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RESUMO

Objetivo: analisar a atuacdo dos enfermeiros de unidade de terapia intensiva na prevencao da Ulcera por
pressao. Método: trata-se de estudo descritivo desenvolvido com 13 enfermeiros da unidade de terapia
intensiva do Hospital Universitario Onofre Lopes (HUOL), em Natal-RN. Foi aplicado um questionario,
submetido a analise de conteldo tematica. O estudo foi aprovado pelo Comité de Etica da Universidade
Federal do Rio Grande do Norte (UFRN), sob o CAAE n. 0240.0.051.000-10. Resultados: os enfermeiros
reportaram a realizacao da mudanca de decubito, a avaliacao de risco, a discussao com os colegas sobre as
medidas adotadas, a higiene e hidratacdo da pele do paciente através de uso de acidos graxos essenciais e
hidratante corporal, o cuidado com a disposicdo dos lencdis, de forma a evitar dobras, a utilizacao de colchao
de ar e a aplicacdo de placas de hidrocoloide nas proeminéncias osseas. Conclusdo: a pratica da prevencgao
das Ulceras por pressao aplicada pelos enfermeiros da unidade de terapia intensiva ocorre sem padronizacéo
dos cuidados. Descritores: Ulcera por Pressao; Assisténcia de Enfermagem; Unidade de Terapia Intensiva.

ABSTRACT

Objective: to analyze the role of nurses in the Intensive Care Unit in the prevention of pressure ulcer.
Method: it is a descriptive study, developed with 13 nurses from the Intensive Care Unit of the Hospital
Universitdrio Onofre Lopes (HUOL) in Natal/RN/Brazil. We have applied a questionnaire, which was
submitted to thematic content analysis. The study was approved by the Ethics Research Committee from
UFRN, under CAAE n° 0240.0.051.000-10. Results: nurses reported the execution of the change in position;
risk assessment; discussion with colleagues about the undertaken measures; hygiene and hydration of the skin
of the patient, through the use of essential fatty acids and moisturizing body lotion; the care for the
arrangement of the sheets, in order to avoid folds; the use of air mattress and application of hydrocolloid
plates in the bone prominences. Conclusion: the prevention practice of pressure ulcers applied by nurses
from the Intensive Care Unit happens with no standardization of the care procedures. Descriptors: Pressure
Ulcer; Nursing Care; Intensive Care Unit.

RESUMEN

Objetivo: analizar la actuacion de los enfermeros de unidad de cuidados intensivos en la prevencion de
Ulcera por presion. Método: esto es un estudio descriptivo desarrollado con 13 enfermeros de la unidad de
cuidados intensivos del Hospital Universitario Onofre Lopes (HUOL), en Natal, Rio Grande do Norte, Brasil.
Fue aplicado un cuestionario, sometido al analisis de contenido tematico. El estudio fue aprobado por el
Comité de ética de la Universidade Federal do Rio Grande do Norte (UFRN), bajo el CAAE 0240.0.051.000-10.
Resultados: los enfermeros reportaron la realizacion del cambio de declbito, la evaluacion de riesgo, la
discusion con los colegas acerca de las medidas adoptadas, la higiene e hidratacion de la piel del paciente
por medio del uso de acidos grasos esenciales e hidratante corporal, la atencién con la disposicion de las
sabanas, para evitar dobladuras, la utilizacion de colchon de aire y la aplicacion de placas de hidrocoloide en
las prominencias 6seas. Conclusion: la practica de la prevencion de las Ulceras por presion aplicada por los
enfermeros de la unidad de cuidados intensivos ocurre sin estandarizacion de los cuidados. Descriptores:
Ulcera Por Presion; Atencion de Enfermeria; Unidad De Cuidados Intensivos.

