo aos cuidados do
paciente que sofre de lesdo por aparelhos hospitalares. CONCLUSAO. A
necessidade de mais estudos que trazem mais informacdes sobre casos desse
tipo, a atencdo a essas questdes pode trazer grandes avancos na saude,
trazendo maior qualidade a saude e menor tempo de cura.

Palavras Chave: Estrutura da pele; lesdes por presséao; UTI.



ABSTRACT

SILVA, Andressa Batista. Device-associated skin injury in the intensive care
unit: aliterature review. 2023. 35 f. Completion of course work - Nursing Course
of the School of Social and Health Sciences of the Pontifical Catholic University
of Goias - Goiania Goias, 2023.

INTRODUCTION. Pressure injury caused by prolonged pressure on the tissues
or even caused by medical devices, it is classified in several stages depending
on the degree of the injury, as it is a disease caused by the process of pressure
on the tissues, by the continuous positioning of the patient in hospital beds, and
a global issue of different age groups, causing great cost to the nostalgia system,
since the patient increased his recovery time. Nurses play a fundamental role in
prevention by putting into practice everything that was acquired through learning,
the disease assessment can be performed using the Norton, Warterlow scales,
among others. METHOD. Research and develop knowledge related to the
occurrence of skin lesions, due to the use of devices, available in the literature.
METHODOLOGY. The review study allows developing problem definition and
research question formulation. The information addressed will be treated through
peak strategy, search in specialized literature, approach of included and excluded
criteria, extracted information with great relevance to the study, selection of the
main literatures and evaluation of the main and most relevant data to the
research. RESULTS. The evaluated results demonstrated great efficiency in the
replacement of patients, as the action neutralizes the internal pressure suffered
by the patient for remaining in the same position in the hospital beds, another
issue addressed and the preparation of the professional, in the observation and
anticipation of the care of the patient who suffers from injury by hospital
equipment. CONCLUSION. Due to the need for more studies that bring more
information about cases of this type, attention to these issues can bring great
advances in health, bringing better quality to health and shorter healing time.

key words: Skin structure; pressure injuries; pediatric ICU.
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1 INTRODUCAO

A lesdo por pressdo (LPP) foi definida pelo National Pressure Ulcer
Advisory Panel (NPUAP) como dano a pele ou tecidos moles devido a pressao
prolongada nas proeminéncias O0sseas, atrito ou associada ao uso de
dispositivos médicos (OTTO et al., 2019).

Apresentando-se como pele intacta ou Ulcera aberta, a lesdo pode ser
dolorosa e resulta de pressdo intensa e/ou prolongada combinada com
cisalhamento. A tolerancia do tecido mole a presséo e ao cisalhamento também
pode ser afetada pelo microclima, pela nutricdo, perfusdo, comorbidades e
condicao do proprio tecido (GALETTO et al., 2019).

Essas lesdes podem ocorrer em varias parte do corpo e ndo so6 na regiao
sacral e podem variar no tamanho, sua gravidade esta relacionada nos tecidos,
pois podem atingir musculos e osso subjacente (GALETTO et al., 2019).

A NPUAP prop6s classificar as lesbes considera como estagios/graus
de desenvolvimento das mesmas: Estagio 1- pele integra com eritema que néo
embranquece; Estagio 2 - perda da pele em sua espessura parcial com
exposicdo da derme; Estagio 3 - perda da pele em sua espessura total; Estagio
4 - perda da pele em sua espessuratotal e perda tissular (GALETTO et al., 2019).

O desenvolvimento de LPP é um problema global em todos os niveis de
cuidados de saude, afetando pessoas de todos 0s grupos e resultando em
encargos financeiros, importante para o sistema de salde, aumentando 0s
gastos em materiais, equipamentos, medicamentos, cirurgia e tempo de
internacdo (OTTO et al., 2019).

As LPP sao consideradas como um dos principais eventos adversos
(EAS) relacionada a assisténcia em servicos de saude, a populagcdo mais atingida
destacada sé@o os portadores de doencas cronicas, terminais, pés-cirirgicas e
debilitantes (AMARAL et al.,, 2020). Sdo ainda uma preocupacao para as
instituicdes de saude, pois além de impactar negativamente 0s pacientes e seus
familiares devido a dor retardo na recuperacéo funcional e infe¢des, resultam em
internagbes prolongadas, maiores custos para as instituicbes e aumento da
morbimortalidade (OTTO et al., 2019).
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Desde os anos 80, existem evidéncias que a grande maioria das lesdes
podem ser evitadas. Com isso, significa que a instituicdo e o profissional podem
ser responsabilizados quando a sua ocorréncia for considerada decorrente de
sua negligéncia (CRISTINA et al., 2021).

