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SISTEMATICA

RESUMO

Objetivo: Avaliar o impacto da pandemia de COVID-19 na incidéncia de lesdo por pressdao em
pacientes criticos, bem como descrever as caracteristicas dessas lesdes e o perfil dos pacientes
acometidos. Método: trata-se de umarevisdo sistematica da literatura, realizada conforme as
diretrizes PRISMA, pesquisada nas bases de dados MEDLINE, Scopus, Literatura Latino-Americana
e do Caribe em Ciéncias da Saude, EMBASE e Web of Science. Resultados: Dos 339 estudos
inicialmente identificados, 10 atenderam aos critérios de inclusdo e foram analisados. A incidéncia de
les@o por pressdo variou de 33% a 80%, com uma mediana de 54% (IQR 43% - 73%). Seis estudos
avaliaram a incidéncia de lesdo por pressdo exclusivamente em pacientes submetidos a posi¢éo prona;
nestes estudos a incidéncia de lesdo por pressdo variou entre 40% a 77%, mantendo a mediana de
54% (IQR 47% - 72%). A maior parte das lesdes documentadas era em estagio Il (30% IQR 23%-
69%). Em relacdo ao local da lesdo, a maior prevaléncia ¢ em face/rosto em decorréncia do
posicionamento prona e na regido sacra predominante nos estudos que avaliam a incidéncia de lesao
por pressdo no geral. Conclusoes: A pandemia de COVID-19 teve impacto substancial na incidéncia
de lesdo por pressdao em pacientes sob cuidados intensivos, impulsionado pelo influxo abrupto de
casos da doenca no inicio da pandemia, o que dificultou a organizagdo das instituigdes no
planejamento das acoes de cuidado e prevencao dessa injuria.

Palavras-chave: COVID-19; Les&o por Pressdo; Unidade de Terapia Intensiva.

ABSTRACT

Objective: To evaluate the impact of the COVID-19 pandemic on the incidence of pressure ulcers
(PUs) in critically ill patients, as well as to describe the characteristics of these injuries and the profile
of affected patients. Method: This is a systematic literature review, carried out according to PRISMA
guidelines, searched in MEDLINE, Scopus, Latin American and Caribbean Health Sciences
Literature, EMBASE and Web of Science databases. Results: Of the 339 studies initially identified,
10 met the inclusion criteria and were analyzed. The incidence of PUs ranged from 33% to 80%, with
a median of 54% (IQR 43% - 73%). Six studies assessed PU incidence exclusively in patients in the
prone position; in these studies, PU incidence ranged from 40% to 77%, maintaining a median of 54%
(IQR 47% - 72%). Most of the documented injuries were stage 1l (30% IQR 23%-69%). Regarding
the site of injury, the highest prevalence is in the face due to prone positioning and in the sacrum
region, predominant in studies assessing PU incidence in general. Conclusions: The COVID-19
pandemic had a substantial impact on the incidence of PUs in intensive care patients, driven by the
sudden influx of cases of the disease at the beginning of the pandemic, which made it difficult for
institutions to plan care and prevention actions for this injury.

Keywords: COVID-19; Pressure Ulcer; Intensive Care Unit.

RESUMEN

Objetivo: Evaluar el impacto de la pandemia del COVID-19 en la incidencia de la Glcera por presion
en los pacientes mas criticos e igualmente, describir las caracteristicas de las respectivas lesiones y el
perfil de los pacientes afectados. Método: Se trata de una revision sistematica de la literatura,
realizada segun las directrices PRISMA a través de una investigacion en las bases de
datos MEDLINE; Scopus; Literatura Latinoamericana y del Caribe en las Ciencias de la Salud —
LILACS; EMBASE y “Web of Science". Resultados: De un total de 339 (trescientos treinta y nueve)
estudios identificados en un primer momento, se han analizados 10 de ellos, los cuales atendieron a
los criterios de inclusién. La incidencia de Ulcera por presion oscilé entre el 33% al 80%, con un
promedio del 54% (1Q 43% - 73%). Seis estudios han evaluado la incidencia de la Glcera por presion,
Unicamente en los pacientes en posicion decubito prono. En estos estudios la incidencia de Glcera por
presion oscil6 entre el 40% al 77%, con un promedio del 54% (1Q 47% - 72%). Gran parte de las
lesiones documentadas correspondian con las de la fase 11 (30% 1Q 23%-69%). Suele darse con mayor
predominio en la regién del rostro/cara, debido a la posicién decubito prono y, por lo general, en la
regién sacra, segun los estudios que evaldan la incidencia de Glcera por presién. Conclusiones: La
pandemia del COVID-19 tuvo un impacto de gran relevancia sobre la incidencia de la Glcera por
presion en los pacientes internados en las unidades de terapias intensivas (UTI), el cual se intensificd
por el abrupto influjo de casos de la enfermedad que se dieron al inicio de la pandemia, lo que
dificult6 la organizacion de las instituciones en cuanto a la coordinacion de las medidas de cuidados y
preventivas de tal oprobio.

