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“Nemvtudo- que se enfrentow
pode ser modificado; mas
nada pode ser modificado-
até que sejov enfrentado”.
(Albert Einstein)



RESUMO

Com o aumento da expectativa de vida populacional, tem-se a tlcera por pressdao (UP) como
um dos agravos com elevada incidéncia. Assim, esforcos para o desenvolvimento de
pesquisas que resultem em contribuicdes reais para a pratica clinica dos enfermeiros
assistenciais sdo necessarios. Por isso, optou-se em realizar esta revisdo integrativa, um dos
métodos da Pratica Baseada em Evidéncias que tem por objetivo incorporar as evidéncias
encontradas na literatura a pratica assistencial e/ou gerencial. Para isso, a presente
investigacdo objetivou analisar as evidéncias disponiveis na literatura sobre as intervencdes de
enfermagem aplicadas para o tratamento das UP em pacientes acamados. Para selecdo dos
artigos, foram utilizadas cinco bases de dados (CINAHAL, SCOPUS, COCHRANE, LILACS
e PUBMED) além da revista ESTIMA. A amostra dessa revisdo foi composta por 27 artigos,
referentes a intervengdes, de ambito geral, utilizadas para tratar UP. Apds analise dos artigos
incluidos, os resultados apontaram que a eletromagnético-terapia possui evidéncias do seu
beneficio para cicatrizagdo das UP, porém ndo existem diretrizes sobre sua aplicabilidade. Isto
também foi descrito para o Ultrassom terapéutico e a V. A. C. terapia. Quanto ao processo de
limpeza de ferida, foram descritas utilizagdo de varias substancias, dentre essas, ndo foi
encontrada evidéncia de que uma se sobressaia em relacdo a outra. Na questdo alimentar,
ficou evidente que os pacientes que recebem suplementag@o de proteinas, zinco e vitamina C
em suas dietas, tendem a cicatrizar a UP em um menor periodo. Ao abordar a etiliologia das
UP, enfocou-se o reposiciosamento e as superficies de suporte (SS). Ficou patente que os
pacientes devem ser reposicionados a cada duas horas, quando deitados, e a cada 15 minutos,
quando sentados, como forma de minimizar as for¢as de pressdo e cisalhamento. No entanto,
a evidéncia referente a esse cuidado possui limitagdes que impedem concluir quanto ao real
alivio de pressdo que causa. Com relacdo a forma de mensurar a UP, um unico estudo fez
parte da amostra desta dissertagdo, de modo que este apenas descreveu a aplicagdo da Escala
de PUSH como forma de documentar a UP. Outro ponto crucial foi a abordagem quanto ao
conhecimento dos enfermeiros e as técnicas de cuidados empregadas por eles ao tratar UP.
Percebeu-se que prevalece a desinformag@o destes em decorrénca do desconhecimento que
inicia na graduag¢do. Diante desse quadro, pensa-se em como as UP estdo sendo tratadas e para
isso analisaram-se as evidéncias empregadas diante da dor, do odor e do exsudato. Quanto a
dor, ficou clara a recomendacdo do gel de benzidamina e a pomada EMLA, principalmente
antes da realizagdo procedimentos, como desbridamento. Quanto ao odor, ndo foram
encontrados estudos que descrevessem a melhor forma de minimiza-lo. Para a quantidade de
exsudato, este estd intimamente relacionado ao periodo de cicatrizacdo que a UP encontra-se.
Em se tratando das coberturas propriamente ditas, os estudos selecionados abordaram o
hidrocoloide, a aloe vera, terapia normotermica e¢ o colageno. Estas coberturas foram
abordadas em UP com diferentes estagios de cicatrizagcdo e ambos os estudos apresentaram
taxa de cura adequada com ao descrever o uso de cada uma delas. Entretanto, ndo foram
identificadas evidéncias que comprovem a superioridade de uma destas terapias. Logo,
reforca-se a necessidade da busca de conhecimento continuo por parte dos enfermeiros, bem
como a importancia da avaliagdo global dos pacientes que sdo submetidos a seus cuidados,
haja vista que as contribui¢des reais para pratica de tratamento de UP ainda sio limitadas.
Com isso, urgem que sejam desenvolvidos ensaios clinicos para elucidar muitas das respostas
que ainda ndo estio explicitas.

Palavras-chave: Ulcera por Pressdo. Terapéutica. Enfermagem.



ABSTRACT

With the increase in life expectancy, pressure ulcer (PU) has become one of the high
incidence injuries. Thus, it is necessary to develop research efforts that result in actual
contributions to the clinical practice of nurse assistants. So, we chose to perform this
integrative review, one of the methods of Evidence-Based Practice that aims to incorporate
the evidence found in the literature to assistance and/or management practice. Therefore, this
research aimed to analyze the evidence available in the literature on the nursing interventions
applied to the PU treatment in bedridden patients. For articles selection we used five
databases (CINAHAL, Scopus, Cochrane, LILACS and PubMed) and Estima Journal. The
sample of this review was composed of 27 articles related to interventions of general purpose
used in PU treatment. After analyzing the articles included, the results showed that
electromagnetic therapy has evidence of its benefit for healing of PU; however there are no
guidelines for its applicability. This has also been described for Therapeutic ultrasound and
VAC therapy. Regarding the wound cleaning process, they described the use of many
substances, such as aloe vera, tap water and saline solution. They also approached the use of
hydro massage. We did not find any evidence that among these substances one stood out more
than others. Regarding the food issue, we verified that patients who receive supplemental
protein, zinc and vitamin C in their diets tend to heal the PU in a shorter period. By dealing
with the etiology of PU, we focused on repositioning and support surfaces (SS). It became
evident that the patients should be repositioned every two hours when lying down and every
15 minutes when sitting, as a way of minimizing the pressure and shear forces. However, the
evidence for this care has limitations that don not allow us to conclude on the real pressure
relief it causes. Regarding the method of PU measurement, a single study composed the
sample of this dissertation, so it only described the application of the Pressure Ulcer Scale for
Healing (PUSH) as a way of documenting PU. Another crucial point was the approach to
knowledge of nurses and care techniques employed by them when treating PU. We noticed
the prevalence of lack of information among them that starts at graduation.

Given this situation, we reflect on how PU is being treated, and thus we analyzed the evidence
used against pain, odor and exudate. As for the pain, we verified the recommendation of
benzydamine gel and EMLA cream, especially before performing procedures such as
debridement. As for the odor, we did not find any study describing the best way to minimize
it. As for the amount of exudate, it is closely related to the healing period of PU. Regarding
the coverage itself, the studies selected approached the hydrocolloid, aloe vera, normothermic
wound therapy and collagen. The coverage were approached in PU with different healing
stages, and both studies presented appropriate cure rate when describing the use of each one
of them. However, there were no evidences to prove the superiority of any of these therapies.
Thus, we reinforce the need for the continuous pursuit of knowledge made by nurses, as well
as the importance of the overall assessment of patients who are submitted to their care, given
that the actual contributions to the PU treatment practice are still limited. Therefore, there is
urgent need to develop clinical trials to elucidate many of the answers that are not yet explicit.

Keywords: Pressure Ulcer. Therapeutics. Nursing.
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1 INTRODUCAO

Esta revisdo teve por objeto analisar as evidéncias clinicas disponiveis na
literatura sobre as intervengdes de enfermagem aplicadas para tratamento das ulceras por
pressdo em pacientes acamados. Entende-se que a UP ¢ uma area de necrose tissular, que
tendem a desenvolver-se quando um tecido mole ¢ comprimido, entre uma &area de
proeminéncia Ossea e uma superficie externa, por um longo periodo de tempo (NPUAP,
2007). No que se refere ao tratamento, deve-se considerar a técnica de limpeza das feridas, os
parametros de avaliago, a evolug¢do do paciente e da ferida e a indica¢do e o manuseio das
coberturas.

A proposta para trabalhar com esse tema surgiu em decorréncia da pratica clinica
desenvolvida em um servigo de atendimento domiciliar com posterior aprimoramento do
conhecimento tedrico ao cursar especializagdo em Estomaterapia.