Os enfermeiros tém papel fundamental na prevencdo ao colocar em
pratica tudo aquilo que foi adquirido com aprendizado, com a avalia¢ao do risco,
posicionamento correto, alternancia de decubito, uso de superficies de apoio e
uma boa nutricdo adequada. Isso ajuda que o enfermeiro realize uma correta
avaliacdo do risco, assim garantindo a prevencdo e fazendo a selecdo das
opcOes terapéuticas adequadas para o tratamento de cada paciente (ALMEIDA;
MARIA, 2019).

Se as LPP fossem prevenidas ou tratadas com mais rapidez, seria bem
mais simples cuidar e sairia mais barato do que o tratamento da lesdo e de suas
complicagdes. E por isso que desde a década de 90 existem diretrizes
internacionais com recomendacdes de prevencédo (CRISTINA et al., 2021).

Existem diversas escalas para avaliacdo de LPP, sendo a escala de
Norton uma das primeiras escalas de avaliacéo. Ela foi criada para poder avaliar
0s parametros por grau de risco, condicdo fisica, nivel de consciéncia,
mobilidade e incontinéncia. Outra escala disponivel na literatura € a escala de
Warterlow que se baseou na escala de Norton, porém com mais classificacdes
como: relacao peso altura (IMC), avaliacao visual da pele em area de risco, sexo
idade continéncia, mobilidade, apetite e medicacfes. E, por fim, temos a escala
de Braden que integra a percepcao, sensorial, atividade, mobilidade, nutricéo,
friccdo ou cisalhamento (ALMEIDA; MARIA, 2019).

Com essas escalas os enfermeiros podem ampliar sua visdo, suprindo
as necessidades de cada paciente, tendo subsidios para promover o
planejamento da assisténcia com intervengdes individualizadas e efetivas.
Seguindo todos esses protocolos acaba evitando a sobrecarga da equipe e a
economia de equipamentos utilizados (ALMEIDA; MARIA, 2019).

A enfermagem atua com autonomia e com responsabilidade, por meio de
instrumentos da estrutura organizacional (com regimentos internos, protocolos,
assisténcias, organograma, rotinas, sistemas de comunicacdo e controle),
assim, constitui um grande desafio para a equipe multiprofissional envolvida da
assisténcia prestada nas UTIs (KAYLINE et al., 2017).
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Pesquisa realizada nos Estados Unidos da América (EUA), demonstrou
gue as lesbes acometem 2,5 milhBes de pessoas por ano. Dentre esse numero,
60 mil acabaram indo a 6bito (AMARAL et al., 2020). Ainda no Brasil, o registro
epidemioldgico é pouco constante, mas a sua ocorréncia no pais chega a ser
bem alta, variando de 35,2% a 63,6% nas unidades de terapia intensiva
(CRISTINA et al., 2021). Além disso, o custo aumenta para os hospitais, entre
US $9,1 e US $ 11,6 bilhdes. Dados divulgados em 2020 trazem que ocorrem,
no Brasil, 153.116 EAs entre maio de 2019 e abril de 2020 e sendo as LPP as
responsaveis pelo segundo lugar, no ranking, dentre um total de 29.356 casos
notificados (AMARAL et al., 2020).

Em 2013 no Brasil, o Ministério da Saude instituiu pela Portaria n°
529/2013, o Programa Nacional de Seguranca do Paciente, que tem por objetivo
fortalecer a gestédo do risco, mediante a promocao da qualidade e da seguranca
para o paciente em todos os espacos de saude (AMARAL et al., 2020).

No contexto da unidade de terapia intensiva (UTI), que é um ambiente
destinado a pacientes em estado critico e onde, majoritariamente, ocorrem 0s
Eventos Adversos (EA) por fatores como necessidade de cuidados intensivos
(ALMEIDA; MARIA, 2019). Esses pacientes encontram-se assim em um cenario
de fragilidade por ter alto risco de rompimento da pele integra desde o primeiro
dia de internagcdo, pois a grande maioria dos pacientes sdo pessoas com
limitacbes da mobilidade (ALMEIDA; MARIA, 2019).

Durante a internagdo na UTI, existem situagcdes que comprometem a
perfusdo tissular da pele, como: reducdo da pressao sanguinea decorrente de
alteracdes cardiovasculares, sindrome da resposta inflamatéria sistémica
(SIRS), choque séptico, choque hemorragico, uso de farmacos e instabilidade
hemodinamica (OTTO et al., 2019).

Assim sendo, considerando o ambiente de UTI, o alto risco de LPP e o
papel do enfermeiro na sua prevencao, formulou-se a seguinte pergunta de
pesquisa: Quais sdo as principais ocorréncias de lesdo de pele, associadas a
dispositivos, no ambiente de terapia intensiva.

