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REVISION DEL ALCANCE

RESUMO

Objetivo: Mapear as intervencdes de enfermagem realizadas para avaliagéo e tratamento
de lesdo por pressdo em pessoas idosas hospitalizadas. Método: Scoping review, com
buscas entre marco e abril de 2024, realizadas na cidade de Jodo Pessoa/ Paraiba/ Brasil,
conforme o método definido pelo The Joanna Briggs Institute, nas bases de dados:
Medline/ PubMed, Embase, LILACS, CINAHL, Scopus, Cochrane, Web of Science,
BDENF, ProQuest Dissertations & Theses Global e Google Scholar, sem restricdo de
idioma e sem limite de tempo. Abusca ocorreu de de marco a abril de 2024. Resultados:
Foram selecionados 18 estudos publicados entre 1995 e 2023. As evidéncias primordiais
envolveram intervengdes, avaliacdo, sistemas de gerenciamento de enfermagem e
produtos/tecnologias no tratamento de lesdes por pressdo. Conclusdo: As intervencoes
mapeadas demonstraram bons resultados e boa rela¢do custo-beneficio, porém, constatou-
se a falta de uniformizacgdo dos critérios avaliativos. As evidéncias reforcam a necessidade
de um cuidado de enfermagem pautado na Prética Baseada em Evidéncias.
Palavras-chave: Lesdo por Pressdo; Idoso; Enfermagem.

ABSTRACT

Objective: To map nursing interventions performed to assess and treat pressure injuries in
hospitalized elderly people. Method: Scoping review, with searches between March and
April 2024, carried out in the city of Jodo Pessoa/Paraiba/Brazil, according to the method
defined by The Joanna Briggs Institute, in the databases: Medline/PubMed, Embase,
LILACS, CINAHL, Scopus, Cochrane, Web of Science, BDENF, ProQuest Dissertations
& Theses Global and Google Scholar, with no language restrictions and no time limit. The
search took place from March to April 2024. Results: Eighteen studies published between
1995 and 2023 were selected. The primary evidence involved interventions, assessment,
nursing management systems and products/technologies in the treatment of pressure
injuries. Conclusion: The mapped interventions demonstrated good results and good cost-
benefit ratio; however, there was a lack of standardization of evaluation criteria. The
evidence reinforces the need for nursing care based on Evidence-Based Practice.
Keywords: Pressure Injury; Elderly; Nursing.

RESUMEN

Objetivo: Mapear las intervenciones de enfermeria realizadas para evaluar y tratar las
lesiones por presidn en ancianos hospitalizados. Método: Scoping review, con busquedas
entre marzo y abril de 2024, realizadas en la ciudad de Jodo Pessoa/ Paraiba/ Brasil, segin
el método definido por The Joanna Briggs Institute, en las bases de datos: Medline/
PubMed, Embase, LILACS, CINAHL, Scopus, Cochrane, Web of Science, BDENF,
ProQuest Dissertations & Theses Global y Google Scholar, sin restricciones de idioma y
sin limites de tiempo. La blsqueda se realiz6 de marzo a abril de 2024. Resultados: Se
seleccionaron 18 estudios publicados entre 1995 y 2023. La evidencia primaria involucro
intervenciones, evaluacion, sistemas de gestion de enfermeria y productos/tecnologias en
el tratamiento de las lesiones por presion. Conclusion: Las intervenciones mapeadas
demostraron buenos resultados y una buena relacion costo-beneficio, sin embargo, hubo
falta de uniformidad en los criterios de evaluacion. La evidencia refuerza la necesidad de
una atencion de enfermeria basada en la Practica Basada en la Evidencia.

Palabras clave: Lesion por Presién; Anciano; Enfermeria.
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INTRODUCAO

A diminuicdo das taxas de fecundidade,
aliada ao crescimento da longevidade
populacional decorrente de avangos nos cuidados
de salde e nas condi¢Bes socioeconémicas,
conduziu a um processo acelerado de
crescimento da populacédo idosa brasileira. Isso
ndo é algo exclusivo do Brasil e evidencia um
fluxo global, trazendo consigo mudancas
enormes nas necessidades das populacdes. Em
relacdo a saude, especificamente, tais alteracdes
impactam diretamente na mudanca do perfil
epidemioldgico, em que se observa expressivo
aumento de doencas cronicas nao transmissiveis,
afetando, sobretudo, a populacdo mais idosa®.