“3Enfermeiras, Professoras Especialistas, Graduacio em Enfermagem, Faculdade de Ciéncias da Salde do Trairi/FACISA/UFRN. Santa
Cruz (RN), Brasil. E-mails: livia_enfa@yahoo.com.br; titiciacf@yahoo.com.br; Académico, Graduacio em Enfermagem, Universidade
Federal do Rio Grande do Norte - Campus Santa Cruz. Santa Cruz (RN), Brasil. E-mail: enf.nilton_rn@yahoo.com.br; “Enfermeira,
Professora Doutoranda , Programa de Po6s-Graduacdo em Enfermagem, Universidade Federal do Rio Grande do Norte/PGENF-UFRN. Natal
(RN), Brasil. E-mail: cecilia_valenca@yahoo.com.br; *Enfermeira, Mestre em Enfermagem, Docente, Graduacdo em Enfermagem,
Universidade Federal do Rio Grande do Norte/UFRN. Natal (RN), Brasil. E-mail: kessyadantas@yahoo.com.br; °Enfermeira, Professora
Doutora em Enfermagem, Graduacdo/Programa de Poés-Graduacdo em Enfermagem/PPGENF, Universidade Federal do Rio Grande do
Norte/UFRN. Natal (RN), Brasil. E-mail: analuisa_brandao@yahoo.com.br

Portugués/Inglés
Rev enferm UFPE on line., Recife, 7(1):706-12, mar., 2013 706


../Goreth/AppData/Local/Temp/livia_enfa@yahoo.com.br
file:///C:/Users/Ednaldo/Documents/Ednaldo/Goreth/AppData/Local/Temp/titiciacf@yahoo.com.br
mailto:enf.nilton_rn@yahoo.com.br
mailto:cecilia_valenca@yahoo.com.br
mailto:kessyadantas@yahoo.com.br
../Goreth/AppData/Local/Temp/analuisa_brandao@yahoo.com.br

ISSN: 1981-8963

Dantas ALM, AraGjo JDB de, Ferreira PC et al.

INTRODUCAO

O paciente é considerado critico quando
apresenta alteracbées em um ou mais 6rgaos
vitais, tem risco ou instabilidade
hemodinamica, evolui com disturbios graves,
necessita de controles rigorosos ou faz uso de
terapias de maior complexidade. Esse
paciente demanda cuidados da equipe
multiprofissional, monitorizacao constante e a
realizacdo de procedimentos invasivos. ' Além
disso, apresentam um alto indice de
dependéncia relacionada ao quadro clinico,
aumento no tempo e custo do tratamento e
inUmeras complicacoes, tais como a formacao
de dUlceras por pressao (UPs) e infeccao
hospitalar.

No contexto das possiveis complicacdes aos
quais os pacientes graves internados na UTI
estdao susceptiveis, as Ulceras por pressao
(UPs) ainda se constituem um grande desafio
para os servicos de salde pela complexidade
das acdes que envolvem a prevencao e
tratamento dessas lesdes.

As UPs sao uma importante causa de
morbi/mortalidade, afetando a qualidade de
vida dos doentes e seus cuidadores e
constituindo uma insustentavel sobrecarga
econdmica para os servicos de saude, sendo
ainda, um importante indicador de qualidade
da assisténcia. Um estudo realizado em um
Hospital Geral em Recife/PE evidenciou que
68% dos gastos com curativos na Unidade sao
dispensados ao cuidado somente das Ulceras
por pressao. *

Diante do observado, compreende-se a
extrema importancia de trabalhar em torno
da prevencao de complicacdes as quais 0s
pacientes graves estdo mais susceptiveis
devido as suas condicoes clinicas, dentre elas
a formacao das Ulceras por pressao.