Diante da complexidade do problema e considerando a relevancia do
assunto em questao na realidade da UTI visto que estes pacientes desenvolvem
lesdo por pressdo sob os cuidados da instituicdo, seja por uma estrutura

deficiente, instabilidade hemodinamica, ou por uma deficiéncia no cuidar. Desse
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modo, o trabalho contribuir4 para a producéo de conhecimento, principalmente
aos profissionais de saude que cuidam de pacientes gravemente enfermos
(KAYLINE et al., 2017).
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2 OBJETIVO

Mapear a ocorréncia de lesdes de pele, por uso de dispositivos,

disponiveis na literatura.
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3 METODOLOGIA
Tipo de Estudo

Trata-se de um estudo de revisdo narrativa que € apropriado para
discutir o estado da arte de um determinado assunto. E constituida por uma
andlise ampla da literatura, sem estabelecer uma metodologia rigorosa e
replicavel em nivel de reproducdo de dados e respostas quantitativas para
guestdes especificas (VOSGERAU; ROMANOWSK, 2014).

Para operacionalizar essa revisdo narrativa, foram utilizadas cinco
etapas em conformidade com a proposta de Cordeiro et al., (2007), sendo elas:
identificacdo do problema, busca na literatura, evolucdo dos dados, avaliacao
dos dados e analise dos dados.

Busca na literatura:

As buscas de dados foram realizadas nas Bases de dados LILACS
(Literatura Cientifica e Técnica da América Latina e Caribe) e Medline (Medical
Literature Analysis and Retrieval System) sendo consideradas as bases de
maiores publica¢cdes relevantes ao objeto de estudo.

Critérios de Inclusao:

Critérios de incluséo: artigos que abordem intervencdes de enfermagem
em pacientes com risco de desenvolver lesdo por pressédo ou ainda em paciente
com lesdo destacando estratégias de melhoria, textos completos disponiveis nos
idiomas inglés, portugués e espanhol, no periodo de 2017 a 2022.

Critérios de Exclusao:

Foram excluidos os relatos de caso, documentos oficiais, capitulos de
livros, dissertacdes, noticias, editoriais, textos n&o cientificos, recursos
educacionais abertos, congresso e conferéncias.

A busca foi realizada obedecendo os critérios de inclusao e excluséo, no
intuito de verificar a sua adequagédo a questdo norteadora da investigagao.
Assim, a partir da pergunta norteadora, foram selecionados os descritores

adequados para abranger todos os estudos relevantes ao tema.
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A estratégia constituiu-se de termo das Ciéncias da Saude baseados na
padronizacdo do Decs (Descritores em Ciéncias da Saude), mais conhecidos
como descritores controlados. Ampliando ainda a estratégia de busca foram
elencados descritores n&do controlados, chamados de sinénimos, palavras
chaves ou ainda vocabulérios especificos de outras bases de dados que néo
utilizem Decs, e, por vezes, citados em outros artigos relacionados. A relacao
dos descritores controlados e ndo controlados estdo descritos no Quadro 01

abaixo.

Quadro 01. Descritores controlados e nao controlados para a busca de artigos

em bases de dados. Goiania, 2023

CONTROLADOS NAO CONTROLADOS
Intervencéo Intervencéo
Lesdo por pressao Escara de Decubito/ Ulcera de

Decubito/ Ulcera de Pressao/
Ulcera por Presséo/ Ulceras por

Presséo

Enfermagem Assisténcia de Enfermagem/
Assisténcia Domiciliar/
Atendimento Domiciliar/ Atencéo
Domiciliar/ Cuidado de

Enfermagem/ Cuidado Domiciliar/
Cuidados de  Enfermagem/
Cuidados Domiciliares

Definicdo das informacdes a serem extraidas dos estudos selecionados/

categorizacao dos estudos:

Para a avaliacdo da qualidade dos artigos foram adotados critérios em
gue os objetivos estavam claros, pertinentes, a metodologia esta apropriada e
adequadamente escrita, e as conclusdes coerentes com 0s resultados.

A aplicacéo dos critérios sera realizada por dois pesquisadores de modo
independente. No caso de desacordo buscou-se a opinido de um terceiro
pesquisador.

Assim sendo, apos a definicdo dos descritores, demos seguimento a

combinacao deles utilizando de operadores booleanos, nas bases de dados
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selecionadas. Devido ao enorme numero de publicagbes disponiveis foi
necessaria a utilizacao de limites pré-determinados nas buscas, sendo eles:
idioma de publicacdo em inglés, portugués e espanhol e descritores no titulo ou
resumo. Os resultados dessas combinagfes foram apresentados em tabelas e
quadros.

Nesta fase ainda foram observadas as duplicidades dos artigos e
identificadas outras palavras-chaves dos resumos que colaboraram para ampliar
a busca inicial e que nao estava registrado nos quadros de descritores.

Selecédo e avaliacao inicial dos estudos:

Inicialmente, para selecdo dos estudos foi construido um banco de
dados no Excel e todos os estudos encontrados foram armazenados conforme
estratégias de busca.