Palabras clave: COVID-19; Ulcera de Presion; Unidad de Terapia Intensiva.
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INTRODUCAO

A pandemia de COVID-19 trouxe
prejuizos imensuraveis para toda populacéo,
colapsando os servigos de saude mundialmente e
tornando ainda mais evidente os problemas ja
enfrentados pelas equipes de saude, como
sobrecarga de trabalho, escassez de recursos
materiais e estruturais, falta de mao de obra
qualificada, dificuldade de manter a educacédo
continuada das equipes e auséncia de protocolos
e processos de trabalho definidos®™. A
instabilidade decorrente da doenga ocasionou um
aumento acentuado de pacientes graves
necessitando de atendimento prolongado em
Unidades de Terapia Intensiva (UTI)®,
Historicamente, o0s pacientes submetidos a
cuidados intensivos sdo extremamente propensos
a desenvolver lesbes por pressdao (LPP) devido a
sua  imobilidade inerente, instabilidade
hemodindmica, m& perfusdo e oxigenacdo
tecidual e diversos outros fatores de risco

intrinsecos e extrinsecos ao paciente®.

Segundo a National Pressure Injury
(NPIAP),

internacional dedicada a prevencao e tratamento

Advisory  Panel organizacgdo
de lesBes por pressio™®, a LPP é um dano
localizado na pele e/ou tecidos subjacentes,
geralmente sobre proeminéncias 0sseas, ou
associado ao uso de dispositivos médicos. A
lesdo ocorre como resultado da pressdo intensa
e/ou prolongada ou combinada com forcas de
cisalhamento e/ou fric¢do, sendo também afetada
pelo microclima, nutricdo, comorbidades,

perfusdo e condicdes do tecido™. Sua ocorréncia
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nao esta somente associada a falhas no cuidado,
mas também a fatores intrinsecos do paciente

que aumentam os riscos de desenvolver leses®.

Os pacientes acometidos pelo COVID-
19, especialmente aqueles que desenvolvem
quadros mais severos da doenca, apresentam
riscos ainda maiores de apresentarem LPP, pois a
doenca promove disfuncdo cardiopulmonar e
inflamacdo generalizada, com importante efeito
metabdlico em multiplos 6rgdos, incluindo a
formacdo de microtrombos, que obstruem os
vasos e influenciam na deformidade celular
sustentada, favorecendo o desenvolvimento de
LPP®Y, Além dos danos celulares, pacientes
criticos com COVID-19 necessitam, por vezes,
de um manejo mais agressivo para o tratamento
da doenca, prolongando o tempo de internacéo,
aumentando o uso de dispositivos invasivos, com
maior risco de apresentarem instabilidade
hemodindmica, o que ocasiona limitacdo no
reposicionamento e dificuldade na aplicacdo de

medidas preventivas efetivas para LPP®Y,

Considerado um problema de salde
persistente, a LPP tem sido alvo de grande
preocupacdo para 0s servicos de saude, pois a
sua ocorréncia gera sofrimento e perda da
qualidade de vida para 0s pacientes e seus
familiares e impacta as instituicGes elevando os
custos, o tempo de internacdo e a carga de
trabalho das equipes de enfermagem que
desempenham papel central no cuidado®. As
LPPs sdo uma importante causa de
morbimortalidade entre os pacientes submetidos

a cuidados hospitalares, o Crossing the Global
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Quality Chasm( apresentou um estudo que
revisou as evidéncias disponiveis sobre a
qualidade do cuidado em todo o mundo e fez
recomendacgdes para melhorar a prestacdo dos
cuidados de satde. O estudo aponta que 9% dos
pacientes hospitalizados experimentaram uma
Ulcera de decubito, o que corresponde a quase 50
milhGes de pacientes acometidos por LPP
mundialmente, estimando que cerca de 240 mil
mortes ocorram anualmente em paises de baixa e
média renda por complicacbes relacionados a
LPP(),

Apesar de muitos estudos abordarem a
ocorréncia de lesdo por pressdao em pacientes
criticos com COVID-19, o impacto na incidéncia
dessa injaria nas UTIs permanece incerto.
Ressalta-se que esse € um importante indicador
de qualidade assistencial, com implicacdo direta
na qualidade de vida dos pacientes®”). Nesse
contexto, compreender o efeito da pandemia na
incidéncia de LPP é essencial para o
desenvolvimento de estratégias de salde e
protocolos  especificos que apoiem  0S
profissionais na adaptacdo do cuidado frente a
situacBes que requerem rapida adaptacdo. Com
isso, 0 objetivo desta revisdo sistematica é
avaliar o impacto da pandemia de COVID-19 na
incidéncia de lesdo por pressdo em pacientes
criticos, bem como descrever o perfil dos
pacientes acometidos por LPP e as caracteristicas

dessas lesoes.
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METODOS

Esta revisdo sistematica foi realizada
conforme as diretrizes Preferred Reporting Items
for Systematic Reviews and Meta-Analyses
(PRISMA)® e seu protocolo registrado no
International Prospective Register of Systematic
Reviews (PROSPERO), sob o nimero de registro
CRD42022335923.