Naquela oportunidade, desenvolveu-se um estudo para conhecer a prevaléncia de
UP dos idosos daquela institui¢io, a qual foi de 31, 4% (COELHO et al., 2012). Essa pesquisa
gerou conhecimento para favorecer o cuidado da clientela atendida por aquele servigo. Além
disso, foi possivel aplicar medidas eficazes para prevencdo de UP aos clientes em risco e
quando necessario, tratd-los, de modo precoce, com produtos adequados. Essas intervengdes
diminuiram o tempo de tratamento e reduziram custos para a empresa e/ou familiares que o
custeavam.

Com essa vivéncia clinica, percebeu-se que os pacientes tratados em seus
domicilios tinham a UP como comorbidade associada a outras patologias. No momento da
admissdo domiciliar, eram implantadas medidas de preveng¢ao, as quais, na maioria dos casos,
eram seguidas corretamente pelos cuidadores/familiares. No entanto, quando o cliente ja era
admitido com UP ou por algum motivo a adquiria ao longo do acompanhamento, o tratamento
muitas vezes era dificil. Dentre os motivos, podem-se citar: a demanda excessiva de pacientes
por enfermeiro; o custo dos curativos/coberturas; a falta de experiéncia do enfermeiro para
escolher a cobertura adequada, conforme estadiamento da UP e o ndo seguimento das
orientacdes prestadas pelo enfermeiro por parte do cuidador/familiar.

Diante do exposto, procurou-se somar esforcos para o desenvolvimento de
pesquisas que resultem em contribui¢des reais para a pratica clinica desses profissionais,
sendo proposto neste estudo realizar uma revisdo integrativa, um dos métodos da Pratica
Baseada em Evidéncias (PBE) que tem por objetivo incorporar as evidéncias encontradas na

literatura a pratica assistencial e/ou gerencial.
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Por esse prisma, faz-se necessario realizar estudos dessa natureza com abordagem
dessa tematica. Os enfermeiros que atuam diretamente com essa problematica tém escassez de
material para consulta de modo rapido e efetivo. Esse dado vem a ser confirmado em estudo
realizado por Silva et al. (2011) para conhecer a produgdo cientifica brasileira sobre os
cuidados com UP. Os resultados obtidos mostraram que as revisdes integrativas
correspondiam a menos de 2% dos achados.

Em contrapartida, o cuidado a UP faz parte das atribuicdes do enfermeiro,
conforme a Lei do exercicio profissional n° 7.498 (COFEN, 1986). Dessa forma, o
desenvolvimento das UP em individuos hospitalizados é um dos indicadores negativos da
qualidade da assisténcia de enfermagem. Ressalta-se que a manutenc¢do da integridade da pele
¢ responsabilidade do enfermeiro e da equipe. Considera-se que a maioria dos profissionais
realizam agdes voltadas para recuperacdo e tratamento do cliente, negligenciando ag¢des
preventivas. Esse fato caracteriza um déficit na qualidade da assisténcia de enfermagem
prestada (LOBOSCO et al., 2008).

Em soma aos cuidados, existem variados tipos de tratamento para UP, o que
possibilita diversas formas de utiliza¢do. Estes envolvem diferentes curativos e coberturas
com e sem tecnologias que possuem aplicabilidade adequada ao estagio da lesdo. E
importante destacar que cada produto apresenta forma adequada de uso. Para que a cobertura
corresponda a necessidade da UP, o enfermeiro deve possuir conhecimento técnico-cientifico,
conhecer a fisiologia cicatricial e as peculiaridades de cada estdgio da lesdo, a fim escolher o
produto adequado para o tratamento da lesdo. Por isso, a importincia do acesso dos
profissionais a estudos dessa natureza que possibilitem a sintese dos tipos de tratamento em
vigor com suas aplicabilidades, como meio de subsidiar o profissional para o melhor
desempenho de suas atividades.

Sendo assim, essa revisdo justifica-se pela escassez de material sobre a tematica e
tem como relevancia a contribuicdo para a pratica clinica dos enfermeiros haja vista, que o
tratamento de UP faz parte das atribui¢des destes.

Além disso, as pesquisas que estdo inseridas na PBE estdo associadas as acdes de
promocao a saude que tem por foco as transformacgdes das condigdes de vida das populagdes
mais desfavorecidas e o estimulo a participacdo dos individuos nos processos decisérios

relacionados direta ou indiretamente a saide (CARVALHO, 2003).
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2 OBJETIVO

Analisar as evidéncias disponiveis na literatura sobre as intervengdes de

enfermagem aplicadas para tratamento das ulceras por pressdo em pacientes acamados.
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3 REVISAO DE LITERATURA

3.1 Ulcera por Pressio (UP)

As UP eram denominadas “escaras de decubito” e “Ulceras de decubito”. Na
atualidade, sdo definidas como lesdo localizada na pele, causada pela interrup¢cdo do
suprimento sanguineo para determinada area, em decorréncia de inimeros fatores ou
contribuintes associados (DEALEY, 2008; SCEMONS; ELSTON, 2011).

O estadiamento das UP ¢ determinado pela profundidade e pelo dimensionamento
dos tecidos envolvidos na formagdo desta, tendo por objetivo auxiliar na descricdo e no
reconhecimento das estruturas envolvidas na lesio (PRAZERES; SILVA, 2009). Conforme
Scemons e Elston (2011), o National Pressure Ulcer Advisory Panel (NPUAP) redefiniu, em
fevereiro de 2007, o conceito dos estagios das UP. Além dos quatro estagios originais, foram
acrescentados outros dois relacionados a ulceras com lesdo tissular profunda e ulceras ndo
passiveis de classificacéo.

Scemons e Elston (2011), ainda, relatam que o estadiamento do NPUAP inicial
ocorreu em 1975 e estava relacionado a quantidade de tecido perdida com a lesdo. No entanto,
essa classificagdo causava confusio e acarretava em uma classificagdo imprecisa das ulceras
associadas a dermatite perineal, assim como as resultantes de lesdo tissular profunda. Assim,
essa classificacdo inicial foi aperfeicoada pelo NPUAP por meio de avaliagdo on-line da
validade de face, clareza da precisdo, concisdo, utilidade e discriminacdo. As defini¢des finais
foram revisadas por uma conferéncia para consenso. Dessa forma, as UP foram classificadas
pelo NPUAP (2007) em:

o Estagio I: pele intacta, com hiperemia em area localizada que nfo esbranquica,
geralmente sobre proeminéncia dssea. Na pele escura, pode ndo apresentar branqueamento
visivel, podendo sua cor diferir da pele ao redor. A area pode apresentar-se dolorida,
endurecida, amolecida, mais quente ou mais fria se comparado ao tecido adjacente;

. Estagio II: perda parcial da espessura dérmica que se apresenta como ulcera
superficial, com leito de coloracdo vermelho-palido, sem esfacelo. Pode apresentar-se como
bolha, intacta ou aberta (rompida). Esse estagio ndo deve ser usado para descrever laceragdes

de pele, abrasdes por adesivos, dermatite perineal, maceragdes ou escoriagdes;
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. Estagio III: perda de tecido em espessura total, podendo ser visivel a gordura
subcutanea, sem exposi¢do de osso, tenddo ou musculo. Esfacelo pode estar presente, porém
ndo impede a visualizacdo da perda de tecido. Pode ocorrer descolamento e tinesis;

J Estagio I'V: perda total de tecido, com exposi¢do de ossos, tenddes ou musculos. Pode
haver esfacelo ou escara em algumas partes no leito da ferida. Frequentemente, ocorre
deslocamento e tuneis. Em decorréncia da exposicao dssea, pode ocorrer osteomielite.

. Ulceras nio classificaveis: lesdo com perda total de tecido, na qual a base da tlcera
esta coberta com esfacelo e/ou escara no leito da ferida. Somente serd determinado o estagio
da UP apds a remogdo de todo material, permitindo expor a base da ulcera.

. Lesao Tissular Profunda: area localizada de pele integra, de coloracdo purpura ou
castanha ou bolha sanguinolenta, causada por dano no tecido mole, decorrente de pressdo e/ou
cisalhamento. A 4rea pode ser precedida por um tecido que se apresenta dolorido, endurecido,
amolecido, esponjoso e mais quente ou frio ao ser comparado com areas/tecidos subjacentes.