A despeito disto, os individuos
pertencentes ao referido nicho populacional
apresentam altas taxas de incidéncia de
institucionalizacdo, de incapacidades,
dependéncia funcional e mortalidade. Destaca-
se, ainda, o elevado numero de hospitalizacdes,
com tempo prolongado de permanéncia
hospitalar, restricio de mobilidade, uso de
medicamentos e dispositivos médicos, déficits
nutricionais entre outras condi¢cdes comuns a
internacdo hospitalar na pessoa idosa, que
favorecem a ocorréncia de lesdes de pele®.

Reconhecida como uma questdo de satde
publica mundial, a Les&o por Pressdo (LPP) tem
se tornado uma preocupacdo cada vez maior e
frequente, especialmente no ambiente hospitalar.
De acordo com relatorio da Agéncia Nacional de
Vigilancia Sanitaria (ANVISA), as notificacbes
de LPP representaram 20,30% dos eventos
adversos registrados entre 2014 e 2022, somando
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um total de 223.378 notificacdes. Nesse intervalo
de tempo, a LPP foi a segunda categoria de
evento adverso relatada com maior frequéncia
pelos Nucleos de Seguranca do Paciente nos
servicos de saude brasileiros®.

Nas ultimas décadas, foi possivel
observar um aumento significativo em nivel
mundial no numero de casos de LPP, essa se
caracteriza por um dano a pele, ao tecido e/ou
estrutura subjacente em decorréncia de uma
pressdo isolada, friccdo e/ou cisalhamento, que
eventualmente ocorre em pessoas com a
mobilidade reduzida. Em pessoas idosas, esse
fato pode ser apoiado pelas alteracbes
fisioldgicas préprias do envelhecimento humano,
a exemplo da diminuicéo da elasticidade da pele,
da reducdo da camada de gordura subcuténea,
declinio das células de defesa e atrofia de
glandulas apdcrinas e sebaceas, alteracbes na
circulagdo sanguinea, além da diminuicdo da
mobilidade e da percepcéo sensorial®.

Seu mecanismo patologico envolve
componentes como isquemia de reperfusdo,
variacdo da drenagem linfatica, deformacdo
celular e apoptose. O excesso de pressao de
forma prolongada no local (principalmente
regibes de proeminéncias 0sseas) ocasiona a
diminuigdo do fluxo de sangue e o menor
fornecimento de oxigénio aos tecidos afetados.
Séo classificadas conforme com o grau de
comprometimento tissular que sobrevém ao
paciente em: estagio 1, 2, 3, 4, LPP tissular
profunda, LPP ndo classificavel, LPP
relacionada a dispositivo médico e LP em

membranas e mucosas®®).
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Ademais, a incidéncia da lesdo aumenta
proporcionalmente a combinacdo de fatores de
riscos, os quais podem ser classificados em
fatores primarios, tais como:
mobilidade/atividade reduzida, pressdo na pele,
perfusdo reduzida (que pode ser causada por
diabetes, doenca vascular, disfuncdo de niveis
pressoricos, tabagismo e edema) e hiperemia
reativa, ou secundarios, a exemplo da idade
avancada, alteragdes metabolicas, nutricdo
(desnutricdo ou obesidade) e estado geral de
satide(”.

Nesse cenario, a LPP tem se convertido
em um desafio crescente para os profissionais de
enfermagem em diferentes setores de internacéao
hospitalar. Observa-se uma procura para
aprimorar e elevar a qualidade assistencial em
diferentes areas de intervencao, especialmente no
que tange a prevencdo e tratamento no decorrer
do processo de hospitalizagdo®. Trata-se de uma
teméatica de grande importancia para a pratica
assistencial, sobretudo no que diz respeito ao
cuidado de enfermagem, uma vez que a
ocorréncia dessas lesbes ndo apenas estd
relacionada a condigédo de saude dos idosos, mas
também reflete diretamente o padrdo da
assisténcia oferecida pelos profissionais de salude
e a seguranca do paciente.