Os artigos foram elencados de forma abrangente, e excluidos aqueles
que estiverem duplicados e que ndo atenderam os critérios de inclusédo. Ao final,
os estudos foram avaliados quanto ao titulo e resumo e aqueles que atenderam
os critérios de inclusdo, foram resgatados na integra, e nova reavaliacdo. Nessa
etapa, foi avaliado, ainda, a qualidade dos artigos, quanto aos objetivos e
metodologia utilizada. Além disso, a técnica de snowball foi utilizada, ou seja,
foram checadas as referéncias disponiveis nos estudos e acrescentados ao
banco inicial.

Posteriormente, os estudos selecionados ao final, foram organizados
conforme conteldo e analisados por agrupamento de dados.

A avaliacdo do quesito qualidade foi realizada por dois pesquisadores

independentes, sendo: a propria aluna e a pesquisadora/orientadora.
Extracdo e sintese dos dados:

Este banco de dados foi exportado apds excluséao de artigos duplicados
e que ndo atenderam os critérios de incluséo a partir da leitura de titulo e resumo

e categorizado da seguinte forma: titulo original;, autor; nome do periédico em

gue foi publicado; ano; objetivo.
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Procedimento Etico-legal:

Para essa pesquisa em questdo nao foi exigido analise e aprovagao do

comité de ética pertinente.
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4 RESULTADOS

Os estudos identificados nas bases de dados pesquisadas, foram 196
artigos, destes, 35 foram selecionados apéds a leitura do titulo e do resumo, que
resultou na excluséo de 161 artigos, os quais atenderem os critérios de exclusao.
Apos leitura das referéncias dos estudos, foi incluido dois artigos, assim
resultando em 8 artigos incluidos que compds os resultados deste estudo
(Figural).

Figura 1 — Fluxograma do processo de selecao de artigos para o estudo.

Dos artigos elegiveis a apreciacao, totalizando oito avaliacfes, os dados
evidenciaram um maior quantitativo nos anos de 2022, 2020 e 2019 com dois
artigos cada, seguido pelos anos de 2021 e 2023 com apenas uma publicagéo.

Quanto ao pais de publicacdo, os estudos foram bem distribuidos entre
Brasil, Reino Unido, Coréia, Irlanda, Indonésia, Europa e China. E no
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detalhamento do tipo de estudo, predominaram os estudos com desenho do tipo
transversal e coorte.

Na analise dos resultados de avaliacéo de lesdo de pele, mais de 50%
das criancas que fizeram parte da amostra dos estudos analisados tiveram
multiplas lesées em UTI.

Dos participantes que utilizaram algum tipo de Ortese em membros
inferiores, 47% apresentaram algum tipo de leséo grau | e irritacdo na pele, pelo
uso desses dispositivos.

Dados comparativos de um estudo caso-controle, identificou-se que 0s

pacientes do grupo controle e que apresentaram lesao tiveram sua recuperagao
mais eficiente o outro grupo, considerando assim que uma avaliacdo mais
aproximada pode garantir resultados melhores.
Além disso, cabe ressaltar resultados de destaque em um estudo internacional,
observou-se que as instituicdes que utilizaram a escala de avaliacdo de risco,
tiveram a maior probabilidade em nao desenvolver lesdo de pele. A utilizac&o
de escalas permite a deteccao precoce e reducdo de danos a pele.

Outro estudo que destacou lesBes em criancas, do sexo masculino,
apontou que um dos fatores de risco para lesédo de pele grau I, como principal,
esta a nao realizacao de atividade fisica.

Destaca-se ainda resultados de aproximadamente 12% de lesdes de pele
com maior incidéncia decorrente de dispositivos como tubos e canulas nasais.
Esse nimero, entretanto, eleva-se quando se avalia recém-nascidos

O Quadro 2, abaixo, evidencia a descricdo dos artigos selecionados,
conforme titulo, autor, ano de publicacéo, pais, objetivo, resultados, método e

resumo.
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Quadro 2 — Descricao dos artigos selecionados, conforme titulo, autor, ano de publicacao, pais, objetivo, resultados, método e

resumo. Goiania, 2023.

usando a Escala Q de Braden.