Quanto a localiza¢do, as UP podem ocorrer, preferencialmente, em areas de
proeminéncia 6ssea, dentre elas: escapula, crista iliaca, trocanter, sacro/cdccix, tuberosidade
isquidtica, maléolo lateral, margem lateral dos pés, calcaneo (mais comum na planta), asa do
nariz, regido occiptal e orelha. Em estudo realizado por Chayamati e Caliri (2010), com
pacientes atendidos por um servigo de atendimento domiciliar em um Distrito de Saude em
Ribeirdo Preto, 29,4% dos pacientes apresentavam UP na regido trocantérica, seguido dos
calcaneos, com 23,5%.

Diante desse contexto, vale ressaltar que a ocorréncia de UP estd associada a
combinagdo de fatores intrinsecos e extrinsecos. A UP representa um indicador de qualidade
da assisténcia de enfermagem, estando relacionado a atuagfo direta ou indireta do enfermeiro
na capacitacdo e orientacdo de familiares e/ou cuidadores para o manejo com os clientes
(REGEBE et al., 2007).

Podem-se citar como fatores extrinsecos a pressdo, o cisalhamento e a fric¢do
individual ou combinada. Como fatores intrinsecos, ressaltam-se o estado geral do paciente,
estado nutricional (anemia, hipoproteinemia, emagrecimento, obesidade), idade, mobilidade
reduzida, incontinéncia fecal e urinaria, doenga de base, umidade e temperatura. Esses fatores
inerentes ao paciente (intrinsecos) interferem na resisténcia tissular, reduzindo a capacidade
de suportar os agentes causais externos relacionados a UP (PRAZERES; SILVA, 2009). No
entanto, alguns aspectos podem motivar formagao de UP (SCEMONS; ELSTON, 2011):
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. Fatores de risco para desenvolvimento de UP: repouso no leito (por preferéncia do
paciente e/ou prescricio médica, principalmente em casos de obesidade ou magreza
excessiva, e diante de doenga cronica), desidratagdo, Diabetes Mellitus (devido a perda de
sensibilidade em potencial), diminui¢do da percep¢do de dor, fraturas, terapia com corticoide,
estado nutricional alterado, imunossupressdo, incontinéncia (fecal e/ou urindria), déficits
cognitivos (coma, sedacdo, confusdo, Alzheimer ou outras deméncias, Depressio),
politrauma, paralisia (parcial ou total), circulacdo inadequada (venosa e/ou arterial, ou
ambas), obesidade ou magreza significativas, historia prévia UP;

. Fatores contribuintes para o desenvolvimento de UP: pressio (imobilidade,
inatividade e perda de percepgao sensorial influenciam a duragdo ¢ a intensidade da pressao),
friccdo, cisalhamento, umidade, pressdo arterial, mobilidade, lesdo traumatica ou perda de
epiderme, aumento da temperatura (especialmente em idosos), medicamentos, tabagismo,
condicdo psicoldgica, hereditariedade, neoplasias, abuso de drogas, radioterapia,
quimioterapia oncoldgica, corpos estranhos no leito da ferida ou em sua margem, inadequado
manejo do exsudato da ferida e fatores iatrogénicos.

Nesse contexto, cabe ao enfermeiro utilizar medidas para prevengdo e tratamento
de UP. Para tanto, ¢ importante sistematizar o cuidado prestado, incluindo a avaliagdo do
paciente em risco, os cuidados com a integridade da pele e os tratamentos das feridas, a
indicacdo de dispositivos de interface e suporte adequados (colchdes e coxins), além da

educagdo do paciente e cuidador (PRAZERES; SILVA, 2009).

3.2 Prevencio e Tratamento para tulcera por pressio

O tratamento de feridas ¢ um processo complexo e dindmico que sofre influéncia
direta da realizacdo de avaliagdes sistematizadas, prescri¢cdes distintas de frequéncia e tipo de
produto ou cobertura necessaria, conforme cada etapa do processo cicatricial (MELO;
FERNANDES, 2011).

Prazeres e Silva (2009) relatam que nada substitui os cuidados preventivos.
Mesmo com o tratamento implementado, estando a UP em qualquer estagio, as manobras de
prevencao precisam ser mantidas ou iniciadas para que ocorra a melhora do fluxo sanguineo
da area afetada, sob pena de formar dreas isquémicas que podem resultar na necrose no leito
da ferida. Dentre as medidas preventivas, podem ser citadas: identificacdo dos pacientes em

risco; aplicacdo de escalas da avaliacdo de risco; reposicionamento do paciente de risco;
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colchoes e aliviadores de pressdo; cuidados com portadores de incontinéncias; hidratacdo da
pele e nutrigdo; uso de tecnologias e lampadas de calor e sol; massagens e limpeza da roupa
de cama e lengois moéveis.

A avaliag@o do paciente devera ser realizada nas primeiras seis horas da admissao,
por meio da aplicagdo de escalas da avaliacdo de risco. Conforme o NPUAP (2007), um
instrumento de avaliacdo de risco deve possuir bom valor preditivo, alta sensibilidade, alta
especificidade e ser de facil utilizagdo. Dentre as escalas de risco, destacam-se as escalas de
Norton, Gosnell, Waterlow e Braden.

A escala a de Norton foi elaborada por Doreen Norton e colaboradores em 1962.
Esta tem por objetivo avaliar quanto ao estado mental, a atividade, mobilidade, incontinéncia
e condicdo fisica, variando os escores de 5 a 20. Quanto maior o valor, menor risco para UP
(GOLDSTONE; GOLDSTONE, 1982). A de Gosnell trata-se de uma adaptag¢do da de Norton
que ocorreu em 1973. Nessa ocasido, foram adicionados itens relacionados a avaliagdo da
integridade da pele (aparéncia, tonalidade e sensibilidade da pele), nutri¢do, estado de delegado
fisica, além dos medicamentos em uso pelo paciente, temperatura corpdrea, pressdo sanguinea
e diagndstico médico. Os parametros sdo: estado mental, continéncia, mobilidade, atividade e
nutricdo. Os escores variavam de 5 a 20, sendo valores inferiores a 16 representativos de risco
(GOSNELL, 1973).

Outra escala existente, porém pouco utilizada ¢ a de Waterlow que objetiva
avaliar a demanda da avaliacdo de risco de UP em pacientes em situacdo aguda, como
cirurgia. Surgiu em 1974, tendo sido idealizada para uso facil, através de grades que a
enfermagem utilizava depois de responder a um questionario. O valor dos escores tem
somatdrio diferente a depender da faixa etaria do paciente (WATERLOW, 1985).

A escala de Braden foi desenvolvida por Berstrom e Braden, em 1987, composta
de seis subescalas (percepcdo sensorial, umidade da pele, atividade, mobilidade, estado
nutricional, friccdo e cisalhamento), sendo cada um deles pontuados de 1 a 4, com excegdo de
friccdo e cisalhamento, cuja pontuagdo varia de 1 a 3. Os escores totais t€m somatorio que
varia de 6 a 23. Os valores mais elevados revelam menor risco para UP. Os escores
equivalentes ou abaixo de 16 sdo genericamente identificados como criticos, ou seja,
indicativos de UP (BERGSTROM et al., 1987).

Além do uso de escalas preditivas, deve ser lembrado sobre o reposicionamento
do paciente de risco. Essa a¢do tem o alivio da pressdo como sua principal estratégia, pois
reduz a oclusdo capilar e a isquemia do tecido. O reposicionamento nio reduz a intensidade

da pressdo, porém diminui a duracdo desta na area afetada. Nao ha defini¢do clara sobre a
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periodicidade de mudanga de decubito. No entanto, sabe-se que depende das condicdes de
superficie do colchéo e das condi¢des clinicas do paciente (DEALEY, 2008).

Outra questdo essencial para preveng¢ao de UP corresponde ao uso de colchoes e
aliviadores de pressdo, haja vista a superficie ou o revestimento do colchdo em contato com a
pele do paciente e proeminéncias 6sseas. Os colchdes podem ser estaticos ou dindmicos,
sendo chamados de sistema de suporte de baixa ou alta tecnologia. Os colchdes de baixa
tecnologia (estaticos) sdo os mais usados e como exemplo os colchdes ou colchonetes com
espuma de alta densidade; os piramidais (“caixa de ovo”); os colchonetes de gel; colchonetes
de fluido (dgua); colchonetes de ar e os coxins (DEALEY, 2008). Os de alta tecnologia
(dindmicos) sdo os colchdes ou colchonetes de ar alternado; ar fluidificado e as camas
eletronicas (PRAZERES; SILVA, 2009).

