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RESUMO

Elaboracdo de um guia de cuidados de enfermagem para tratamento de pacientes

com lesdes por pressao

Tatiana Neves Figueira'; Marli Terezinha Stein Backes?; Neide da Silva Knihs?

Linha de Pesquisa: Gestao e geréncia em salude e enfermagem

Introducéo: O tratamento da Lesao por Pressdao (LP) € um dos grandes desafios das
equipes de salde, em especial para o Enfermeiro, que gerencia o cuidado destas lesdes
e esta diretamente envolvido com as acdes de prevencao e tratamento. A LP resulta da
pressao aplicada sobre determinada area do corpo e que pode surgir a partir da
combinacao de fatores mecanicos, bioquimicos e fisiologicos, intrinsecos (internos) e/ou
extrinsecos (externos), de maneira que quando a pressao aplicada sobre determinada
area é prolongada, ocorre uma cadeia de eventos celulares e vasculares que podem
levar a necrose tecidual (MALAGUTTI, 2015). Objetivos: Identificar evidéncias de
produtos e tecnologias efetivos para o tratamento de pacientes com lesées por pressao
e por meio dessas evidéncias propor um guia de cuidados de enfermagem para o
tratamento desse tipo de lesdes. Métodos: Realizou-se um estudo de abordagem
qualitativa, para construir um guia de cuidados de enfermagem sobre o tratamento de
pacientes que desenvolveram LP. Primeiramente, foi realizada uma Revisao Integrativa

da Literatura para a qual se utilizou como referencial metodologico Ganong e a
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classificacao dos estudos incluidos e analisados foi realizada a partir dos niveis de
evidéncia propostos pelo Joanna Briggs Institute (2014). O levantamento dos estudos
online foi realizado durante o periodo de dezembro de 2015 a maio de 2016, utilizando
as bibliotecas virtuais: Portal da Biblioteca Nacional de Medicina dos Estados Unidos,
Scientific Eletronic Library Online, Biblioteca Virtual em Salde e as bases de dados:
National Library of Medicine®, The Cumulative Index to Nursing and Allied Health
Literature, Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude, Base de
Dados de Enfermagem. Os critérios de inclusao foram: artigos originais e completos, de
abordagem quantitativa, publicados no periodo de 01 de janeiro de 2011 a 06 de maio
de 2016, nos idiomas portugués, espanhol e inglés e que tiveram como sujeitos do
estudo adultos e/ou idosos. Os critérios de exclusao foram: artigos publicados na area
da pediatria e neonatologia, publicacées duplicadas, editoriais, estudos que incluiram
animais como sujeitos, cartas e artigos que nao abordaram a tematica. Resultados e
Discussao: A partir da revisao integrativa foram identificados 1.917 artigos. Destes,
foram excluidos 1.896 e, 20 estudos foram selecionados para coleta das informacoes e
apresentacao dos resultados na forma de um manuscrito intitulado: Tecnologias e
produtos para tratamento de pacientes com lesdes por pressao baseados em evidéncias
cientificas. Os resultados do manuscrito foram agrupados em quatro categorias,
considerando o processo de cicatrizacao e as caracteristicas da LP: Terapia topica para
promocao da cicatrizacao da lesao por pressao; Terapia alternativa para promover a
cicatrizacao; Terapia topica para promover o desbridamento; Terapia topica para
minimizar a contaminacao da lesdao. Apos a analise dos estudos incluidos na revisao
integrativa e a descricao dos resultados, foi elaborado um Guia de cuidados intitulado:
Guia de cuidados de enfermagem para o tratamento de pacientes com lesdes por
pressao. Discussao: Os estudos analisados trazem como orientacao principal a avaliacao
da lesao antes de optar por qualquer produto e/ou tecnologia. Assim, considera-se que
o Enfermeiro tem atuacdo fundamental neste cenario. Para tanto, esse profissional
precisa conhecer o historico do paciente, os fatores relacionados a LP, bem como a
caracteristicas dessas lesoes. A escolha do produto depende do tipo de tecido que se
encontra no leito da lesao, da profundidade, da quantidade de exsudato e da presenca
de sinais de infeccao no local (SILVA et al., 2013). Identificou-se que determinados
produtos sao efetivos na aceleracao do processo de cicatrizacao em lesdes limpas,
proporcionando uma diminuicao efetiva do tecido nao viavel, além de promover
formacao de tecido de granulacao. Alguns produtos como: Aloe vera com Azeite de
Oliva, Pomada de atorvastatina (1%) e a Pomada Sildenafila (10%), mostraram forte