Titulo Autores Ano Pais Objetivo Resultados Métodos Observagoes
- of +i
5 Investigar a Dps 180 participantes, 2_9_/0 tiveram IPs
Lesbes por ocorréncia de lesdes registrados. Dos 132 participantes com >1
pressao sdo or pressdo (LPs) em registros de avaliacdo, 17,4% relataram
comuns em Jéssica P Férian as com multiplas ocasides de PI. Aqueles em MFL |
criangas com Stockman. Lena mielomgnin ocele tiveram menor OR de IPs do que aqueles Método de criangas, MMCUP,
1 | mielomeningocele: ' 2022 | Europa -NiNgo em MFL V (OR = 0,06, IC 95% 0,01- base mielomeningocele, drteses,
resultados de um Westbom, Anq l (MMC.) e investigar 0,64). Dos 73 participantes com Grteses nas | populacional leséo por pressédo
Alriksson-Schmidt associacao entre IPs AARS L
programa de . extremidades inferiores, 47% relataram
e uso de oOrteses por T ~ -
acompanhamento o if irritacdes/lesdes na pele nas ultimas 4
e registro variavels g§9e9| Icas semanas; 30% relataram que isso os fez
da deficiéncia. ’ .
parar de usar orteses.
Avaliar a eficicia de
O ensino da um método de
simulacéo de simulacéo de cenério N&o foram observadas diferencas Este estudo
cenérios clinicos é clinico entre significativas em relagdo a idade ou as experimental . ~ -
; . - ! . simulacéo de cenario
eficaz para cultivar . estudantes de médias dos escores do OSCE na pré- foi um L NS
N Yan-Li Du, Chun- ; ~ . clinico; competéncia; método
a competéncia dos enfermagem para intervengdo entre os dois estudo Ve
Hua Ma, Yu-Feng . . . didatico; seguranga do
2 estudantes de . 2021 | China avaliar o risco de grupos. Estudantes de enfermagem no controlado : s
Liao, Lu Wang, Ya ) . ~ Y paciente; Ulcera por
enfermagem para . pacientes grupo de simulacdo de cenario clinico com . o
Zhang, Geng Niu ; DU . presséo; avaliagéo
reconhecer e desenvolverem tiveram desempenho significativamente avaliagdes sistematica
avaliar o risco de Ulceras por pressao melhor em reconhecer e avaliar o risco de simples- )
Ulceras por em comparagado com Ulceras por presséao. cegas.
presséo? 0 método didatico
tradicional.
Os resultados sugerem que ha uma
Avgllgg_ao da Este estudo teve diferenca significativa nas pontuacdes de
eficacia do o . Braden Q antes e depois do
g . . como objetivo avaliar . . ~
reposicionamento Rifka Putri . ~ reposicionamento do grupo de intervengdo e
. . a implementacéo do ~ .
regular na Andayani, Nani - - do grupo de controle usando colchéo de Braden Q, Ulcera por
3 x . : 2020 | Indonésia reposicionamento ~ ~ L
prevencéo de Nurhaeni, Dessie reqular para presséo (P <0,001). Espera-se que 0s pressao, reposicionamento
Ulceras por Wanda gutar par enfermeiros sejam capazes de detectar
= prevencéo de Ulceras s :
pressdo em < danos precoces a integridade da pele e
; de presséo. . e
criancas implementar o reposicionamento regular
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Titulo Autores Ano Pais Objetivo Resultados Métodos Observagoes
Foram desenvolvidas duas ferramentas de
gestao. O primeiro foi o instrumento de
. sistematizacéo da assisténcia de
Carla Braga Oliveira . =
. . enfermagem & crianga com les&o por
Rodrigues, Thiago . ~ ~ ' S
- Desenvolver e validar | pressdo com trés partes: a) fatores de risco;
Ferramentas Nasmmer_no do ferramentas b) Necessidades Humanas Bésicas
erenciais no Prado, Luciana de erenciais para a Psicobioldgicas; c) sinais de infec¢do da Lesdo por Pressdo;
gcuidado de Cassia Nunes s?istematizapéo da ferida. O se gundc; foi o Fluxo ramagde risco Estudo Cuidados de Enfermagem;
. Nascimento, Mariana | 2020 Brasil S & : g~ ~ 9 ~ . Pediatria; Processo de
enfermagem a assisténcia de e prevencao de leséo por pressdo em metodolégico )
) ~ Rabello N . o . . Enfermagem; Enfermagem
crianca com lesé@o Laianier. Candida enfermagem a crianga | pacientes pediatricos com trés categorias: Pediatrica
por pressao. 9 Car’li ali com leséo por a) fatores de risco; b) Escala Q de Braden; '
. ¢ presséo. ¢) cuidados de enfermagem. Consideragoes
Primo, Maria Edla de e Lo
L . Finais: os instrumentos subsidiaréo o
Oliveira Bringuente ; ; o ~
enfermeiro no cuidado a crianga com leséo
por presséo visando uma avaliagdo
individualizada e sistematizada com base
em referencial tedrico.
Setenta e sete criancas foram recrutadas. A
maioria das criancas era do sexo masculino
Determinar a (n = 42, 54,5%) e todas as nove criancas
incidéncia e os fatores | (11,7%) que desenvolveram Ulcera por
Estudo de coorte ; , ~ . .
) de risco para Ulcera | pressdo eram do sexo masculino. O principal
para determinar o ~ ; )
) ) por pressdo em uma | fator de risco para o desenvolvimento de Pacote de
risco de Ulceras de . : , ~ . L . T
= . unidade de terapia | Ulcera por pressdo foi a falta de atividade cuidados; Unidade de
presséo e Hazel A Smith, Zena . . - . - o )
. intensiva fisica. Nenhuma das criancas avaliadas| Estudo de terapia intensiva
desenvolver um Moore, Mong Hoi | 2019 | Irlanda I ; e
: pediatrica. Use as | como de risco alto ou grave desenvolveu coorte pediatrica; Ulcera por
pacote de cuidados Tan . ~ - = X o a0
em uma unidade informacdes coletadas | Ulcera por pressao. Oito (89%) Ulceras de presséo; Cuidados com a
o . para desenvolver pressdo foram avaliadas como grau pele.
de terapia intensiva . - ~ o
ediatrica pacotes de cuidados |um. Sete Ulceras por pressdo (77,8%)
P preventivos para estavam na regido facial e do couro cabeludo
Ulceras por pressdo. | e todas as sete criangas estavam recebendo
suporte para vias aéreas no momento em
que as Ulceras por pressdo se
desenvolveram.
Titulo Autores Ano Pais Objetivo Resultados Métodos Observagoes
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Caracteristicas que
influenciam a
ocorréncia de