Ainda sob esse prisma, vale ressaltar os cuidados a pacientes com incontinentes,
pois essa clientela precisa de monitorizagdo constante e rigorosa. Portanto, deve-se atentar
para que a higienizacdo perineal ndo seja realizada com produtos abrasivos ou com fric¢do
exagerada, pois removem a oleosidade natural da pele e pode ocasionar lesdo em decorréncia
da umidade excessiva no local. A regido deve ser observada a cada trés horas (AZEVEDO,
2005).

Outros dois aspectos a serem observados sdo a hidratagdo e nutricdo corpodrea.
Sabe-se que a alimentacdo balanceada com macronutrientes (proteinas, carboidratos e
lipideos) e micronutrientes (vitaminas € minerais) ¢ necessaria para fornecer suporte a
recuperagdo tecidual (STOTTS, 2000). A presenga de ferida aumenta a necessidade de
energia e a ocorréncia de processo infeccioso pode aumentar o gasto caldrico. Além disso,
quantidades adequadas de proteinas otimizam o processo cicatricial, sendo recomendado 0,8 a
1,5 g/Kg/dia (ALSCHER, 2009). A hidratacdo, por sua vez, ¢ fundamental para manter o
fluxo sanguineo, permitindo chegada satisfatéria de oxigénio e nutrientes no local da ferida
(ORD, 2007).

Vale ressaltar o uso de tecnologias que auxiliem para prevengdo de UP,
contribuindo para redugcdo do atrito, mantendo a hidratacio da pele ao reforgar sua
integridade, além de funcionar como coxim em areas de proeminéncias Osseas. Para que
sejam utilizadas as tecnologias de modo apropriado, deve-se tragar um plano de cuidado
individualizado para o paciente (PRAZERES; SILVA, 2009). Cita-se, também, o uso de
lampadas de calor e sol, pois o calor auxilia na multiplicagdo celular € na manutengdo de um
bom fluxo sanguineo através da vasodilatagdo. No entanto, o uso da luz branca ou

infravermelha acelera o processo de envelhecimento celular, fazendo com que seu uso seja
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questionavel ao ser aplicada diretamente na ferida, da mesma forma que a exposi¢do solar
devido aos danos da radiagio (HOLLOWAY, 1990);

A hidratacdo da pele é considerada fator importante, pois se sabe que a pele
ressecada € mais vulneravel a formacdo de UP. Devem ser utilizados produtos do tipo logdes,
cremes ¢ pomadas (AZEVEDO, 2005). Além desses cuidados, deve-se atentar para a limpeza
da roupa de cama e dos lengdis moveis. As roupas de cama devem ser mantidas limpas e
esticadas, a fim de manter a integridade da pele. Atentar que grios de cereais provenientes de
resto alimentar de pacientes com dieta via oral quando ressecam, endurecem e propiciam
areas de pressdo em partes moles e em proeminéncias dsseas (DEALEY, 2008).

Por conseguinte, para que o tratamento seja eficiente, essas medidas preventivas
devem ser permanentes. Deste modo, deve-se atentar para orientagdes da equipe de cuidados
tanto do hospital quanto do domicilio (PRAZERES; SILVA, 2009). No entanto, além dos
cuidados citados, o processo de tratamento de feridas engloba a aplicagdo de técnicas
realizadas por enfermeiros e o uso de tecnologias. Atualmente, existe cerca de 2.000 produtos
para tratamento de feridas. A escolha destes requer conhecimentos de anatomia e fisiologia da
pele, além do mecanismo da acdo do produto escolhido e avaliagdo sistematica da lesdo. Para
avaliar a UP, pode-se observar a coloragdo (preta, amarela, vermelha), pois se identifica a fase
de cicatrizacdo para que seja escolhido o agente topico adequado (IRION, 2005).

Sob esse aspecto, o tratamento de UP propriamente dito precisa de curativo ideal,
com periodicidade de trocas, limpeza da ferida, manutencdo de um meio adequado para
cicatrizagdo, escolha do agente topico ideal e das novas tecnologias para prevenir e tratar UP.
Curativo ¢ o tratamento de qualquer tipo de lesdo de pele ou mucosa que envolva
higienizacdo, aplicagdo de produtos topicos, coberturas primarias e secunddrias na lesdo
(PRAZERES; SILVA, 2009).

O manejo de feridas deve seguir a remocdo de residuos, dos produtos topicos
aplicados, esfacelos, exsudatos e outros corpos estranhos através da técnica de limpeza. Esta
deve ser livre de riscos para trauma aos tecidos recém-formados além de auxiliar na
preservacdo das substancias produzidas pelo organismo que favorecem o processo cicatricial
(PRAZERES; SILVA, 2009).

Consequentemente, o curativo tem como proposito mais simples proteger a ferida
para evitar contaminagdo e, por fim, manter um ambiente fisiologicamente saudavel
(prevencdo e controle da infecc¢do, desbridamentos de tecidos invidveis, controle do exsudato,
preenchimento dos espagos, controle do odor e protecdo da ferida), no leito da ferida para

promover a cicatrizagdo (DECLAIR, 2003).
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Ao que se refere a periodicidade das trocas de curativos, sabe-se que deve ser
indicada pelo enfermeiro e pode variar de horas a dias. Deve-se atentar para drenagem de
grande quantidade de exsudato, de modo a ser viavel o uso de coberturas secundarias. Estas
devem ser trocadas sempre que molhadas. Vale salientar que cada cobertura tem o tempo de
troca indicado pelo fabricante, porém considera-se que lesdes infectadas e em processo de
desbridamento devem ser avaliadas diariamente ou, no maximo, em 48 horas (PRAZERES;
SILVA, 2009).

Ressalta-se que a limpeza da ferida deve ocorrer de modo menos traumatico
possivel, para isso deve-se atentar para a retirada do curativo (nfo arrancar curativos secos,
pois pode causar danos aos tecidos recém-formados ou romper vasos sanguineos,
retrocedendo o processo cicatricial. Atualmente, as novas tecnologias de curativo sdo
atraumaticas. Porém, quando as mesmas ndo estdo disponiveis, os curativos devem ser
removidos, umedecendo-os com soro fisioldgico 0,9%.

Para a limpeza da ferida propriamente dita, deve-se utilizar soro fisiologico 0,9%,
aplicando pressdo de 8 a 15psi. No Brasil, tém-se disponiveis agulhas de 12 e 8 gauge (40x12
e 30x8) que sdo comprovadas por estudos que ndo lesionam o leito da ferida (MARTINS,
2001). Além disso, deve-se evitar a limpeza de feridas com solugdes refrigeradas, pois induz a
hipotermia e prejudica o processo de cicatrizacdo, haja vista reduzir a resposta inflamatéria, a
sintese do coldgeno e a vasoconstric¢do (RAJSWIIK,2005).

Além disso, deve-se promover a manutencdo do meio umido, pois facilita a
mitose celular e a angiogénese. No entanto, ressalta-se que a umidade no leito da ferida em
doses ndo controladas prejudica a cicatrizagdo, seja por ressecamento (falta de umidade) ou
maceracao (excesso de umidade) (JORGE, 2003).

Ao que diz respeito as tecnologias para prevenir e tratar UP tém-se os curativos
para prevengdo. Estes sdo utilizados na pele integra, com rompimento de epiderme e/ou que
possuem drenagem de quantidade moderada de exsudato. Dentre esses curativos, podem ser
citados: Filme transparente (reduz o atrito quando utilizado para prevenir UP), curativos de
silicone e hidrocoldide (prevengdo de UP, pois reduz o atrito e a pressdo)
(ABDELRAHMAN; NEWTON, 2011).