O tratamento da LPP deve ser realizado
em associacdo com intervencdes preventivas. O
profissional que trata pacientes com feridas
precisa ser capaz de identificar a lesdo e indicar a
cobertura mais adequada, j& que, no momento,
existem diversas marcas e variedades de

coberturas disponiveis no setor comercial, cada
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uma atuando em diferentes fases da cicatrizagéo.
A aplicacdo de protocolos institucionais
proporciona seguranca ao profissional e assegura
a exceléncia do atendimento prestado®. Nesse
contexto, evidencia-se a significancia de reforgar
e fundamentar a pratica de enfermagem,
permitindo que o profissional avalie e trate a
LPP na populagdo idosa, com base em préticas
cientificamente comprovadas que possam ser
replicadas no ambiente de cuidado®®,

Considerando as ponderacdes expostas e
0 cuidado de enfermagem da pessoa idosa
hospitalizada com LPP, é essencial estar focado
num plano de cuidado individualizado,
facilitando a uniformizacdo de condutas/
tomadas de decisdes. Dessa forma, evitar-se-80 o
tratamento inadequado, a dificuldade na
incorporacdo de novas tecnologias, o desperdicio
de materiais e coberturas especiais para curativos
e a falta de monitoramento dos indicadores de
processos e resultados.

Dessa forma, esta revisdo tem como
objetivo mapear as intervencdes de enfermagem
realizadas para avaliagdo e tratamento de lesdo

por pressdo em pessoas idosas hospitalizadas.

METODOS

Consiste em uma Scoping Review,
conforme a abordagem definida pelo Joanna
Briggs Institute (JBI)®Y e com apresentacio dos
resultados de acordo com as diretrizes do
Preferred Reporting Items for Systematic
reviews and Meta-Analyses — extension for
scoping reviews (PRISMA-ScR)®?)
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A fim de conduzir o estudo, foi
formulada uma questdo de pesquisa delineada a
partir do acrénimo PCC, no qual o P diz respeito
a Populagdo (idosos), C ao Conceito
(intervencdes de enfermagem para avaliagdo e
tratamento de lesdes por pressdo) e C ao
Contexto  (hospitalizados). Dessa  forma,
valendo-se dessa estratégia, formulou-se a
questdo de pesquisa: quais as intervengdes de
enfermagem na avaliacdo e tratamento de
pessoas idosas hospitalizadas com lesdes por
presséo?

Os critérios de inclusdo utilizados
englobaram: estudos sem limitacGes de idioma
ou periodo de publicacdo, desenvolvidos com
profissionais de enfermagem que atendam
pessoas idosas hospitalizadas com LP, nos
estagios: 1, 2, 3, 4, ndo classificaveis, por
dispositivos e de membranas e mucosas, com
presenca ou ndo de infeccdo, por meio de
cuidados de enfermagem especificos ou da
elaboracdo de abordagens de avaliacdo e
tratamento deste agravo. Foram descartados
cartas, editoriais, livros e resumos de anais de
eventos.

O protocolo de pesquisa foi registrado na
Open Science Framework (https://osf.io/) e
possui 0 DOI: 10.17605/OSF.10/P9DGA4.

As buscas foram realizadas de margo a
abril de 2024, na cidade de Jodo Pessoa/ Paraiba/
Brasil, nas bases de dados: Excerpta Medica
DataBASE (EMBASE), Cumulative Index to
Nursing and Allied Health
(CINAHL), SCOPUS, Web of Science, Base de
Dados em Enfemagem (BDENF), Cochrane

Literature
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Library e nos portais: Medical Literature
Analysis and Retrieval System (PUBMED),
Literatura Latino-americana e do Caribe de
Informacdo em Ciéncias de Saude (LILACS).
Para além disso, também foram consultadas
fontes da literatura cinzenta na ProQuest
Dissertations & Theses Global, além de pesquisa
no Google Scholar.