Este estudo
prospectivo foi
conduzido para

determinar a
incidéncia e as
caracteristicas

MDRPU respiratdria ocorreu em 11,9% dos
participantes (58,3%: Ulceras estagio |,
37,5%: llceras mucosas). Os dispositivos
associados a MDRPU respiratéria foram
tubos endotraqueais (54,2%), canulas
nasais de alto fluxo (37,5%) e sondas de

tlceras por Lok relacionadas a ticeras | OXimetria (8,3%). As MDRPU respiratorias - Un_ldadez_q?_tergglla
| pr_ess?jo ki ae\; yunﬁ 2019 | Corei por pressao associadas ao tubo endotraqueal Estudode | 'Mensivape |a|r|c_a, c;:era
relacionacas a rim, roungnae oreia relacionadas a apresentaram diferencgas significativas de transversal por preéssdo re acpn@ aa
dispositivos Kim , Hyun-Mi filho dispositivos médicos L dispositivo médico; Ulcera
médicos p vos m acordo com o local e.forga Qe flxaggo, uso por pressao.
respiratérios na MDF;ESp'ratO”QS de bloco de mordida e fita adesiva,
unidade de terapia ( - U) em criancas ressecamento da pele e edema. Nas
intensiva pediatrica |nt¢rnadas em uma cénulas nasais de alto fluxo, foram
unidade de terapia i T
intensiva pediatrica encontradas diferencgas significativas de
(UTIP). acordo com o local de fixagéo, imobilidade
apos a fixacado e ressecamento da pele.
Os participantes identificaram determinantes
da pratica agrupados em torno de quatro
dominios da lista de verificacdo de
Barreiras e Identificar e relatar | Implementacdo Adaptada para Doencgas
facilitadores para sistematicamente os | Cronicas i) fatores profissionais de saude
relatar Ulceras de determinantes da individuais, ii) interacBes profissionais, iii) .
~ o ; . . : . Barreiras e
pressao Ewa A pratica de Ulceras por | incentivos e recursos e iv) capacidade para " ] .
. = - o . facilitadores; Determinantes
relacionadas a Crunden, Peter R. . pressao relacionadas | mudanca organizacional. Conhecimento, L
; I Reino ; L o ) Estudo de da pratica; Ulceras por
dispositivos Worsley, Susanne B | 2022 . a dispositivos médicos | atitudes, carga de trabalho, tempo, pessoal e ~ )
A . Unido . ' . . . transversal presséo relacionadas a
médicos: uma Coleman, Lisette usando a lista de percep¢do das consequéncias, inclusive dispositivos
exploracéo Schoonhoven verificagéo de financeiras, foram identificados como as - .p :
o ~ T . R e médicos; Comunicando.
qualitativa da Implementacéo principais barreiras a notificacdo. Os fatores
pratica Adaptada para gue apoiam a pratica foram educagéo,
internacional Doencas Cronicas. |abertura e trabalho em equipe. A aquisi¢cdo
de dispositivos pode assumir caracteristicas
de barreira ou facilitador, dependendo da
organizacgao.
Titulo Autores Ano Pais Objetivo Resultados Métodos Observacéo
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A = Biazus, Graziela
Incidéncia de leséo ! L

x Ferreira; Kaminski,
por pressdo nasal

em prematuros em Diogo
prematuros Machado; Silveira,
ventilagdo ndo .
. . Rita de
Invasiva com Cassia; Prociano
mascara nasal ' Y,

Renato Soibelmann.

2023

Brasil

Avaliar
a incidéncia de lesédo
por presséo nasal
em recém-
nascidos (RN) pré-
termos usando a
Escala de Condi¢&o
da Pele do Recém-
Nascido durante sete
dias de ventilagdo nédo
invasiva (VNI) e
comparar

nasais; Infant,
Foram avaliados 184 RN. A lesdo nasal foi
relatada em 55 (30%) deles.
O risco de lesdo nasal foi 74% maior no
Grupo 2 (n=19 em 45) do que no Grupo 1 | observaciona | acquired; Recém-nascido
(n=36 em 139) (HR=1,74; 1IC95% 0,99-3,03;

de terapia
intensiva; Ventilagdo ndo
a incidéncia em RN invasiva
=N.000 g e aqueles
<1.000 g ao inicio da
VNI.