Fontes de dados e estratégia de pesquisa

Para definir a estratégia de busca capaz
de identificar os estudos relevantes a essa
revisio, foi utilizada a estratégia PICO®,
Utilizaram-se os termos de busca especificos do
Medical Subject Headings (MeSH) e os
Descritores em Ciéncias da Saude (DeCS)
adaptados as diferentes bases de dados
eletronicas, resumindo-se em: P - Populacdo
(Paciente critico), I — Fendmeno de interesse
(Lesdo Por Pressdo), Co — Contexto (COVID-
19). A fim de responder a seguinte questdo
norteadora: “Qual o impacto da pandemia de
COVID-19 na incidéncia de lesdo por pressdo

em pacientes criticos?”.

As seguintes bases de dados foram
acessadas até marco de 2022: MEDLINE (via
PubMed), Scopus, Literatura Latino-Americana
e do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS),
EMBASE (via Elsevier) e Web of Science.
Foram incluidos estudos originais publicados até
margo de 2022, nos idiomas portugués, inglés e
espanhol. Apenas estudos com uma amostra de
pacientes com diagnéstico de COVID-19
internados em UTI adulto foram incluidos. N&o
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houve restricoes sociodemogréficas,
socioecondémicas ou de gravidade da doenca.
Incluiram-se estudos que abordaram LPP tanto
na prevencao, no tratamento, ou no uso de novas
tecnologias; materiais da literatura cinzenta,
relato de casos e estudos de revisdo foram

excluidos.

Avaliaram-se estudos com desfechos
clinicos dos participantes relacionados a LPP,
como incidéncia de LPP, estdgio das lesGes,
principais locais de desenvolvimento e fatores
associados. A incidéncia de LPP foi calculada
pela soma do nUmero de pacientes que
desenvolveram LPP dividido pelo nimero total

de pacientes da amostra vezes 100.
Coleta de dados e avaliacédo de qualidade

Para selecdo dos estudos, uma dupla de
revisores (SA e LS)

independentemente titulos e

examinaram

resumos
identificados pela busca inicial. Os resumos que
ndo forneceram informacdes suficientes sobre os
critérios de elegibilidade foram mantidos para
leitura do texto completo. A mesma dupla de
revisores  avaliou, também de forma
independente, os artigos em texto completo para
elegibilidade. As discordancias foram resolvidas
por consenso de um terceiro revisor (SP) para

arbitragem.

A extracdo de dados também ocorreu em
duplicata (SA e LS), de forma independente,
contendo as seguintes informacbes dos estudos
selecionados: autores, ano de publicacdo, pais

onde o estudo foi realizado, objetivo, tamanho e
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caracteristicas da amostra, incidéncia de LPP e

caracteristicas das lesGes observadas.

A qualidade dos estudos incluidos foi
avaliada pela Newcastle-Ottawa Scale (NOS)“),
Os estudos de coorte e caso-controle foram
avaliados pela escala original e por ndo haver
uma escala especifica para avaliacdo de estudos
transversais, utilizou-se uma adaptacdo da
escala, baseada no modelo®. A NOS avalia os
estudos em 3 categorias: a selecdo dos grupos de
estudo; a comparabilidade dos grupos; e a
determinacdo da exposicdo ou desfecho de

interesse10),

Os programas Excel e SPSS (versédo 25)
foram utilizados para andlise dos dados. As
caracteristicas dos pacientes, a incidéncia e as
caracteristicas das lesdes observadas nos estudos
foram sumarizadas em média, desvio-padréo,
mediana e intervalo interquartilico, sendo
realizada uma analise descritiva. A correlacdo
entre o tamanho da amostra e a incidéncia foi
verificada pelo coeficiente de correlagdo de
Spearman. Para a comparacdo da incidéncia
entre estudos com prona versus prona+outros
utilizou-se o teste U de Mann-Whitney.
Considerou-se o nivel de significancia de 5% (p
<0,05). Para a interpretacdo dos resultados

realizou-se uma analise descritiva dos estudos.

RESULTADOS

Dos 339 registros identificados por meio
da estratégia de busca, 224 tiveram seus titulos e

resumos triados. Desses, 64 foram selecionados

https://doi.org/10.31011/reaid-2022-v.96-n.40-art.1443 Rev Enferm Atual In Derme v. 96, n. 40, 2022 e-021316 4
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para leitura de texto completo, dos quais 10?1

Figura 1 - Diagrama de fluxo Prisma
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20) foram incluidos no presente estudo (Figura 1).