Para tratamento de UP, os curativos destinados a esse fim sdo aqueles que se
envolvem no processo de cicatrizagdo, preferencialmente nas fases proliferativas e de
maturag¢do. Podem ser citados: pelicula de silicone (minimiza o trauma da lesdo e da éarea
circundante a ferida de modo a reduzir a dor na hora da retirada), alginato de calcio e sodio

(capacidade de absorver a exsudagdo das feridas, transformando-se em gel e propiciando um
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ambiente quente e umido favorecendo a cicatrizagdo), 4cido graxo essencial (importante papel
na integridade e na restauracdo da barreira de permeabilidade epidérmica, diminuindo a
descamacdo da pele integra), hidrocoloides (promove a angiogénese e a formacdo do gel
facilita o desbridamento autolitico), hidropolimeros (absor¢do do excesso de exsudato,
mantendo a umidade ideal e preservando os bordos) (PRAZERES; SILVA, 2009).

Os curativos utilizados para o desbridamento das lesdes devem limpar a lesdo por
diferentes mecanismos, conforme sua composi¢do. Dentre esses curativos, podem-se citar:
géis (a umidade hidrata o leito da lesdo, proporcionando desbridamento autolitico das crostas
ou esfacelos), papaina (desbridante atraumadtico, com ac¢do anti-inflamatdria, estimula a
formag¢do de coldgeno, acelera o processo de cicatrizagdo e diminui o edema local,
contribuindo para melhor resultado estético da cicatriz), gaze ndo tecido impregnada com
cloreto de sdédio hipertdnico (absor¢do do exsudato, redugdo do nivel bacteriano e do odor).
Promove desbridamento autolitico do esfacelo e mantém ambiente hostil para proliferacdo de
bactérias, curativos impregnados com prata (controle das bactérias presentes no leito da lesdo
que age pela liberacdo da prata em contato com o exsudato) e hidrofibra com prata (absorver
exsudato e as bactérias, formando um gel coesivo que se adapta a superficie da ferida,
formando meio imido e favorecendo ao desbridamento autolitico) (PRAZERES; SILVA,
2009).

As coberturas secundarias sdo aqueles curativos que tem por finalidade absorver o
excesso de exsudato ou manter o curativo primario sobre a lesdo. Sdo exemplos: a gaze nio
tecido, gaze de ryon e gaze de viscose, aposito absorvente e coxim de fibras (PRAZERES;
SILVA, 2009).

Para o tratamento de UP, a literatura cita algumas tecnologias classificadas como
antigas. Dentre elas, podem ser citadas o aglicar, a papaina, dcidos graxos, a vaselina, a
sulfadiazina de prata, a sulfadiazina associada o nitrato de cério, a sulfadiazina de prata de
acdo lenta, os antissépticos tdpicos e a colagenase. No entanto, o uso delas deve ser avaliado
criteriosamente, haja vista ser controverso por desconhecimento do principio ativo e de seu
efeito nas diversas dosagens apresentadas (SCEMONS; ELSTON, 2011).

Esse dado corrobora levantamento de evidéncias cientificas da literatura sobre o
uso do agucar, da papaina e dos acidos graxos essenciais, realizado por Pieper e Caliri (2003)
que evidenciaram que esses produtos sdo comumente utilizados no Brasil. Os pacientes e seus
familiares os conhecem através da tradicdo e t€m facilidade de aquisi¢do. No entanto, ndo
invalidam o uso dos curativos convencionais e outras terapias complementares. Além disso,

relatam a necessidade de estudos que mostrem a efetividade destes.
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A vaselina impede a drenagem do excesso de exsudato, podendo causar
maceracdo nos bordos, devido a drenagem para a area periferida. Possui dificil remocédo e
forma um filme. Nao apresenta efeito bioquimico na cascata de cicatrizagdo. No entanto,
ainda ¢ indicada para casos de grande perda de tecido, devido ao baixo custo, para
queimaduras e abrasdes superficiais. O ag¢ticar ndo possui mecanismo de acdo claramente
definido, atua como corpo estranho no leito da ferida e em contato com terminagdes nervosas
pode provocar dor, atrair formigas e favorecer quadros de infec¢do (PRAZERES; SILVA,
2009; SCEMONS; ELSTON, 2011).

Os antissépticos tdpicos sdo compostos com agdo desinfetante ndo toxicos que
uma vez aplicados a pele podem destruir bactérias e impedir seu crescimento. Como exemplo
pode ser citado: peroxido de hidrogénio (destréi as bactérias anaerdbias, no entanto &
citotoxico para os fibroblastos), o nitrato de prata, o hipoclorito de sédio, o permanganato de
potassio, o PVPI ou solug¢des iodoforadas, a solugdo de thiersch e solugdo de benjoim
(PRAZERES; SILVA, 2009; SCEMONS; ELSTON, 2011).

Dentre essas medidas de prevencdo e tratamento abordadas, cabe ao enfermeiro
ter funcdo ativa no acompanhamento das lesdes, seja a nivel primario, secundario ou terciario,

sendo suas atividades regulamentadas pela lei do exercicio profissional.

3.3 Pratica Baseada em Evidéncia (PBE)

A PBE procura incorporar as evidéncias encontradas na literatura a pratica
assistencial e/ou gerencial. Para isso, aborda a solu¢@o de problemas para a tomada de decisdo
que reune a busca da melhor e mais recente evidéncia, a competéncia clinica do profissional e
os valores e as preferéncias do paciente no contexto do cuidado (MELNYK, 2003). Para
tanto, define um problema, busca e avalia criticamente as evidéncias disponiveis, implementa
essas evidéncias na pratica e avalia os resultados obtidos (GALVAO; SAWADA; MENDES,
2003).

Logo, a PBE utiliza métodos de revisdo de literatura que permitem buscar, avaliar
criticamente e sintetizar as evidéncias disponiveis do tema investigado. Dentre esses métodos,
merecem destaque a revisdo sistematica e a revisdo integrativa (WHITTEMORE; KNAFL,
2005).

A utilizagdo dos resultados das pesquisas € um dos pilares da PBE e para essa
pratica ser incorporada ao dia a dia da enfermagem, o enfermeiro necessita saber como obter,

interpretar e integrar as evidéncias com os dados clinicos, assim como as preferéncias do
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paciente na tomada de decisdo na assisténcia de enfermagem aos pacientes e seus familiares
(GALVAO; SAWADA; MENDES, 2003). Assim, as iniciativas da PBE tém gerado a
necessidade de produgdo de todos os tipos de revisdo de literatura, merecendo destaque, por
serem mais utilizadas, as revisdes sistematicas, as meta-analise e a revisdo integrativa
(WHITTEMORE; KNAFL, 2005).

A ideia de revisdo sistemdtica surgiu na Alemanha em 1995, onde foi definido
como aplicacdo de taticas cientificas para minimizar o viés de sele¢do e realizar avaliagdo
critica dos artigos, além de sintetizar os estudos condescendentes em tdpico especifico
(PERISSE; GOMES; NOGUEIRA, 2001). Em suma, conforme a colaboragdo Cochrane, para
que se desenvolva esse tipo de revisdo, o pesquisador deve buscar material publicado e ndo
publicado, com objetivo de atingir a exaustdo dos estudos, a fim de reduzir possiveis vieses de
selecdo de amostra. Além disso, os estudos incluidos nestas revisdes tém delineamento de
pesquisa experimental, com evidéncias fortes (GALVAO; SAWADA; TREVIZAN, 2004).

A revisdo sistematica é uma sintese rigorosa das pesquisas relacionadas a uma
questdo especifica, com foco em estudos experimentais (GALVAO; SAWADA; TREVIZAN,
2004). A meta-andlise ¢ um método de revisdo que combina as evidéncias de multiplos
estudos primarios com analise estatistica, com objetivo de aumentar a objetividade e validade
dos achados. Para isso, cada estudo ¢ sintetizado, codificado e inserido em um banco de dados
quantitativo (GALVAO; SAWADA; MENDES, 2003).

Por fim, a revisdo integrativa, método utilizado neste estudo, possui abordagem
metodoldgica ampla, permitindo inclusdo de estudos experimentais e ndo-experimentais,
dados da literatura tedrica e empirica, com incorporagdo dos seguintes propositos: definicdo
de conceitos, revisdo de teorias e evidéncias, e andlise de problemas metodologicos de uma
questdo particular (GALVAO; SAWADA; MENDES, 2003).