As Ulceras por pressao sao evitaveis, para
tanto é muito importante a adocao de
métodos e praticas que potencializem a
prevencao, que se inicia por uma avaliacao de
risco individualizada. O uso de protocolos que
incluam avaliacao de riscos e as medidas
preventivas e terapéuticas para UP é,
portanto, imprescindivel para a avaliacao
diaria do paciente. *

O cuidado diario da pele do paciente grave
deve ser realizado pelo enfermeiro,
profissional que agregada os conhecimentos
sobre os fatores de risco e as complicacoes
advindas das UPs, possibilita a classificacao
do grau de dependéncia e a prescriciao dos
cuidados necessarios na prevencao do
desenvolvimento dessas lesdes. *
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Estudos epidemiologicos realizados em um
Hospital Universitario de Sao Paulo mostraram
que a incidéncia global do desenvolvimento
de Ulceras por pressao na Instituicao é de
39,8%, elevando-se para 41% em se tratando
de pacientes da Unidade de terapia
Intensiva.*

Dessa forma, a relevancia deste estudo
reside na contribuicao para a melhoria da
assisténcia prestada ao paciente portador de
UPs no ambito da terapia intensiva, com a
possivel reducdo da incidéncia das lesoes e
das complicacées decorrentes de seu
aparecimento, repercutindo num menor
tempo de permanéncia do paciente internado
e em menores custos de tratamento.

OBJETIVO

e Analisar a atuacao dos enfermeiros de
unidade de terapia intensiva na prevencao da
Ulcera por pressao

METODO

Trata-se de um estudo descritivo, realizado
no complexo de terapia intensiva do Hospital
Universitario Onofre Lopes (HUOL), em
Natal/RN.

O HUOL possui duas UTls, sendo uma com 8
leitos destinados ao cuidado aos pacientes
clinicos gerais e cirdrgicos, e outra com 4
leitos destinada ao atendimento de pacientes
coronarianos e cirdrgicos das especialidades
cardiologia e neurologia. Neste estudo, a
populacao foi composta pelos enfermeiros das
UTls do HUOL, totalizando 13 profissionais.

A amostra foi do tipo intencional, sendo os
critérios de inclusao: ser enfermeiro da UTI e
ndo esta de férias no periodo da coleta de
dados.

O projeto foi aprovado pelo Comité de
Etica em Pesquisa (CEP) da UFRN mediante o
Protocolo n° 047/2011 e CAAE n°
0240.0.051.000-10. Todos os participantes
assinaram o termo de consentimento livre e
esclarecido.

O instrumento de coleta de dados foi um
questionario estruturado, aplicado nos meses
de junho e julho de 2011.

Na analise dos dados foram seguidos os
seguintes passos: ordenacao dos dados,
leitura do texto com o objetivo de encontrar
“unidades de significados”, transformacao das
unidades de significados em temas,
interpretacao dos temas e discussao com a
literatura existente.

Posteriormente, a partir das respostas dos
enfermeiros, emergiu a seguinte categoria:
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Prevencdo de ulceras por presséo aplicada na
prdtica. Para garantir o anonimato dos
entrevistados, utilizaram-se pseudonimos de
deuses romanos.

RESULTADOS E DISCUSSAO

A prevencao das Ulceras por pressao requer
uma abordagem sistematica, que se inicia
com a avaliacao individualizada do paciente
quanto aos fatores de risco, que procede com
a adocao de medidas efetivas a serem
instituidas em tempo habil e por toda a
equipe. Para isto, o enfermeiro precisa deter
conhecimentos e habilidades para prestar tal
assisténcia.’

Com relacao as medidas de prevencao
aplicadas na pratica assistencial, observou-se,
a partir do relato dos enfermeiros, a citacao
repetitiva de alguns aspectos relevantes, que
aqui serao apresentados em subcategorias
dentro da tematica da prevencao: mudancas
de decUbito, avaliacao de risco, cuidados com
a pele, usam de placas protetoras e colchao
de ar.

Na assisténcia prestada a prevencao das
UPs em pacientes internados na UTI, os
enfermeiros reportaram a realizacao da
mudanca de decuUbito rigorosa, de 2 em 2
horas, seguida avaliacao de risco e discutem
com outros colegas sobre as medidas a serem
tomadas, vislumbrando as prioridades.