Identificacdo de estudos por meio de bancos de dados

Estudos identificades em banco
de dados {n = 339)
Pubmed (n = 51}
Embasge (n = 152) —
Lilacs (n = 36)
Secopus (n = 52)
Web of Science (n = 48)

i Estudos selecionados (Tiulo & N
g resumos) (n = 224)
]

Estudos eleglveis para leitura »
é completa (n = 64)

Total de estudas incluldos na
revisdo (n = 10)

Incluidos

Fonte: Elaboracéo dos autores

Todos os estudos foram publicados entre
0s anos de 2020 e 2022. O tamanho da amostra
dos 10 estudos incluidos variou de 4412 g 2843
pacientes. Quanto a metodologia, 30% (03) eram
estudos de coorte retrospectivos baseados em
revisio de registro®1>1® 200 (02) caso-

Estudos excluidos por duplicatas (n = 115)

Estudos excluidos (n = 160)
(Ao atenderam aos criténios de inclusdo)

Estudos excluidos (n = 54)
Metodologia (artigos de opinido, artigos de
revisdo, resumos de congresso) {n = 43)
Mao respondiam a guestao de pesguisa (10)

controle®®) e  50%  (05)  estudos
transversais!82121920 Qs estudos incluidos
foram realizados 70% na
Europa(®1213141617.1820) - 2004 na América do
Norte®19 e 10% na Asia Oriental®®. As
informagBes apresentam-se  sumarizadas na
tabela 1.
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Titulo e referéncia Autor Periédico Ano de Pais Método Tamanho Objetivo
publicacdo da
amostra
The risk of Challoner [ The Surgeon | 2021 Reino Estudo de 87 Examinar a prevaléncia
pressure ulcers in etal. Unido coorte de Ulcera por pressdo em
a proned COVID uma populacdo colocada
population em posicdo prona e
identificar os fatores de
risco associados.
Facial Pressure Shearer et |Laryngoscope| 2021 EUA Estudo de 143 | Determinar a incidéncia
Injuries from al. coorte de lesBes por pressdo
Prone Positioning facial associada ao
in the COVID-19 posicionamento em
Era decubito ventral para
pacientes com COVID-
19, bem como
caracterizar a localizagao
das lesdes e 0s
tratamentos realizados.
Short and long- Lucchini | Intensive & 2021 Italia Estudo de 96 Investigar complicagdes
term etal. Critical Care coorte de curto e longo prazo
complications due Nursing devido & posi¢éo prona
to standard and padrao (<24 horas) e
extended prone estendida (> 24 horas) em
position cycles in pacientes com COVID-
CoViD-19 19.
patients
Pressure injuries Sianes- Journal of 2021 Espanha | Estudo de 284 |O principal objetivo deste
during the SARS- | Gall’en et Tissue caso-controle estudo foi verificar se
CoV-2 pandemic: al. Viability alteracGes graves nos
A retrospective, paradmetros hipoxémicos,
case-control study inflamatorios e
nutricionais em pacientes
diagnosticados com
infeccdo por SARS-CoV-
2 estavam associadas a
ocorréncia e gravidade de
lesGes por pressao.
Prone position Ibarraet | Journal of 2021 Espanha | Estudo de 74 | Descrever a prevaléncia e
pressure sores in al. Plastic caso-controle as caracteristicas das
the COVID-19 Reconstructiv Ulceras de pressdo em
pandemic: The eand posicao prona (SDPP) e
Madrid Aesthetic analisar os fatores de
experience Surgery risco relacionados.
SARS-CoV-2 not | Yuetal. | Journal of 2021 China Estudo 109 Investigar se 0 SARS-
found in pressure Cosmetic transversal CoV-2 pode ser
injury exudates Dermatology encontrado nos exsudatos
from COVID-19 da leséo por presséo em
patients pacientes com infec¢des
graves por COVID-109.
https://doi.org/10.31011/reaid-2022-v.96-n.40-art.1443 Rev Enferm Atual In Derme v. 96, n. 40, 2022 e-021316 6
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Prevalence of skin [Gannon et| Wounds UK | 2021 Reino Estudo 100 |Estabelecer a prevaléncia
injuries in covid- al. Unido transversal de lesdes na pele (Ulceras
19 patients in a por pressao, danos a pele
specialist uk associados a umidade ou
respiratory Ulceras por pressdo
intensive care unit relacionadas a
dispositivos médicos) em
uma coorte de pacientes
com COVID-19
internados em uma
Unidade de Terapia
Intensiva respiratoria
especializada durante o
primeiro surto de
COVID-19 no inicio de
2020.
Nursing care and |Rodriguez| Nursing in 2020 Espanha Estudo 44 | Determinar a prevaléncia
prevalence of -Huerta et | Critical Care transversal de eventos adversos
adverse events in al. (EAs) em pacientes
prone position: admitidos na UTI com
Characteristics of diagnéstico de sindrome
mechanically do desconforto
ventilated patients respiratério agudo (C-
with severe ARDS) relacionada a
SARS-CoV-2 COVID-19 submetidos a
pulmonary ventilagdo mecénica em
infection posicdo prona (PP).
Skin Failure Greenway | Journal of 2021 EUA Estudo 64 [Caracterizar a integridade
Among Critically etal. Intensive transversal da pele entre pacientes
Il Patients Care com doenca de
Afflicted with Medicine coronavirus 2019
Coronavirus (COVID-19) atendidos
Disease 2019 na unidade de terapia
(COVID-19) intensiva (UTI) e
identificar fatores de
risco para insuficiéncia
cuténea (SF) nesses
pacientes.
Silicone adhesive |[Otto et al. | Journal of the | 2022 | Alemanha Estudo 49 Auvaliar a eficacia do uso
multilayer foam Intensive transversal de espumas