Deformidades adquiridas

premature; Intensive care
units, neonatal; Noninvasive
Estudo ventilation; Nose deformities,

prematuro; Unidade neonatal
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5 DISCUSSAO

O panorama geral das publicacbes remete aos maiores centros
internacionais de pesquisa na area, concentrados na Europa, Asia e América do
Sul. Com base na literatura existente, € possivel observar que 0s maiores
centros internacionais de pesquisa em diferentes areas tém um impacto
significativo no panorama geral das publicacdes cientificas. Embora seja
importante ressaltar que a distribuicdo dos principais centros de pesquisa pode
variar de acordo com o campo de estudo, alguns padrdes gerais podem ser
identificados.

Quando avaliados os tipos de estudo, os dados indicaram que o0s
estudos com desenhos transversais e coortes foram predominantes. Esses tipos
de estudo sdo comumente usados em pesquisas cientificas para avaliar
associacoes, padrées e mudancas ao longo do tempo, o que corrobora e reforca
a utilizacdo metodoldgica para o objeto de estudo.

A andlise dos resultados de avaliacdo de lesdes de pele em criancas
demonstrou associacdo com alta frequéncia daquelas que permaneceram em
UTls e tiveram lesBes multiplas o0 que se torna uma questdo preocupante e
complexa. Essas lesbes podem variar em gravidade e podem ser causadas por
varios fatores, como a posicao prolongada na cama, o uso de dispositivos
meédicos, a protecdo da pele das criancgas e a condicéo clinica subjacente (VIDAL
et al., 2014).

E importante realizar estudos continuos e analisar os resultados para
avaliar a eficacia das intervencdes preventivas e identificar areas onde melhorias
adicionais podem ser realizadas. A colaboracdo entre profissionais de saude,
pesquisadores e especialistas em lesdes de pele pode ajudar a definir diretrizes
e protocolos que melhorem a prevencdo e o manejo das lesGes de pele, em
criangas nas UTI (VIDAL et al., 2014).

A alta incidéncia de les6es multiplas de pele em criangas em UTIs € uma
questao preocupante, mas pode ser abordada com a implementacdo de medidas
preventivas adequadas e a realizacdo de pesquisas continuas para melhorar a
prevencado e o manejo dessas lesdes. A saude e o bem-estar das criancas deve
ser prioridade para garantir uma recuperacdo eficaz e diminuir os efeitos
adversos da lesao de pele (BRASIL, 2014).
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A ocorréncia de lesdes de grau | em 47% dos participantes que
utilizavam oOrteses nos membros inferiores € um dado significativo que merece
atencdo. Esses resultados indicam a existéncia de um problema comum
relacionado ao uso desses dispositivos e sugerem a necessidade de
investigagéo e possiveis melhorias nas préticas de uso das orteses (MOSSINI et
al., 2018).

Uma explicacdo possivel para essas lesdes e irritagcbes na pele € o
ajuste inadequado das oOrteses. E essencial que esses dispositivos sejam
corretamente dimensionados e ajustados as caracteristicas individuais de cada
paciente. Caso contrario, pressao excessiva ou friccdo continua podem resultar
em danos a pele. O material utilizado na fabricacdo das érteses também pode
influenciar na ocorréncia dessas lesdes. Materiais de baixa qualidade ou que ndo
sejam adequados para a pele sensivel podem aumentar o risco de irritacbes e
lesBes cutaneas (MOSSINI et. al., 2018).

E importante ressaltar que esses resultados indicam uma necessidade
de atencdo por parte dos profissionais de saude envolvidos no uso de orteses
em membros inferiores. Pesquisas adicionais podem ser conduzidas para
investigar, mais a fundo, os fatores contribuintes e desenvolver diretrizes e
praticas mais seguras/eficazes para o0 uso desses dispositivos (MOSSINI et al.,
2018).

Dados comparativos de um estudo de caso-controle séo essenciais para
a analise e compreensédo dos resultados obtidos. A recuperacdo mais eficiente
dos pacientes do grupo controle pode indicar a importancia de uma avaliacao
mais precisa e abrangente para garantir melhores resultados. Isso sugere que a
selecdo adequada dos pacientes, juntamente com uma analise aprofundada das
variaveis relevantes, pode levar a um melhor entendimento dos fatores que
influenciam a recuperacéo em casos especificos (JOSE et al., 2009).

As escalas de avaliacdo de risco sdo instrumentos expressivos que
auxiliam os profissionais de saude na identificacdo de pacientes com maior
probabilidade de desenvolver lesdes de pele, como lesdo por pressdo. Essas
escalas consideram fatores como mobilidade, incontinéncia, nutricdo, idade e
estado de saude geral do paciente, entre outros. Ao utilizar as escalas de

avaliacao de risco, as instituicbes de saude podem identificar os pacientes mais
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diagnosticados e implementar medidas preventivas de forma proativa (KELLY et
al., 2022).