Na estratégia de busca, foram
empregados os Descritores em Ciéncias da
Salde (DeCS) e do Medical Subject Head
Medical Subject Headings (MeSH): ("Aged" OR
"Elderly” OR "older adults") AND (“Nursing"
OR "Nursing Assessment” OR "Nursing Care"
OR "Nursing Intervention™) AND ("pressure
injury" OR "pressure ulcer” OR "pressure sore"
OR "decubitus ulcer" OR "bed ulcer" OR "bed
sore” OR "bedsore") AND ("Hospitalization™
OR "Hospitalizations").

Os resultados da busca foram deslocados
e transportados para o gerenciador bibliogréfico
EndNote Web, onde os estudos duplicados foram
eliminados. Na sequéncia, os estudos foram
movidos para o Software Rayyan, onde foram
triados inicialmente por dois  revisores
independentes, que realizaram a leitura do titulo
e resumo, a fim de evitar o risco de Vviés,
escolhendo-os conforme os critérios de incluséo
e exclusdo. Nas situacbes de divergéncia,
ocorreu um debate entre 0s pesquisadores para
alcancar um acordo e veredicto de um terceiro
revisor. Depois da etapa inicial, foi realizada a
leitura integral dos estudos para identificar os
que sustentariam esta revisdo. A selegéo final foi

formada por dezoito estudos.

https://doi.org/10.31011/reaid-2025-v.99-n.1-art.2461 Rev Enferm Atual In Derme 2025;99(1): e025019 4

=  Atribuicdo CCBY



ARTIGO DE REVISAO DE ESCOPO nf;¥~5«..§
‘g-\' REVISTA

Os resultados da selecao sdo apresentados

em um fluxograma de PRISMA-ScR®?, como
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ilustrado na Figura 1.

Figura 1 — Fluxograma de distribuicdo do quantitativo de artigos identificados, excluidos e incluidos.

Jodo Pessoa, Paraiba, Brasil, 2024.

)

Numers total de
publicacies  identificadas
nas bases de dados online

{m=5.372)

Numero total de
publicagbes  identificadas
na literatura cinzenta

{m= 115}

Exclesao des duplicades

{n= 2666 )

Estudes exclaides por ndo
abordarem o objeto de
peiquiza

(n=2.744)

 E—
k 4
Estudos analisados por
= titulo e resumo
f (n=2.521)
LH]
k
Eztudos elegidos lider ma
. InteeTA
=
(=TT}
—

Estedos  incluidos s
revizio

Estudos  excluidos, apds
leitura ma mtegra, por nio
respondersm a questio da
pesquiza ow nio estarem
disponiveis pars dewnload

{n=59)

Estudoz adicionais

localizados ma lista
referéncia das publicagbes

(m=0)

de

(=18 }

.

Fonte: Adaptacdo de PRISMA-ScR, 2024.

Mediante uma ferramenta de extracdo de
dados adaptada do JBI®Y, os estudos foram
compilados, analisando e compreendendo as
informacdes conforme a pergunta norteadora. Os
dados incluiram as seguintes variaveis: autor,
pais de origem, periodico, ano de publicacéo,
objetivos, populacdo e tamanho da amostra,
metodologia, tipo de intervencdo (intervencdes
de enfermagem para avaliagcdo e tratamento de
lesbes por pressdo), instrumento de avaliagéo,
resultados e principais descobertas relacionadas
a pergunta de pesquisa, documentando-as em

uma tabela no Excel (Microsoft Office). Os

resultados foram analisados por meio de uma
leitura minuciosa dos estudos, com as evidéncias
organizadas em categorias.