dressings for
preventing facial
pressure injuries
in COVID-19
patients in prone
position.

Care Society

multicamadas adesivas de
silicone para prevenir IPs
faciais em pacientes com
COVID-19 que precisam
de terapia de posicao
prona.

Fonte: Elaboracdo dos autores

Todos o0s estudos se concentraram no

ambiente da UTI; a incidéncia de LPP foi um

desfecho

primario

em 4

dos

estudos

No geral, a incidéncia de lesdo por

incluidos®4151) e avaliada como desfecho

secundario nos demais estudos.

pressdo variou de 33%™® a 80%“®, com uma

https://doi.org/10.31011/reaid-2022-v.96-n.40-art.1443 Rev Enferm Atual In Derme v. 96, n. 40, 2022 e-021316
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mediana de 54% (IQR 43% - 73%) (Figura 2).
Seis estudos avaliaram a incidéncia de lesdo por

pressdo exclusivamente em pacientes submetidos

Figura 2 - Incidéncia de LPP

Greenway et al.
Ibarra et al.
Challoner et al.
Gannon et al.
Rodriguez-Huerta et
Shearer et al.

Otto et al.

Estudos analisados

Yu et al.

Lucchini et al.

Sianes-Gall’en et al.
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a posicdo prona e neles a incidéncia de LPP
variou entre 40%“Y a 77%(Y, mantendo a
mediana de 54% (IQR 47% - 72%).

80,0%
77.0%

76,0%

0% 25%

Fonte: Elaboracdo dos autores

A maior parte das lesdes documentadas
eram em estagio 11 (30% IQR 23%-69%)®1214
1617 No entanto, em dois estudos as lesdes em
estagio Il ultrapassaram 30% dos casos419)-
Alguns autores ndo avaliaram o estagio das
lesdes apresentadas®®>20)- Em relacdo ao local
da lesdo, face/rosto prevaleceram em funcgéo de
alguns estudos incluirem apenas pacientes
submetidos a posicdo pronat2141516.1720) - Nos
artigos que avaliaram a incidéncia de LPP no
geral, a regido sacra aparece com maior
prevaléncia, seguido da regido da face/rosto@*3
1819 Na face, as regides do queixo®?1620 e

bochechas®? sdo as mais acometidas.

Em relacdo a idade, houve grande
heterogeneidade entre os pacientes incluidos nos

estudos, apresentando variacdo de 25 a 103 anos;

50% 75% 100%

Incidéncia de LPP

as medianas de idade documentadas ficaram
entre 57,829 e 67,91 anos™®. Em média 70%

(x10%) dos pacientes eram do sexo masculino.

Todos os estudos incluidos na presente
revisio foram avaliados pela NOS®?. A
qualidade dos estudos foi classificada como
baixa em um estudo®, moderada em dois*>% e

alta em 713, 14, 16-20)

DISCUSSAO

Um dos eventos adversos mais
prevalentes  nos  servicos de  salde,
principalmente resultantes de internagdes de
longa permanéncia, é o aparecimento de lesdes
de pele®. A pandemia de COVID-19 mudou
drasticamente

aspectos  significativos da

prevencdo de lesbes por pressdao em unidades de

https://doi.org/10.31011/reaid-2022-v.96-n.40-art.1443 Rev Enferm Atual In Derme v. 96, n. 40, 2022 e-021316 8
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cuidados intensivos®). O primeiro aspecto
enfoca a condicdo intrinseca do paciente e o
segundo aborda as condicBes extrinsecas no

ambiente de cuidado®V.