Além disso, escalas também ajudam a padronizar a avaliacdo e o
acompanhamento dos riscos de lesdes de pele, o que pode contribuir para uma
abordagem mais consistente e eficaz na prevencéo. E importante ressaltar que,
embora as escalas de avaliacdo de risco sejam ferramentas Uteis, elas ndo
substituem a avaliacdo clinica continua e individualizada do paciente. Os
profissionais de salde devem considerar tanto os resultados das escalas quanto
os fatores clinicos e as necessidades especificas de cada paciente ao planejar
e implementar estratégias de prevencao de lesdes de pele (KELLY et al., 2022).

Existem varias maneiras pelas quais a falta de atividade
fisica/fisioterapia pode contribuir para o aumento do risco de leses de pele em
criancas. Primeiro, a atividade fisica regular ajuda a fortalecer os musculos,
melhorar a coordenagédo motora e desenvolver habilidades motoras, o que pode
reduzir a probabilidade de quedas e acidentes. Criangcas que sao fisicamente
ativas geralmente tém melhor equilibrio e controle corporal, o que pode diminuir
o risco de lesBes na pele. Além disso, a atividade fisica estimula a circulagédo
sanguinea e promove a oxigenacdo adequada dos tecidos, incluindo a pele
(KAWAZOE et al., 2011).

A falta de atividade fisica pode levar a uma circulacéo deficiente, o que
pode afetar a saude da pele. Uma pele saudavel depende de um fluxo sanguineo
adequado para receber nutrientes e oxigénio, e a falta de atividade fisica pode
prejudicar esse processo. A atividade fisica geralmente ocorre ao ar livre, o que
pode expor as crian¢as a luz solar. A exposicédo solar adequada é importante
para a sintese da vitamina D, que desempenha um papel crucial na salude da
pele. A falta de exposicéo ao sol pode levar a deficiéncias de vitamina D, o que
pode afetar a pele (KAWAZOE et al., 2011).

A incidéncia de lesbes de pele decorrentes de dispositivos como tubos e
canulas nasais € um assunto importante a ser discutido, especialmente quando
se trata de recém-nascidos. Essas lesbes podem ocorrer devido ao uso
prolongado desses dispositivos ou a aplicacao repetida, originadas em irritacdes
e danos a pele sensivel dos recém-nascidos (PINTO et al., 2022).

Os tubos e cénulas nasais sao frequentemente utilizados em unidades

neonatais para fornecer oxigénio ou administrar medicamentos. No entanto, a
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pele delicada dos recém-nascidos é mais propensa a lesdes e irritacdes. Fatores
como a umidade e o atrito continuo podem contribuir para o desenvolvimento de
lesBes cutaneas (VIDAL et al., 2014).

A taxa de lesBes de pele associadas a esses dispositivos € geralmente
relatada em torno de 12%, mas esse numero pode variar dependendo do local e
das praticas de cuidados neonatais. E essencial adotar medidas preventivas e
garantir a adoc¢ao de boas praticas nos cuidados com recém-nascidos. Isso inclui
a avaliacao regular da pele, o uso de dispositivos adequados e de controles
apropriados, bem como o monitoramento do cuidado com a posi¢ao e ativagéo
desses dispositivos. Profissionais de saude, incluindo enfermeiros e médicos,
desempenham um papel crucial na prevencéo e no manejo dessas lesdes. Eles
devem receber treinamento adequado sobre o uso correto dos dispositivos e
sobre como cuidar da pele sensivel dos recém-nascidos (VIDAL et al., 2014).

Assim sendo, a partir do exposto acima, podemos inferir que a
associacdo de dispositivos na pele do recém-nascido, requer monitoramento
continuo, avaliacdo de risco diéria, gestdo do cuidados e produtos protetores da
pele, reposicionamento de dispositivos médicos e assisténcia do enfermeiro a

beira-leito.
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6 CONCLUSAO

Tem-se, como conclusdo desse estudo, que criangas com mobilidade
reduzida demonstram altos indices de lesdo de pele, principalmente grau |I.
Aqueles utilizam algum tipo de dispositivo médico apresenta ainda mais chances
de adquirir lesBes significativas. E que instituicdes que efetivamente investem na
avaliacao do risco, demonstram maior efetividade na prevencao dos eventos.

Com isso, sugere-se que a praticas do cuidado de enfermagem estejam
sempre baseadas na melhores praticas e evidéncias recomendadas, bem como
aplicacao de escalas de avaliacéo do risco traduzidas e validadas na literatura.

Criancas possuem alto risco de desenvolver leséo por pressao e precisam
de cuidados guiados para mobilidade e ajuste dos dispositivos. E essencial que
0 enfermeiro atue preventivamente nesse contexto e implemente as

intervengdes essenciais ao cuidado.
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