tendéncia em acelerar o processo de cicatrizacdo, além de reduzir significativamente a
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area da LP. Em relacao as Pomada de atorvastatina (1%) e a Pomada Sildenafila (10%),
nao foram encontrados nas linguas inglesa, espanhola e portuguesa outros estudos sobre
esses produtos. Contudo, o Azeite de Oliva é citado em varios artigos como em
Lupianez-Pérez et al. (2013), mostrando que por ele ser, muitas vezes, mais acessivel
economicamente, pode ser substituto dos Acidos Graxos Essenciais, podendo ser
utilizado também na prevencdao, mantendo a hidratacao da pele. Donato-Trancoso,
Monte-Alto-Costa e Romana-Souza (2016) descreveram que o 6leo de oliva melhora a
cicatrizacao da LP através da reducao de células inflamatorias e aumento do nimero de
vasos sanguineos, promovendo a reconstrucao dérmica e o fechamento da lesdao. Outro
achado relevante deste estudo sobre cicatrizacao e a reducao das dimensodes da lesao
esta relacionado ao uso de terapias alternativas no processo de cicatrizacao da LP.
Foram identificados oito produtos relacionados a terapia alternativa, mostrando que ha
uma forte tendéncia de estudiosos em investigar novas tecnologias capazes de auxiliar
e/ou acelerar no processo de cicatrizacdo. Uma das evidéncias encontradas esta
relacionada ao uso de ultrassom, proporcionando a estimulacdao da atividade de
macrofagos e fibroblastos na lesao. Este aumenta o suporte de oxigénio, e proporciona a
modulacao da lesdao. Na sua maioria, é utilizado em LP mais extensa em estagio Il e IV.
Ressalta-se a importancia da avaliacdo criteriosa da lesao pelo Enfermeiro, uma vez que
ha fortes recomendacdes de evitar o uso dessa tecnologia em lesdes infectadas e com
presenca de exsudato (FRANEK et al., 2011). Um ensaio clinico prospectivo e
randomizado realizado em pacientes portadores de Ulceras cronicas em pé diabético
mostrou que a terapia de oxigénio transdérmico continuo pode facilitar a cicatrizacao,
revertendo o processo inflamatdrio por meio da reducao de citocinas pro-inflamatorias e
proteases degradantes de tecidos (DRIVER et al., 2013). O presente estudo também
mostrou fortes evidéncias quanto a avaliacdao da lesdo e a preparacao do leito da lesdao
antes de serem utilizados produtos que possam acelerar o processo de cicatrizacao.
Minimizar a relacao entre tecido necrotico, exsudato e disfuncao bacteriana e celular
conduz a resultados 6timos quanto a cicatrizacao da lesao (AZIMIAN et al., 2015). Uma
correta avaliacdo inclui a observacao da necessidade de eliminacao de tecido necrotico,
carga bacteriana, biofilmes, edema e exsudato, promovendo a formacao de tecido de
granulacdao. O desbridamento € um passo essencial para iniciar o processo de
cicatrizacao. Apesar da importancia do desbridamento de tecido inviavel da lesao, os
resultados desse estudo mostram apenas um produto com nivel de evidéncia forte, o
Hidrogel. Esse produto mostra-se efetivo por ser composto por 77,7% de agua,
carboximetilcelulose e propilenoglicol. O referido composto auxilia na migracao celular

facilitada pela umidade do produto, proporcionando o desbridamento. O hidrogel
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apresenta-se como um produto efetivo quanto a manter o leito da lesao em meio
Umido, facilita a reidratacao celular e o desbridamento (JOYCE; REGAN, 2015). Quando
da remocao de tecidos inviaveis, desvitalizados ou colonizados, ocorre a estimulacao do
avanco das bordas das feridas. Deve-se propor a utilizacao de produtos que favorecam o
meio Umido e a formacao de macréfagos que destroem as bactérias e removam o tecido
desvitalizado (MALAGUTTI, 2015). Em relacao a terapia topica para minimizar a
contaminacao da LP, identificou-se no presente estudo trés produtos com nivel de
evidéncia forte. As acdes estdao direcionadas a promover a remocao dos patdgenos,
controle da infeccdo e reducao dos sinais inflamatdrios, acelerando o processo
cicatricial das lesoes. Fatores extrinsecos, agentes agressores e tecidos ndo viaveis
podem retardar todo o processo de cicatrizacao da LP, além de provocar a desnutricao
nos tecidos (MALAGUTTI, 2015). Segundo os autores ha a necessidade de remover ou
diminuir as barreiras que prejudicam o processo de cicatrizacao, sendo que uma delas
sao os microrganismos. Assim, torna-se fundamental que a LP seja tratada com produtos
especificos e adequados que possam auxiliar no tratamento e controle da infeccao na
lesdo. Nesse estudo ha evidéncias fortes em relacdo ao Prontosan® (polihexanida-
PHMB) que deve permanecer no leito da lesao de 10 a 20 minutos, e a malha, contendo
ions de prata, que pode permanecer até sete dias, dependendo da quantidade de
exsudato apresentado. E imprescindivel que o enfermeiro e a equipe de
enfermagem/salide se apropriem e utilizem sistematicamente protocolos e/ou guias
assistenciais tanto para a prevencao quanto para o tratamento das LP, considerando ser
esta uma ferramenta fundamental para a utilizacao adequada dos recursos e materiais,
produtos e tecnologias disponiveis em cada instituicao e/ou servico de saude. O estudo
apresenta como limitacao o fato de nem todos os produtos/tecnologias identificados
estarem disponiveis para o seu uso no tratamento de pacientes com LP nas instituicoes
e/ou servicos de salde em nossa realidade e em contextos semelhantes. Conclusé&o:
Foram identificados 20 estudos, todos baseados em ensaios controlados randomizados e
que apresentam evidéncias fortes para a utilizacdo desses produtos nos diferentes
estagios de evolucao da lesdao e conforme o seu processo de cicatrizacao e caracteristica
da LP. Essa € a principal contribuicao do presente estudo que possibilita que todos os
produtos/tecnologias identificados sejam utilizados com seguranca e efetividade no
tratamento de lesGes por pressao. A partir dos produtos e tecnologias levantados neste
estudo, o enfermeiro enquanto gestor do cuidado tera novas opcoes de tratamento, a
partir do planejamento, cuidado e avaliacao da LP, o que tornara o cuidado da equipe

de enfermagem mais efetivo na assisténcia ao paciente com LP.
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