A revisdo integrativa da literatura tem por finalidade reunir e sumarizar resultados
de uma pesquisa sobre determinado tema, de maneira ordenada, levando ao aprimoramento do
tema investigado. E um método citado pela literatura desde 1980 (ROMAN;
FRIEDLANDER, 1998). Além disso, segundo Russel (2005), pode-se dizer que é uma
investigacao sistematica que se assemelha a estudos primarios, pois formula uma questdo de
pesquisa, idealiza-se o plano de amostragem, extraem-se os dados relevantes dos estudos
primarios incluidos na revisdo, a fim de que possam ser analisados e interpretados.

Assim, essa revisdo permite incluir estudos com delineamentos de pesquisa

diversos, o que gera busca ampla, com variedade no processo amostral, contribuindo para
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aprofundamento das conclusdes e gerando melhor acesso a informacgdo pelos profissionais
(WHITTEMORE; KNAFL, 2005; MENDES; SILVEIRA; GALVAO, 2008).

Whittemore e Knafl (2005) afirmam que as revisdes integrativas realizadas com
sistematizagdo e rigor tém potencial para facilitar a compreensdo, de modo abrangente, dos
problemas e das opinides relevantes aos cuidados de satude e politicos. Porém, lembram que
estratégia de andlise dos dados é uma prioridade importante para a metodologia desse tipo de
revisao.

Diante do exposto e tendo por objetivo construir e somar esfor¢os para a melhoria
da assisténcia de enfermagem ao paciente acamado acometido por UP, propds-se a presente
revisdo, com objetivo de analisar as evidéncias disponiveis na literatura sobre as intervencdes

de enfermagem aplicadas para tratamento das ulceras por pressdo em pacientes acamados.
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4 REFERENCIAL TEORICO-METODOLOGICO

A presente proposta de revisdo integrativa teve seu método descrito em seis
etapas, com base nos estudos de Whittemore e Knafl (2005). A primeira etapa consistiu da
identificagdo do tema e selecdo da hipdtese ou questdo de pesquisa para a elaboragdo da
revisdo integrativa.

Essa etapa ¢ a mais importante de todo o processo de revisao, pois possibilita
nortear a inclusdo de artigos, os meios adotados para a identificacdo e as informacgdes que
serdo coletadas dos estudos selecionados (GALVAO; SAWADA; TREVIZAN, 2004). O
tema a ser abordado deve ser de interesse do revisor, ser um problema vivenciado na pratica
clinica e ter relevancia para enfermagem (MENDES; SILVEIRA; GALVAO, 2008).

Nesse contexto, a PBE propde a estratégia PICO para analisar e organizar os
problemas oriundos da pratica clinica (BERNARDO; NOBRE; JATENE, 2004). A sigla
PICO representa: P= Paciente ou populagdo-descri¢do das caracteristicas da doenga ou estagio
da doenga, da populagdo em andlise ou definicdo da condi¢do de interesse; I=interven¢do ou
indicador - descri¢do daquilo que serd realizado com populacdo ou pacientes ou participantes;
C=comparacdo ou controle - descricdo dos critérios para avaliacdo da efetividade da
intervengdo e O=resultados - descri¢do do desfecho clinico ou resposta obtida. Esses sdo os
quatro elementos fundamentais para a construcdo da questdo de pesquisa (SANTOS;
PIMENTA; NOBRE, 2007; BERNARDO; NOBRE; JATENE, 2004).

Ainda, conforme Santos, Pimenta e Nobre (2007), diante de uma pergunta bem
elaborada que contemple os quatro pontos citados, tem-se a possibilidade de definir
corretamente as informagdes necessdrias para a resolu¢do da questdo clinica da pesquisa,
maximizar a busca de evidéncias nas bases de dados, focar o escopo da pesquisa e evitar
buscas desnecessarias.

A segunda etapa integrou o estabelecimento de critérios para inclusdo e exclusio
de estudos/ amostragem ou busca na literatura. Nesse momento, ocorrera a busca nas bases de
dados para identificar os estudos a serem incluidos ou excluidos da pesquisa. Essa etapa deve
ser conduzida de maneira criteriosa, pois essa selecdo de artigos ird compor a amostra da
pesquisa e sera indicador de qualidade e confiabilidade das conclusdes finais da revisdo. E
ideal que ocorra a sele¢do de todos os artigos encontrados, porém quando ndo € possivel, o
pesquisador deve deixar patente os critérios de inclusdo e exclusdo foram adotados

(GANONG, 1987).
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Vale salientar que os critérios utilizados para incluir e/ou excluir os artigos
poderdo sofrer reorganizacdo durante o processo de busca, pois com o avanco dos
procedimentos metodologicos, esses critérios podem ser redefinidos, assim como a questao de
pesquisa, diante dos artigos encontrados na literatura (URSI, 2005). Além disso, as decisdes
tomadas frente aos critérios de inclusdo e exclusdo dos estudos devem ser documentadas e
justificadas na metodologia (POLIT; BECK; HUNGLER 2004).

Ainda, nesse contexto, faz-se importante que a busca e selecdo dos artigos
incluidos na revisdo seja realizada, preferencialmente, por dois revisores de forma
independente e as fontes de informacdo devem ser selecionadas, considerando a éarea de
conhecimento do tema investigado (WHITTEMORE; KNAFL, 2005; BEYA; NICOLL,
1998).

Ao que se refere as estratégias de busca, Bernardo, Nobre e Jatene (2004) referem
que deve haver equilibrio entre sensibilidade e especificidade na elaboracdo da estratégia de
busca, haja vista ser necessaria sensibilidade maxima para ndo excluir trabalhos de interesse,
para que em um segundo momento, a busca seja refinada, reduzindo a quantidade e
aumentando a especificidade dos trabalhos.

Whittemore e Knalf (2005) relatam as limitagdes associadas ao uso de
terminologias inadequadas, de modo que o revisor deve certificar-se sobre os descritores
controlados e ndo controlados em cada base selecionada. O descritor controlado ¢ um
vocabulério estruturado e organizado, com objetivo de facilitar o acesso a informagao, ja que
¢ utilizado como filtro entre a linguagem do autor e as terminologias da area pesquisada.
Assim, deve-se iniciar buscando a terminologia utilizada mundialmente (PELLIZZON, 2004).

O Medical Subject Headings (Mesh) ¢ o vocabulario com descritores controlados
em inglés, desde 1963. Em 1986, a Bireme criou o Descritores em Ciéncias da Satude
(DECS), traduzindo e adaptando o Mesh, sendo este um vocabuldrio trilingue (portugués,
inglés e espanhol) (ARONE, 2011).

Para combinagdo dos descritores durante as buscas, sdo utilizados os operadores
booleanos, que constituem delimitadores das bases de dados e sdo representados por: AND,
OR e NOT. O AND ¢ uma combinacgao restritiva, OR combinag¢do aditiva e NOT combinag¢ao
excludente. Conforme Santos, Pimenta e Nobre (2007), ao aplicar a estratégia PICO, os
operadores booleanos devem ser combinados da seguinte forma: (P) AND (I) AND (C) AND
0).

A terceira etapa abrangeu a defini¢do das informagdes a serem extraidas dos

estudos selecionados/ categorizacdo dos estudos. Essa etapa consiste em definir as
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informagdes a serem extraidas dos estudos selecionados, por meio de instrumento que possa
reunir ¢ sintetizar os dados relevantes individualmente, de forma concisa e facil (BEYEA,;
NICOLL, 1998). Esse instrumento serve para sumarizar ¢ documentar, de modo facil e
conciso, os dados extraidos dos artigos incluidos na revisio (BROOME, 2000). Para Arone
(2011), os instrumentos de coleta de dados garantem a avaliagdo individual do método de
pesquisa e os resultados, podendo auxiliar na sintese dos estudos primarios incluidos na
revisdo, considerando semelhangas e diferencas.

Conforme Ganong (1987), Silva, Sousa e Carvalho (2010), devem ser extraidos
dos estudos os seguintes dados para compor o instrumento: tamanho da amostra, defini¢ao
dos sujeitos, metodologia, mensuragdo de varidveis, método de andlise, a teoria ou conceito
utilizado para embasamento.