Ressalta-se que a investigacdo respeitou
0s preceitos éticos, considerando o conhecimento
técnico-cientifico envolvendo estudos de revisao
da literatura, de maneira que todos os autores
foram devidamente referenciados e citados.
Outrossim, devido ao fato de se tratar de uma
revisdo de escopo, desobriga-se a analise em

comité de ética.
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RESULTADOS

As informacBes fundamentais dos 18
estudos selecionados sdo apresentadas no
Quadro 1. Constatou-se que os artigos foram
publicados em anos que variaram de 1995 a
2023, ganhando destaque 2021 (3; 16,7%). Em
relacdo ao local em que foram desenvolvidas, 04
(22,2%) pesquisas eram oriundas dos Estados

Unidos da América e 04 (22,2%) do Japdo. O
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idioma predominante foi a lingua inglesa (17;
94,4%).

Em relacéo ao tipo de estudo, 06 (33,3%)
eram retrospectivos, 04 (22,2%) ensaio clinico
randomizado, 03 (16,7%) eram estudos de coorte
prospectivo, 02 (11,1%) eram descritos como
estudo de caso, 02 (11,1%) tratava-se de uma
revisdo narrativa de literatura e 01 (5,6%) era um

estudo controlado ndo randomizado.

Quadro 1 — Estudos incluidos na revisdo de escopo, segundo titulo, periddico e pais de origem. Jodo

Pessoa, Paraiba, Brasil, 2024.

Titulo do artigo Periodico Pais de origem
Wound Management of Multi-Site Pressure Ulcer at Clinical, Cosmetic and China
Different Stages in Elderly Patients®®) Investigational Dermatology
Use of_photographs for_ th_e |dent|f_|cat|9n of_ pressure Wound Repair and
ulcers in elderly hospitalized patients: validity and Regeneration EUA
reliability® g
Use of Medical-Grade Honey to Treat Clinically
Infected Heel Antibiotics Grécia
Pressure Ulcers in High-Risk Patients: A Prospective
Case Series™
Treatment of pressure ulcers in a rehabilitation ward®® British Journal of Nursing Inglaterra
Treatment of human ulcers by application of .
macrophages prepared from a blood unit®” Experimental Gerontology EUA
The bl_o!oglcgl deprldement of bedsore with the larvae Iran J Dermatol Iran
of Lucilia sericata: a case report®®
Pressure Ulcers: Prevention and Management®®) Mayo Foundation for Medical EUA

Education and Research

Hydrogen water intake via tube-feeding for patients
with pressure ulcer and its reconstructive effects on Medical Gas Research Japdo
normal human skin cells in vitro®
Evaluating the effect of the new incentive system for .

A ; . International Journal of x
high-risk pressure ulcer patients on wound healing and Nursing Studies Japéo
cost-effectiveness: A cohort study®? g
Effectiveness of a Honey Dressing for Healing Pressure| Wound Ostomy Continence .

22 Turquia

Ulcers® Nurs.
Economic Evaluation of Collagenase-Containing
Ointment and Hydrocolloid Dressing in the Treatment Pharmacoeconomics Holanda
of Pressure Ulcers®
Comparison of platelet-rich plasma gel in the care of
the pressure ulcers with the dressing with serum International Wound .

: - . . Turquia
physiology in terms of healing process and dressing Journal
costs®¥
Estudio comparativo de efectividad de dos &cidos
grasos hiperoxigenados en el tratamiento de Ulceras de Enfermeria Clinica Espanha
grado | en pacientes geriatricos hospitalizados @
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Clinical validity of the estimated energy requirement
and the average protein requirement for nutritional _
L . . Geriatrics & Gerontology x
status change and wound healing in older patients with . Japéo
) . . International
pressure ulcers: A multicenter prospective cohort
study@®
Skin assessment and pressure ulcer care in hospital- Wound Management EUA
based skilled nursing facilities?” & Prevention
Assessment and Management of Pressure Ulcers in the
Elderly: Current Strategies®® DRUGS & AGING Israel
Application efficacy of bundled nursing management in American Journal of .
) : 29) . China
care of elderly patients with pressure ulcers Translational Research
An evaluation of polyvinylidene film dressing for x
treatment of pressure ulcers in older people®” Journal of Wound Care Japao

Fonte: Autores, 2024.