As Ulceras de pressao ocorrem quando a
pressédo exercida sobre os tecidos excede sua
pressdo de perfusdo, resultando em necrose
isquémica®®. Pacientes criticos apresentam
maior risco devido a incapacidade de se
reposicionarem em uma postura de conforto,
além do uso de vasopressores que reduz a
perfusdo  tecidual periférica, diminuindo
significativamente o potencial de cicatrizacdo de
inflamatoria

feridas devido a resposta

sistémica®®,

Pacientes com quadros mais graves de
COVID-19
sindrome do desconforto respiratério agudo

frequentemente desenvolvem
(SDRA), choque e faléncia de maltiplos 6rgéos,
carecendo de internacdo em UTI e utilizacdo de
terapias de  suporte  avancadas®®. A

implementagdo  dessas  medidas  implica
diretamente no aumento da complexidade da
assisténcia de enfermagem®?. Uma dessas
terapias que requerem grande demanda de toda
equipe assistencial € a manobra prona - uma das
estratégias mais usadas no manejo de pacientes
com COVID-19 com lesdo pulmonar grave -
visto que melhora o recrutamento alveolar e a
expansividade pulmonar®1622  Entretanto, os
pacientes devem ser mantidos nessa posi¢do por
um longo periodo, entre 12 e 16 horas ou até

mais a depender da gravidade do caso**7,

ENFERMAGEM ATUAL
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Apesar do posicionamento prona ser uma
intervencdo bem reconhecida para pacientes com
SDRA, com evidéncias de sucesso no tratamento
de pacientes com COVID-19, a literatura aponta
a LPP como uma das principais complicagdes
desse posicionamento, com incidéncia de até
50%, acometendo principalmente a regido da
face e as regides inframamaria, crista iliaca,
joelhos e dorso dos pés, aumentando também o
risco de desenvolver lesdes relacionadas a
dispositivos médicos®. Além disso, é um
tratamento que exige alta carga de trabalho para
toda a equipe da UTI, principalmente em

situacdes em que 0s recursos s&o limitados®+6),

As LPPs podem ser desenvolvidas entre a
primeira e 4-6 horas apds o posicionamento
sustentado. As lesBes por pressdo sdo
classificadas em estagios de | a IV, ndo
classificaveis e tissular profunda, conforme
ultima atualizacio da NPIAP®), sendo os graus
Il e IV considerados como never events®). O
termo “never events” foi introduzido pelo
National Health Service (NHS) do Reino Unido
em 2009 e refere-se aos incidentes graves e
amplamente evitaveis de seguranca do paciente
que ndo deveriam ocorrer se as medidas
preventivas disponiveis fossem

implementadas®.

A incidéncia de LPP nos estudos
incluidos nesta revisdo variou de 33%®) a
80%1%, com uma mediana de 54% (IQR 43% -
73%), resultado muito superior a outras revisoes
sistematicas realizadas antes da pandemia, como

uma metanalise realizada em 2018 que aponta

https://doi.org/10.31011/reaid-2022-v.96-n.40-art.1443 Rev Enferm Atual In Derme v. 96, n. 40, 2022 e-021316 9
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uma incidéncia cumulativa de 10 a 25,9% em
pacientes internados em UTI®. Resultado
similar ao estudo prospectivo observacional de
cunho internacional de um dia de prevaléncia de
LPP entre pacientes adultos internados em UTI,
também realizado em 2018, que relata uma
prevaléncia geral de LPP de 26,6% e prevaléncia
de LPP adquirida na UTI de 16,52%, sendo as
regides sacra (37%) e calcanhares (19,5%) as
regibes mais acometidas. Esse mesmo estudo
aponta que lesdes na regido da face,
especificamente nariz (3%) e boca (2,7%),
aparecem como 9° e 10° locais, respectivamente,
mais acometidos, de um total de 16 regides
afetadas por lesdes por pressdo®. A metanalise
de Chaboyer® também aponta as regides da
sacra, das nadegas e dos calcanhares como 0s
locais mais comuns de ocorréncia por LPP. No
presente artigo, lesbes em regides da face ndo

sdo citadas.

O estudo dos autores® apresentou a
maior incidéncia de LPP, chegando a 80% dentro
da amostra avaliada. Relatam que a incidéncia
média mensal de LPP nos 23 meses anteriores ao
influxo inicial de COVID-19 era de 4,2%,
subindo para 20,7% entre 0s meses de margo e
setembro de 2020, com pico de incidéncia em
abril de 2020, sendo a maior parte (85%) das
lesbes observadas em estagio Il ou superior.
Vale ressaltar que o estudo ocorreu nos meses
iniciais da pandemia, no primeiro pico da doenga
no pais, momento mais critico que exigiu

grandes adaptacdes nos processos assistenciais.