A quarta etapa fundamentou-se na avaliagdo dos estudos incluidos na revisdo da
literatura. Essa etapa corresponde a analise de dados de uma pesquisa primaria. Para se obter a
validade da revisdo, os estudos devem ser analisados de forma detalhada, critica, buscando
informagdes para os resultados diferentes nos diversos estudos (GANONG, 1987). Vale
ressaltar que o revisor deve procurar avaliar os resultados de maneira imparcial, buscando
explicacdes em cada estudo, para os diferentes resultados. Deve ser considerada a
competéncia clinica do revisor para avaliagdo critica dos estudos e auxilio para utilizacdo dos
resultados na pratica clinica (MENDES; SILVEIRA; GALVAO, 2008).

Além desses aspectos, as evidéncias encontradas na revisdo integrativa devem ser
avaliadas e classificadas para que se possam determinar a confiabilidade dos resultados
apresentados (ARONE, 2011).

A quinta etapa compds a interpretacdo dos resultados. Nessa fase, realiza-se a
discussdo dos resultados pertinentes, por meio de comparacdo com o conhecimento tedrico
que ¢ fundamentado nos resultados da avaliagdo critica dos estudos incluidos na pesquisa.
Alem disso, identifica conclusdes e implicac¢des resultantes da revisdo integrativa, bem como
lacunas que permitam ser apontadas como sugestdes para pesquisas futuras, como tentativa de
melhorar a assisténcia a satde (MENDES; SILVEIRA; GALVAO, 2008). Neste contexto, o
revisor deve explicitar suas conclusdes, inferéncias e viéses como meio de validar a revisdo
(URSI, 2005).

Na sexta etapa, procedeu-se a sintese dos estudos analisados. Nessa  etapa, o
pesquisador deve atentar para o detalhamento das etapas, critérios e procedimentos, a fim de

permitir ao leitor avaliar a fidedignidade e confiabilidade da revisdo (URSI, 2005). Para
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Whittemore e Knafl (2005), a combina¢do de diversas metodologias pode resultar em falta de
rigor, inacuracia e viés.

Portanto, para analise, os dados devem ser reduzidos, o que consiste em dividi-los
em subgrupos, a fim de facilitar a analise. Para a categorizagdo, deve ser utilizado como base
o tipo de incidéncia, caracteristica da amostra e classificagdo conceitual pré-estabelecida
(SOUZA, SILVA, CARVALHO, 2010).

Em seguida, os dados devem ser extraidos das fontes primadrias, tendo por base
um instrumento utilizado para resumir, simplificar e organizar os achados relevantes. Por fim,
para que os dados possam ser visualizados, utilizam-se tabelas, graficos ou quadros, sendo
possivel a comparagdo entre todos os estudos selecionados (SOUZA; SILVA; CARVALHO,
2010). Além disso, devem-se incluir informacgdes suficientes que permitam ao leitor avaliar a
pertinéncia dos procedimentos empregados na elaboragdo da revisdo, enfocando os tdpicos

abordados e delineamento da amostra (WHITTEMORE; KNAFL, 2005).
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5 METODOS

Este estudo trata-se de uma revisdo integrativa sobre as intervengdes de
enfermagem realizadas para tratamento de UP em pacientes acamados. As etapas que

constituem esse método estdo descritas a seguir.

5.1 Elaboracao da questao norteadora

Para embasar este estudo que teve por objetivo identificar, analisar e sintetizar as
evidéncias disponiveis na literatura sobre as intervencdes de enfermagem aplicadas para o
tratamento das Ulceras por pressdo em pacientes acamados. Utilizou-se a seguinte questdo de
pesquisa: quais intervencdes de enfermagem sdo utilizadas para o tratamento de tulcera por
pressdo em pacientes acamados? Para a presente revisdo, teve-se a estratégia PICO,

representada conforme quadro seguinte.

Quadro 1 - Descricdo da estratégia PICO para a elaboragdo da pergunta de pesquisa,
Fortaleza, 2012.

Acronimo Definicio Descricio

P Paciente ou problema Pacientes acamados

I Intervengdo Técnica de limpeza das
feridas, parametros de

avaliagdo, evolugdo do
paciente e da ferida e a
indicagdo e manuseio das
coberturas para ulcera por

pressao.

C Comparacdo ou controle Nao se aplica

O Resultado/ Desfecho Evolugdo da tlcera por
pressao

5.2 Amostragem

A fim de responder a questdo norteadora, ¢ ideal garantir abrangéncia, obtendo-se
todas as publicagdes referentes a questdo de pesquisa. Para isso, utiliza-se busca nas bases
eletronicas, em periddicos, conferéncia das referéncias listadas nos estudos primarios, contato
com pesquisadores e obtencdo de material ndo publicado, pois com isso diminui-se o risco de

viés (ARONE, 2011). No presente estudo, foi realizado levantamento de publica¢des através
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das seguintes bases de dados: Cumulative Index to Nursing and Allied Health Literature
(CINAHL); National Library of Medicine (PUBMED); Centro Latino-Americano e do Caribe
de Informagdes em Ciéncias da Saude (LILACS); Biblioteca Cochrane ¢ SCOPUS. Além
disso, foi realizada busca ativa de artigos cientificos na Revista Estima, producdo da
Associagdo Brasileira de Estomaterapia (SOBEST), pois a mesma ndo se encontra indexada
nas referidas bases de dados.

A base de dados CINAHL possui um banco de dados de pesquisa em saude desde
1982, fornecendo texto completo para mais de 770 revistas. Oferece cobertura completa dos
periddicos de enfermagem na lingua inglesa e publicacdes da Liga Nacional de Enfermagem e
Associagcdo das Enfermeiras Americanas. Além disso, oferece acesso a livros de saude,
dissertagdes de enfermagem, anais de congressos selecionados, padrdes da pratica, software
educacional, audiovisuais e capitulos de livros. O acesso € gratuito para as instituigdes
vinculadas a Coordenagdo de Aperfeicoamento de Pessoal de Nivel Superior (CAPES) através
do endereco eletronico: http://www.periodicos.capes.gov.br.

A PUBMED ¢ composta por 21 milhdes de citagdes para a literatura biomédica
pela National Library of Medicine, dos EUA. Contempla cerca de 11 milhdes de registros da
literatura desde 1966 que abrangem area de medicina, biomedicina, enfermagem, odontologia,
ciéncias veterinarias e areas afins. O acesso ¢ gratuito por meio do enderego eletrdnico:
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed

A Lilacs ¢ base de dados que contempla publicagdes técnico-cientificas
produzidas na América Latina e no Caribe desde 1982. O acesso a essa base é gratuito por
meio do endereco eletronico: http://www.bireme.br

A Revista Estima ¢ a revista oficial dos membros da Sobest, com tiragem de 3.500
exemplares. Possui distribui¢@o trimestral e gratuita para membros ativos desde 2003. Além
de acesso a revista impressa, os assinantes podem acessar a revista pelo endereco eletronico:
www.revistaestima.com.br, onde se registram login e senha e t€ém-se acesso a todas as edigdes
da revista. Encontra-se indexada na Base de dados bibliografica de la Fundacién Index
(CUIDEN), no Catélogo eletronico de peridodicos (REHIC) e LATINDEX.

A biblioteca Cochrane ¢ uma colecido de fontes de informacao atualizada sobre a
PBE com diferentes bases de dados, dentre elas Cochrane de Revisdes Sistematicas (CDRS) e
Registro Cochrane de Ensaios Controlados (CENTRAL). O acesso ¢ gratuito pelo enderego:
http://www.bireme.br.

Para que os artigos sejam selecionados, foram utilizados descritores controlados

utilizados para indexacdo dos artigos nas bases de dados, sendo esses: ulcera por pressdo



30

(Pressure Ulcer / Ulcera por Presién), terapéutica (therapeutic / terapéutico) e enfermagem
(nursing / enfermeria). Para a busca nas bases de dados citadas, foram realizadas adaptagdes
conforme a necessidade de cada base, haja vista as caracteristicas peculiares para localizagao
dos artigos de cada uma delas. Para manter rigor metodologico, foram utilizados os mesmos
descritores para todas as bases de dados citadas, pois estes foram pesquisados através de
consulta no DeCS e no MeSH.