Duas categorias relacionadas a LPP em
pessoas idosas hospitalizadas surgiram apo6s a
leitura e captagdo dos dados, seguida de

agrupamento em suas similaridades e distingoes:

gerenciamento de enfermagem em LPP; e
Produtos/tecnologias no tratamento de LPP. Para
melhor compreensdo, as categorias encontram-se

descritas no Quadro 2.

Intervengbes, Avaliacdo e Sistemas de
Quadro 2 — Categorias relacionadas a LPP em pessoas idosas hospitalizadas. Jodo Pessoa, Paraiba,
Brasil, 2024.

Intervencdes, - Prevencdo e tratamento de LPP(316.19.26.27).

Avaliacdo e Sistemas
de gerenciamento de
enfermagem em LPP

- Avaliacdo, classificacdo e registro das caracteristicas das LPP1427;
- Avaliacdo do risco de LPP®7;
- Sistema de incentivo a gestdo de LPP®@Y;

Produtos/tecnologias

- Aplicacdo de cremes Gimidos e creme barreira®32";

no tratamento de
LPP

- Sucgdo por pressdo negativa, curativo com prata, aplicagdo de luz vermelha,
retalho/ implante de micropele e rastreamento epitelial );

- Curativo com Mel de Qualidade Médica®®;

- Curativo com macréfagos de unidade de sangue®”;

- Aplicacdo de larvas da mosca Lucilia Seriata®®;

- Administracdo de agua dissolvida em hidrogénio via sonda de alimentacdo®?;
- Curativo com Molho de Mel®?);

- Aplicacio de pomada colagenase associada a curativo hidrocoloide®@®;

- Aplicacdo de gel de plasma rico em plaquetas®?;

- Curativo com Acidos Graxos Hiperhidrogenados®;

- Curativo com embalagem alimentar de polivinilideno®.

Fonte: autores, 2024.

DISCUSSAO

O presente estudo possibilitou mapear as

publicacbes  sobre

enfermagem na avaliacdo e tratamento de LPP

em pessoas

caracteristicas devem ser enfatizadas, como o

idosas hospitalizadas.

predominio de artigos escritos na lingua inglesa.

Ressalta-se, também, que nao

as intervengbes de
escopo instrumentalizacdo

Algumas de para

enfermagem brasileira no manejo de feridas.
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Logo, apos a leitura exaustiva dos artigos,
as informacbes foram avaliadas, organizadas e
agrupadas conforme suas semelhancas e
diferengas, demonstradas a seguir.

IntervencOes, Avaliagdo e Sistemas de
gerenciamento de enfermagem em LPP

Nessa categoria estdo elencadas as
praticas e intervencdes de enfermagem mais
abrangentes®®1%2L.27) " sem direcionar para um
determinado tipo de produto ou tecnologia.
Foram elencadas as seguintes praticas:
prevencio e tratamento de LPP(3192D);
avaliacdo, classificagdo e registro das
caracteristicas das LPPs*#?": avaliacdo do risco
de LPP@"); e sistema de incentivo a gestio de
LPP@Y),

Na prevencéo e tratamento foram citadas
praticas diversas, como alivio da pressdo por
meio do reposicionamento frequente®31%27) g
realizacdo de curativos®®?"), realizacio de
desbridamento3!9), suporte nutricional®2®), uso
de colchdo pneumatico®™, gerenciamento de
complicacdes™®, uso de protocolos
padronizados®”? e plano de cuidados
individualizado®.

Evidéncias atuais mostram que O
reposicionamento diminui o tempo de pressdo
sobre o tecido mole e, da mesma forma, diminui
0 dano gerado nos capilares sanguineos. Outros
elementos, como superficies de apoio ou
almofadas, sdo Uteis na aplicacdo desta
intervencdo®Y. Sugere-se 0 ato de reposicionar
todos os pacientes com risco de LPP em horério
personalizado. Os objetivos do tratamento,

tolerancia da pele e tecidos, quadro clinico, dor e
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conforto devem determinar a frequéncia do
reposicionamento®.