No que concerne aos principais fatores de
risco para o aparecimento de Ulceras por
pressao, um estudo demonstrou que a
necessidade de assisténcia ventilatoria, a
dependéncia no leito, o nivel de consciéncia e
as condicdes nutricionais sao fatores decisivos
para o surgimento de tais lesdes, merecendo
atencao especial por parte dos profissionais.®

Os dados acima evidenciam que o cuidado
prestado ao paciente grave é complexo e
demanda diversas particularidades, tornando-
se necessario que o enfermeiro conheca
profundamente todos os fatores de risco
relacionados ao processo e que elabore um
plano de assisténcia com vistas a minimizar
esses riscos.

Como visto, as intervencbées de
enfermagem relacionadas com a prevencao
devem estar diretamente relacionadas com os
fatores de risco, devendo abordar aspectos
como: cuidados com a integridade da pele,
posicionamento no leito, cuidados higiénicos e
avaliacao nutricional, devendo ser
implementadas acdes como mobilizacao no
leito, o planejamento de atividades
educativas, manejo da dor, elevacao da
cabeceira a 30° e realizacao de novas
pesquisas de enfermagem acerca do tema.’
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O consenso europeu evidencia também que
a freqiiéncia da mudanca de posicionamento
deve variar de acordo com a tolerancia dos
tecidos e a resposta do individuo, podendo
haver a necessidade de ser modificado em um
menor espaco de tempo.?

Outro estudo reforca que o alivio da
pressao sobre uma proeminéncia dssea por
cinco minutos a cada duas horas permite a
adequada recuperacao do tecido ao processo
isquémico, podendo evitar o aparecimento de
lesbes.’

Um fator bastante evidenciado no relato
dos enfermeiros € o reforco com a equipe
para a higiene e hidratacdo da pele do
paciente através de uso de acidos graxos
essenciais e hidratante corporal, além do
cuidado com a disposicao dos lencois de
forma a evitar dobras que favorecam o
aumento da pressao local.

O que é comum ser realizado nesta UTI é a
massagem de conforto mudanca de
decubito, aplicacgo de dcidos graxos
essenciais, aplicacdo de placa em dreas mais
arriscadas e saliéncias 6sseas (Angita).

Na prdtica, supervisiono os cuidados de
enfermagem com relacGo a higiene, a
mobilizacdo do decubito, o uso de lencois,
massagens e dispositivos tdpicos para a
prevencdo. Oriento a equipe quando
necessdrio (Bellona).

No cotidiano aplicamos como medidas para
prevenir as ulceras a mudanca de decubito
com hidratacGo da pele e livrando as
proeminéncias 6sseas do contato direto com
a cama (Egeria).

Para pacientes acamados, o uso de um
forro de cama para movimentar a pessoa ao
invés de arrastar ira evitar a friccao, e a
pratica de verificar a cabeceira do leito para
que nao fique na posicao elevada (acima de
30°) por um periodo longo ira diminuir a
pressao na regiao sacral, favorecendo a
prevencao das Ulceras por pressao. '

Estudos mostram que a higiene é fator
importante para a manutencao da integridade
da pele, mas deve ser realizado de forma
adequada para nao agredir as camadas mais
superficiais. A limpeza deve ser realizada com
sabonetes de uso individual, de preferéncia
de ph neutro, e ndao € necessaria a sua
utilizacdo em todas as limpezas. O ideal &
utilizar agua morna e nao realizar friccao da
pele. A pele deve ser devidamente secada de
forma suave para evitar descamacao."

E importante também atentar para
massagem ou esfregadura na prevencao das
Ulceras por pressao ja que nao é€
recomendada, pois, se a pele estiver muito
seca ou muito Umida, corre-se o risco de
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desenvolver Ulcera por pressao. Os
hidratantes devem ser aplicados suavemente
e a limpeza frequente da pele com agua
morna e um produto de limpeza neutro, sem
sabonete, pois este provoca ressecamento da
pele.”

Como uma constante no relato nos
enfermeiros esta a aplicacao de placas de
hidrocoldéide nas proeminéncias oOsseas, de
acordo com a disponibilidade do produto na
Instituicao.