ENFERMAGEM ATUAL
IN DERME

O estudo dos autores“”, que ocorreu
aproximadamente no mesmo periodo ao estudo
anterior, apresentou uma incidéncia de 77% de
LPP, porém exclusivamente em pacientes
submetidos & posicdo prona. Os autores
relacionam esse aumento da incidéncia a
expansdo de leitos de terapia intensiva na
instituicdo, passando de 18 para 134 leitos em
um més, no periodo inicial da pandemia na
regido. Agregado a isso, a exaustdo dos
profissionais pelo uso de equipamentos de
protecdo sufocantes e medo de lidar com
pacientes com COVID-19, além da escassez de
pessoal em funcdo de afastamentos por
contaminacdo da doenca e a admissdo de novos
funcionarios em um momento que ndo havia

condigdes de treinamentos efetivos.

A menor incidéncia dentre os estudos
incluidos nesta revisdo (33%) foi relatada no
estudo dos autores®®, que também apresentou o
maior tamanho amostral com 284 pacientes
incluidos e alto nivel de qualidade pela NOS.
Outro aspecto da metodologia a ser destacado
sd0 os critérios de inclusdo para o diagnostico de
pacientes com COVID-19 bem definidos. Os
resultados relacionam uma maior incidéncia de
LPP associado a pacientes com maior nivel de
dependéncia e internacdo prolongada, bem como
associam a presenca de comorbidades de base
graves (como patologias degenerativas ou
neuroldgicas), 0 uso de vasopressores e a
presenca de complicagbes médicas que
prolongam a internacdo do paciente em UTI com
LPPs mais graves.
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Apesar do estudo®® que incluiu o maior
numero de amostra (284) - apresentar a menor
taxa de incidéncia (33%) e o estudo®® que
incluiu 0 menor nimero de amostra - apresentar
a maior incidéncia (80%) , sugerindo que quanto
maior o tamanho da amostra, menor a incidéncia,
essa correlacdo néo foi significativa (r=-0.515; p-
valor=0,128) no coeficiente de correlacdo de
Spearman. Assim como a comparacdo entre a
incidéncia mediana dos artigos que incluiram
apenas pacientes submetidos a posi¢do prona aos
que avaliaram a presenca de LPP em todos os
pacientes internados com COVID-19 (p-valor
0,831) quando aplicado o teste Mann-Whitney.
Essa ultima analise pode estar relacionada ao
fato de que os estudos que avaliaram a incidéncia
de LPP no geral, sem estratificagdo dos pacientes
submetidos a posicdo prona, também incluiram

estes pacientes em sua amostra.

Corroborando com isso, os resultados do
estudo™® ndo apresentaram associagio entre o
posicionamento prona a uma maior ocorréncia de
LPP. Os aspectos essenciais para esse achado
incluem a implementacdo de estratégias de
monitoramento e prevencgéo de LPP em pacientes
criticos que necessitam de posicionamento prona
com o uso de dispositivos de reposicionamento,
cuidados com a pele, manutencdo do microclima
da pele e dispositivos clinicos como curativos

cuidadosamente selecionados.

A incidéncia de LPP chegou a 42,2% no
estudo™® observada em varios estagios -
consideravelmente maior do que os dados de

incidéncia usual pré-pandemia (13,6%-20,1%)
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na mesma instituicdo. Vale ressaltar que a coleta
de dados de prevaléncia e incidéncia de LPP
apresenta grande heterogeneidade, assim como
as medidas de prevencdo implementadas e
recursos fisicos e materiais disponiveis em cada
instituicdo, tornando a analise comparativa
desses dados complexa™). Portanto, acredita-se
que estudos de comparacdo antes e depois na
mesma instituicdo, como no caso do estudo®®),
seja a melhor forma de evidenciar o impacto da

pandemia na incidéncia de LPP.

Houve prevaléncia de pacientes do sexo
masculino (70% £10%), no entanto foi
observada grande heterogeneidade em relacdo a
idade, com variagdo de 25 a 103 anos,
apresentando medianas de idade entre 57, 8¢% ¢
67,91 anos®®. Resultados semelhantes foram
identificados em outros estudos®??4 no inicio da
pandemia, porém alguns autores relatam um
nimero importante de adultos mais jovens,
relacionando esse fato com uma maior exposi¢do

a doenca®?.

Evidéncias substanciais indicam que o0s
resultados dos pacientes sdao mais favoraveis em
hospitais com melhor pessoal de enfermagem.
Um estudo publicado em 2021 por McHugh no
Lancet avaliou os efeitos da propor¢gdo minima
de enfermeiros para pacientes nos niveis de
pessoal e nos desfechos dos pacientes®®. Assim,
esse estudo revelou que a manutencdo da
proporcdo adequada de enfermeiros impacta na
reducdo da rotatividade da equipe, melhores
desfechos dos pacientes, como reducdo da

mortalidade, tempo de permanéncia e
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reinternacdo, com reducdo significativa de custos

para os hospitais®®).