Para a selecdo dos estudos, baseando-se na questdo norteadora, considerou-se
como critério de inclusdo:

. Artigos publicados em portugués, inglés, espanhol, com resumo disponivel nas bases
de dados, no periodo de 2000 a 2011. Foi considerado esse periodo, pois o tratamento da UP
passa por constantes modificagdes, de modo que podem existir intervengdes de enfermagem
realizadas no passado que ndo fossem aplicadas na atualidade. Neste contexto, como a revisao
integrativa ¢ um método de pesquisa da PBE, ndo haveria contribui¢cdes para a pratica
assistencial a identificacdo de intervengdes que estdo em desuso, sendo assim consideradas
aquelas intervengdes que foram superadas por melhores métodos ao que se refere ao custo-
beneficio para o tratamento, permitindo otimizar a recuperag@o do cliente com diminuicdo da
dor, do custo, do tempo de tratamento e consequente aumento da qualidade de vida;

o Foram incluidas as intervengdes realizadas por profissionais de ambito geral para
tratar UP, porém somente foram incluidas aquelas que o Conselho Federal de Enfermagem
(COFEN), por meio da Lei do Exercicio Profissional permita que os profissionais de
enfermagem (enfermeiro, técnico e auxiliar de enfermagem) possam realizar.

Foram excluidos os estudos em formato de Editoriais ou Cartas ao Editor, que
incluam estudos desenvolvidos em animais € criangas, assim como aqueles que nao
abordaram tematica relevante para o alcance do objetivo da revisdo.

Mediante aplicagdo dos descritores nas bases de dados com a combinagdo
Pressure Ulcer AND Therapeutic AND Nursing, foram identificados os artigos que
contemplaram, simultaneamente, os critérios de inclusdo e exclusido descritos anteriormente.
Essa fase ocorreu através da leitura do titulo e do resumo do estudo, pareado com outro
revisor, a fim de evitar viés na coleta dos dados. Esse revisor ¢ Doutora em Enfermagem e
trabalha com pacientes criticos em Unidade de Terapia Intensiva.

Os artigos que por ventura apresentassem titulo e/ou resumo dubio aos revisores

quanto a abordagem da temadtica, foram lidos na integra. Nao houve discordancia entre os
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revisores quanto a inclusdo e/ou exclusdo dos artigos. A busca nas bases de dados seguiu a

ordem em que foram descritas no tépico 4.2.

5.3 Extracio dos dados dos artigos incluidos na revisio integrativa

Para coleta de dados dos artigos que foram incluidos na revisdo integrativa,
utilizou-se instrumento composto pelos seguintes itens: nome do artigo original, do periodico,
base de dados da publicagdo, ano da publicacdo, nivel de evidéncia, formagdo dos autores,
objetivos do estudo, caracteristicas metodoldgicas do estudo (tipo de estudo, populacio,
amostra, critérios de selecdo da amostra) intervencdo realizada, resultados, conclusdes,
limitacdes e vieses do estudo (Apéndice A). O preenchimento do instrumento foi realizado
por dois revisores ao mesmo momento para os artigos que foram extraidos das bases de
dados: CINAHAL, PUBMED. Vale salientar que a busca manual na Revista Estima também
foi pareada. As demais bases tiveram os artigos analisados apenas pela autora, pois o outro

revisor ndo dispds mais de tempo para desenvolver tal pesquisa.

5.4 Avaliacio dos artigos selecionados

A avaliagdo quanto ao delineamento dos estudos primdrios incluidos na revisio
foi baseado nos conceitos descritos por Hulley et al. (2008). Quanto ao nivel de evidéncia
desses artigos, foram classificados em sete niveis, conforme Melnyk e Fineout-Overholt
(2005), sendo descrita a seguir:

. Nivel I: evidéncias de revisdes sistematicas ou meta-analise de todos os relevantes
ensaios clinicos controlados randomizados (ECRC) ou de diretrizes clinicas baseadas em

revisdes sistematicas de ECRC;

o Nivel II: evidéncias de pelo menos um ECRC bem delineado;

° Nivel III: evidéncias de ensaios clinicos bem delineados sem randomizagao;

. Nivel IV: evidéncias de estudos de caso controle ou coorte bem delineados;

o Nivel V: evidéncias de revisdes sistematicas de estudos descritivos qualitativos;

o Nivel VI: evidéncia de um unico estudo descritivo ou qualitativo;

o Nivel VII: evidéncias provenientes de opinido de autoridades e/ou reunides de comités

de especialistas.
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Foi aplicado Escore de Jadad para os ensaios clinicos desenvolvidos por
Graumlich et al. (2003), Heyneman et al. (2008) e Cereda et al. (2009). Os trés estudos
obtiveram pontuacdo dois, situando-se no ponto médio de rigor metodolédgico, tendo em vista

que o referido escore variade 0 a 5.

5.5 Analise e sintese dos artigos selecionados

A analise e sintese dos artigos foram desenvolvidas e apresentadas de forma
descritiva, por meio de quadro sindptico, englobando os itens do instrumento de coleta de
dados (Apéndice A). A discussdo dos artigos foi realizada de modo descritivo, a fim

contribuir para a pratica assistencial do enfermeiro ao tratar UP.
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6 RESULTADOS

6.1 Os estudos

Nesta revisdo integrativa, encontraram-se seis estudos na base de dados LILACS,
duzentos e setenta no PUBMED, cinquenta e nove na SCOPUS, trinta e cinco na
COCHRANE, seiscentos e quarenta e¢ seis na CINAHL. Além disso, foram encontrados
dezesseis artigos na Revista Estima. Foram excluidos seis da LILACS, duzentos e sessenta no
PUBMED, cinquenta e dois na SCOPUS, seiscentos e dezenove na SCOPUS e vinte oito na
COCHRANE. Na Revista Estima excliu-se doze artigos.

Ao fim analisaram-se vinte e sete artigos que corresponderam aos critérios de
inclusdo estabelecidos. Identificou-se que a maioria dos artigos abordou a nutri¢ao, o uso de
coberturas e a pratica de enfermagem relacionada ao tratamento da UP (Tabela 1).

Dentre esses artigos, dez eram de autoria de enfermeiros, sendo dois
estomaterapeutas, um especialista em viabilidade tissular e os demais generalistas. Um foi
redigido por docente do curso de enfermagem, um por estudante do curso de medicina e
outros quinze nao foi possivel identificar a categoria dos autores.

Também foi possivel averiguar que seis foram desenvolvidos em domicilio, cinco
em ambiente hospitalar, um em enfermaria cirurgica, um entre Unidade de Terapia Intensiva
(UTI) e ambulatorio, outro entre domicilio e hospital e os outros onze ndo foi possivel
delimitar o local em que os dados foram coletados.

Quanto ao delineamento de pesquisa, trés eram ensaios clinicos controlados
randomizados, quatro estudos de caso, onze revisdes sistematicas, dois relatos de experiéncia,
dois estudos prospectivos, um estudo descritivo, uma pesquisa bibliografica, um de coorte, e
um caso-controle. Desta forma, o nivel de evidéncia correspondeu a onze artigos com nivel de
evidéncia 1, trés com nivel 2, dois com nivel 3, dois com nivel 4, sete com nivel 6 e dois com

nivel 7.
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Tabela 1 - Temas abordados pela revisdo integrativa. Fortaleza, 2012

Temas abordados Quantidade de artigos %

Praticas de enfermagem 6 22,2
Coberturas para tratamento 5 18,5
de UP

Nutri¢do 3 11,2
Terapia por vacuo 2 7,4
Limpeza de Ferida 2 7,4
Superficie de Suporte 2 7,4
Ultrassom terapéutico 1 3,7
Cicatrizagdo UP de regido 1 3,7
sacra

Utilizagdo da Escala de 1 3,7

PUSH

Dispositivos para tratar UP 1 3,7

de calcanhar

UP em pacientes 1 3,7

paraplégicos

Eletromagnético terapia 1 3,7

Reposicionamento 1 3,7

Total 27 100

Para sumarizar as caracteristicas, as intervengdes, os resultados e as conclusdes

dos artigos incluidos nessa revisdo integrativa, seguem respectivamente os quadros 2, 3 ¢ 4.
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