A mudanca de decubito, massagem de
conforto, protecGo das proeminéncias
dsseas com hidrocoldides, uso do colchdo de
ar, uso de coxins e cuidados com a roupa de
cama esticada (Baco).

Através da mudanca de decubito, regides jd
hiperemiadas  serem  protegidas com
curativos especificos (hidrocoldides) e
verificando situac@o nutricional do paciente
(Juno).

O consenso europeu sobre prevencao de
UPs afirma que as placas devem ser colocadas
nas areas de proeminéncias oOsseas com a
finalidade de promover o alivio da pressao
que é aplicada diretamente sobre a pele, mas
que este dispositivo nao substitui a mudanca
de declbito e demais cuidados com a pele.®

Os dados descritos acima reforcam a idéia
de que a prevencao deve aliar uma série de
intervencdes realizadas de forma conjunta,
nao devendo ser encorajado a realizacao de
procedimentos isolados para evitar o
surgimento das lesoes.

Outro fator presente no relato dos
enfermeiros é a utilizacao de colchao de ar
como estratégia de distribuicao das pressoes
nos pacientes com longa permanéncia na UTI.

Realizamos a mudanca de decubito, posicdo
de conforto, uso do colchdo adequado,

cuidados com a higiene e prevencdo da
umidade e uso de coxins (Vénus).

Utilizo o colchdo de ar dependendo das
condicées financeiras dos pacientes. Ndo
dispomos de travesseiros e coxins o que
dificulta a protecdo das proeminéncias
osseas (Carna).

Consensos internacionais evidenciam que o
uso de colchdées de espuma altamente
especifica tem a capacidade de redistribuir o
peso corporal. Os colchdes de pressao alterna
com células pequenas nao conseguem
assegurar o alivio da pressao nas regioes
desinsufladas.®

Poucos profissionais relataram o uso de
coxins e outras superficies de apoio como
estratégia para o alivio da pressao. As
superficies de apoio por si s6 nao trazem
resolutividade para a prevencao e tratamento
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das UPs, mas sim uma estratégia integrante

dentro de um conjunto de medidas e

intervencdes ja discutidas neste topico.
Utilizo na prdtica conhecimentos
provenientes de um curso que realizei e de
consultas a artigos, e a partir disso aplico
na prdtica, sempre procurando discutir com
algum colega a utilizacGo dos produtos e
evolucdo do tratamento, alem de reforcar a
mudanca de decubito (Felicitas).

Diante do exposto, observa-se que os
enfermeiros instituem cuidados importantes
para a prevencao das Ulceras por pressao, mas
precisam inserir na pratica alguns aspectos de
extrema importancia para evitar o
aparecimento dessas lesoes.

As observacdes descritas acima corroboram
com a literatura estudada, ja que um estudo
realizado em uma Instituicdo de salde que
pesquisava o nivel de conhecimento da equipe
de enfermagem acerca da prevencao das
Ulceras por pressao concluiu que o
conhecimento dos enfermeiros € insuficiente
para a prestacao dos cuidados efetivos aos
pacientes.”

Afinal a enfermagem sempre esteve
comprometida com a funcao de educar e
orientar, dentro de sua pratica, precisa estar
preparada para desenvolver  processos
educativos, nos mais diversos ambientes de
saude, a fim de favorecer o desenvolvimento
de habilidades basicas para o crescimento
pessoal e profissional com a responsabilidade
de garantir uma assisténcia de qualidade.'®"

E importante ressaltar que, para que o
enfermeiro preste uma assisténcia de
qualidade, é preciso que ele disponha de
instrumentos para a avaliacao de risco para o
surgimento das UPs, com o intuito de
direcionar o cuidado para os pacientes sob
maior risco. A escala de Braden é considerada
um dos melhores indices de validacao para a
avaliacao do risco de surgimento de Ulceras
por pressao, e é utilizada internacionalmente.
Esta escala € um instrumento adequado para
a avaliacao de risco na admissao e para
reavaliacao 24-48 horas apos a admissao. '’