E possivel observar esse cenario no
trabalho apresentado pelos autores® em que a
proporcdo da equipe de enfermagem treinada
para atender pacientes de alta complexidade
antes da pandemia era de 1:1, adequadas as
recomendacdes padrbes do pais. Com a
ampliacdo dos leitos para atender o surto de
COVID-19, de 33 para 63 leitos, a propor¢éo de
enfermeiros treinados na UTI foi reduzida para
1:3 em alguns periodos, devido ao impacto da
abertura de leitos, doenca e autoisolamento da
equipe. Esse fator, além de impactar diretamente
na incidéncia de LPP deste estudo, também
contribui para uma maior incompatibilidade
entre 0 nimero de lesdes relatadas e a realidade,
um dos motivos que levou os autores a
realizarem auditorias com busca ativa de lesdes

nos prontuarios dos pacientes®.

Outro aspecto relevante é que todos os
estudos incluidos nesta revisdo foram realizados
em paises desenvolvidos, onde 0s recursos e
protocolos de prevencdo de Ulceras por pressdo
sdo mais avancados e de facil acesso, o que
sugere que o impacto da pandemia na incidéncia
de LPP em paises em desenvolvimento, como o
Brasil, tende a ser ainda mais preocupante. Os
autores® apontam uma prevaléncia de 25,9% em
paises de alta renda, onde a media de renda
nacional bruta gasta em salde é de 10,3%; em
paises de economia média-alta, a prevaléncia é
de 26,2% com gasto médio em saude de 5,9% e

em paises de baixa-média economia, a
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prevaléncia de LPP sobe para 40,7%, enquanto
0s gastos médios brutos nacionais em cuidados

de satde caem para 4,9%.

Para a efetividade e a manutencdo das
medidas preventivas, € fundamental que o
enfermeiro busque o aperfeicoamento constante
de suas praticas a fim de implantar cuidados que
visem a identificacdo de fatores de risco e a
manutencdo da integridade da pele durante todo
o0 periodo de internacdo, para que se preste, desta
forma, uma assisténcia de qualidade e sem danos
ao paciente®. No entanto, apesar do dever
consagrado do enfermeiro em implementar
praticas baseadas em evidéncias a beira leito,
esse dever depende da expectativa de que seus
sistemas de saude estejam adequadamente
preparados para fornecer os materiais e recursos

que apoiam essas praticas®Y.

Assim, o enfermeiro e a equipe de saude
devem fazer um planejamento do cuidado,
aplicado de forma sistematica e individualizada,
considerando o grau de risco e as condigdes
clinicas de cada paciente. Destacando-se, para
isso, a necessidade do desenvolvimento de
praticas clinicas baseadas em evidéncias
cientificas e a atualizacdo constante dos
profissionais para que o cuidado em saude seja
produzido com resultados efetivos ao paciente e
aos servicos de salde. Acredita-se que com 0
suporte  adequado das instituicbes no
planejamento e implementacdo de protocolos
efetivos para o cuidado com a pele e a
manutengdo da cadeia de suprimentos de

materiais e equipamentos indispensaveis para
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esse cuidado, o0s eventos adversos sejam

minimizados.

CONCLUSOES

Os achados desta revisdo demonstram
que a pandemia de COVID-19 teve impacto
substancial na incidéncia de LPP em pacientes
sob cuidados intensivos, impulsionado pelo
influxo abrupto de casos da doenca no inicio da
pandemia, o que dificultou a organizacdo das
instituicbes no planejamento das acbes de
cuidado e prevencdo dessa injuria, além de
impedir o treinamento efetivo das equipes, a

compra de insumos e de recursos necessarios.

E categdrico que as instituicdes de sadde
estejam preparadas para futuras pandemias com
suporte adequado de recursos materiais e
equipamentos, bem como gerenciamento da
cadeia de suprimentos para garantir a
distribuicdo oportuna e apropriada desses
insumos. Também se faz necessaria a
implementacdo de protocolos de prevencdo de
lesbes por pressdo efetivos e projetados para
atenderem situacdes de crise, objetivando
assegurar um gerenciamento de riscos adequado,
garantindo a seguranca do paciente e a qualidade

dos servicos de saude.

E importante evidenciar como limitacéo
desta revisdo a inclusdo de estudos realizados
apenas em paises desenvolvidos, o que prejudica
a comparagdo do impacto da pandemia em paises

em desenvolvimento como o Brasil. Outra
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periodos mais criticos para as instituicdes onde
houve necessidade iminente de adaptacdo dos
processos assistenciais. Entende-se que, neste
contexto, foi dificil a manutencdo dos protocolos
ja estabelecidos pelas institui¢Bes, favorecendo a
ocorréncia de inumeros eventos adversos como a
LPP. Ademais, a coleta de dados de incidéncia
de LPP apresenta grande heterogeneidade, o que
dificulta a analise comparativa desses dados.
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