Em relacdo ao uso de um determinado
tipo de curativo e realizagdo de desbridamento,
os estudos®*1°2) demonstraram que a escolha
deve basear-se no cenério clinico e na evidéncia
cientifica disponivel, destacando a necessidade
da remogé&o de tecido desvitalizado e otimizacéo
do ambiente da ferida para promocdo da
granulacdo e reepitelizacdo. Orgdos de referéncia
internacional recomendam a remocédo do tecido
desvitalizado, prosseguindo com 0
desbridamento até que a ferida apresente um
leito limpo e preenchido por tecido de
granulacio®.

Quanto ao suporte nutricional, em
especial a necessidade minima de energia e
proteina, os estudos o tratam como de suma
importancia para prevenir o declinio e preservar
a condicdo nutricional da pessoa idosa
hospitalizada, acelerando a cicatrizagdo da
LPPs4:27),

O estado nutricional é visto como
decisério na prevencao e tratamento da LPP, pois
todos o0s tecidos requerem macro e
micronutrientes para favorecer o crescimento, a
manutengdo e a cicatrizacdo. Ademais, 0
atendimento da meta calorica é importante para o
fornecimento de energia e na cicatrizacao,
essencial para a atividade fagocitica, a
proliferacdo celular e a fungdo fibroblastica.
Normas internacionais indicam o acréscimo da
oferta proteica, importante na formacéo de novos
vasos sanguineos, proliferacdo fibroblastica,

producdo de colageno, além da producdo e
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migrac&o de leucocitos®?,

O wuso do colchdo pneumatico para
reducdo e liberacdo da pressao local foi citado
num estudo realizado com 52 idosos™, que
objetivava explorar as opg¢des de tratamento
individualizado para LP em vérios estagios em
pacientes idosos com multiplas comorbidades.

Dentre as Praticas de Seguranga do
Paciente em Servicos de Saude, destaca-se 0 uso
de colch@es especiais, como os de viscoelastico,
ou a inclusdo de colchdo de ar de pressdo
alternada para pessoas em risco de desenvolver
LPP. Deve-se considerar as necessidades
individuais de redistribuicdo de pressdo na
escolha da superficie de suporte, como o grau de
imobilidade e inatividade; o tamanho e peso do
paciente; o nimero, gravidade e localizacdo das
LPPs ja presentes e o risco de desenvolver novas
lestes®.

Um artigo americano® destaca a
importancia de incluir no tratamento o
gerenciamento de complicagdes (infecgoes,
osteomielite, fistulas e infeccdes sistémicas).
Comumente  associadas as LPPs, essas
complicagdes pioram a situacéo clinica da pessoa
acometida, ocasionando: infeccdo local ou
sisttmica; aumento na duracdo da internacdo
hospitalar; dependéncia do paciente e dos
cuidadores, desencadeando uma sobrecarga de
cuidados ou até mesmo o 6bito®?).

Ja os enfermeiros de outro estudo
americano®” evidenciaram a importancia de
protocolos padronizados e planos de cuidado
individualizados para nortear o tratamento das

LPPs. O National Pressure Ulcer Advisory
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Panel orienta que a escolha do material e
tratamento das LPPs deve considerar 0s
objetivos, a adesdo do paciente ou dos
cuidadores informais, além da avaliacdo clinica,
envolvendo: extensdo, formato e profundidade
da lesdo; demanda de tratamento da carga de
bactérias; poder de manutencdo do ambiente
Umido no leito da lesdo; natureza e volume de
exsudado; estado dos tecidos e da pele
circundante; presenca de tunelizacdo/cavitacao,
assim como a dor. Além disso, & necessario
avaliar sempre o custo-beneficio do tratamento,
levando em conta as despesas diretas e indiretas
para a rede de satde e para o individuo®.