E importante destacar ainda a necessidade
de uma assisténcia mais sistematizada que
contemple outros aspectos de extrema
importancia para a prevencao e que sao
simples de se realizar, como por exemplo:
posicionar o paciente com decubito de 30
graus em quaisquer rotacoes que permaneca;
reforcar a utilizacao das superficies de apoio
para o alivio da pressao das proeminéncias
osseas; o exercicio e mobilidade do paciente;
mesmo que movimentos passivos; a utilizacao
de técnicas de posicionamento adequadas que
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evitem a friccdo e o cisalhamento. Essas
medidas  adicionais sao  componentes
essenciais para o sucesso da terapéutica.”

Um estudo que levantou dados sobre as
principais intervencoes de enfermagem para a
prevencao de Ulceras por pressao encontrou
os seguintes achados: confeccao de protocolo
para prevencao de Ulcera por pressao,
utilizacao de escalas para avaliacao de risco,
registro das alteracées da pele do paciente
utilizando os estagios de classificacdo da
NPUAP, monitorar e documentar intervencoes
e resultados obtidos.’

Os achados descritos acima nao foram
mencionados no relato dos enfermeiros, mas
se configuram de grande relevancia para a
avaliacdo e evolucao da assisténcia prestada,
visto que torna possivel a continuidade da
assisténcia pelos diversos profissionais.

A utilizacao de protocolos para prevencao
de Ulceras por pressao tem demonstrado éxito
quando aplicadas de forma sistematizada,
sendo uma importante ferramenta para a
assisténcia. A implantacdao do protocolo de
prevencao de UP significa uma decisao
estratégica de fortalecimento das melhores
praticas assistenciais.'®?

A compreensao da pratica de cuidado a
partir do desenvolvimento técnico-cientifico,
somente se faz com base em um olhar
individualizado do paciente critico sendo
necessario identificar elementos que integram
os cuidados com a pele do paciente, com
vistas a manté-la integra ou restaurar a
integridade durante a institucionalizacéo.

Vale ressaltar ainda que a prevencao de
Ulceras por pressao se constitui um processo
complexo devido a multicausalidade da sua
ocorréncia, devendo ser de responsabilidade
de toda a equipe multiprofissional, nao sé da
equipe de enfermagem.?

Diante do exposto, observa-se que os
enfermeiros instituem cuidados importantes
para a prevencao das Ulceras por pressao, mas
precisam realizar esses cuidados de forma
sistematica e baseado em evidéncias
cientificas atuais. Esse processo pode ser
concretizado através da construcao de
protocolos de prevencao de Ulceras por
pressao, que devem  ser  revisados
periodicamente, como também formacao de
grupos de discussao multiprofissional para
avaliacao individual do paciente sob risco.

CONCLUSAO

Como agente ativo no processo de cuidado
ao paciente e suas necessidades, o enfermeiro
deve se apropriar de conhecimentos que
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fornecam embasamento para a prevencao de
iatrogenias, dentre elas as Ulceras por
pressao.

Pelo relato divergente dos profissionais
quanto as condutas realizadas na pratica,
conclui-se que a assisténcia é realizada de
forma aleatoria, sem existir padronizacao dos
cuidados. Ainda em relacao aos cuidados com
as UP ha necessidade da atualizacao dos
profissionais quanto ao uso de métodos para
prevencao, com isso a pesquisadora sugere a
capacitacao desses profissionais de
enfermagem bem como a implantacao de
protocolos de acbGes para facilitar a
assisténcia prestada.

Por isso, deve-se considerar a importancia
da qualificacao da equipe de enfermagem da
Unidade de Terapia Intensiva com relacdo a
prevencao, assim como também a
sistematizacdo do cuidado através da
construcao de protocolos que permitam a
uniformizacao da assisténcia, com énfase na
educacao em saude.

Também se torna relevante estimular a
equipe multiprofissional a trabalhar de forma
integrada, através do compartilhamento de
saberes, discussao de casos e atuacao
conjunta, a fim de fornecer um cuidado de
qualidade aos pacientes.
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