Quanto ao registro das caracteristicas das
lesGes, foram relatadas as seguintes informagdes:
comprimento e largura, odor, drenagem,
profundidade, cor tecidual e tecido necrotico. A
maioria utilizou um formuléario de avaliacdo
padronizado para a documentagdo, com
periodicidade entre diaria e semanal, sendo
também citado o uso de fotografia®”). Destaca-se
que o registro das informacBes é fundamental
para garantir manutencdo do cuidado e a andlise
dos resultados desejados. As caracteristicas da
lesdo, o tipo de tecido e a evolugcdo da
cicatrizacdo devem estar descritas de forma
metddica e  fundamentar a  cobertura
recomendada. As anotacbes devem conter
aspectos referentes a avaliagcdo, evolucdo,
curativo utilizado e as possiveis trocas de
cobertura durante a assisténcia. Com isso, é
possivel utilizar os registros como fonte de
consulta, favorecendo a continuidade e a

qualidade da assisténcia®.
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Nesse contexto, destaca-se a importancia
do uso da fotografia digital como instrumento
para analise e registro das lesdes. Estudo
mostrou que enfermeiros treinados podem
classificar com precisdo as LPPs a partir de
fotografias*¥), mesmo em pacientes ndo brancos,
retratando LPPs em diversos estagios. O estudo
incorporou inimeras fotografias e um design
rigoroso, o que permitiu a avaliacdo da validade
e confiabilidade.

Embora  projetado para  avaliar
confiabilidade e validade em diagndstico de
LPP, este estudo também trouxe a compreensao
da aplicacdo de imagens fotograficas na
avaliacdo e gerenciamento de telemedicina de
feridas e outras condi¢bes dermatoldgicas. Os
autores sugerem que imagens eletronicas de
feridas podem, em breve, se tornar frequentes
para documentacdo em um prontuario médico
eletronico ou para facilitar uma consulta clinica.

Ao avaliar o risco de LPP, estudos
demonstram a  necessidade de utilizar
instrumentos para avaliacdo e reavaliacdo, sendo
a Escala de Braden (EB) a mais adotada, com
uma periodicidade diaria®).Tais evidéncias
convergem para as orientagfes da ANVISA, que
reforca a importadncia da adocdo de escalas
validadas, como a EB, que devem ser aplicadas
em todos o0s pacientes admitidos e diariamente
ao longo de toda internagdo. Caso o cliente
desenvolva uma LPP, orienta-se uma avaliacdo
diaria ainda mais rigorosa da pele, a fim de
diminuir o risco para novas lesdes; exame fisico

com avaliacdo minuciosa da pele nas areas de
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proeminéncias 0sseas (regido sacral, calcaneos,
trocanteres, occipital, joelhos e cotovelos)®.

Formada por seis critérios, a EB avalia:
percepgao sensorial, grau de umidade, atividade,
mobilidade, nutricdo, friccdo e cisalhamento.
Com escore variando de 6 a 23 pontos, onde a
medida que o escore diminui, o risco envolvido
aumenta®?,

A experiéncia com um sistema de
incentivo a gestdo foi citada em um estudo
realizado no Japao®Y, focado na contratacdo de
enfermeiros qualificados. Os dados
demonstraram que esse tipo de sistema pode
melhorar a taxa de cura das LPPs com custos
médicos reduzidos. Tal forma de gerenciamento
do processo de trabalho num servigo de salde
nos remete a Teoria Cientifica. Esta é
caracterizada por uma visdo direcionada a
economia, maximizando a eficiéncia do trabalho
mediante um sistema de incentivos financeiros,
fortalecendo o0 conceito de produtividade,
investindo na qualificacdo profissional para
melhorar a eficiéncia do trabalhador®?,

As diversas praticas citadas apontam a
importancia dos protocolos assistenciais na
avaliacdo e tratamento das LPPs em pessoas
idosas hospitalizadas. Essa tecnologia qualifica a
assisténcia a partir da Pratica Baseada em
Evidéncia ao instrumentalizar as escolhas dos
enfermeiros apo6s julgamento clinico, com
enfoque na assisténcia que deve ser prestada para
atender as necessidades de salde do paciente,

facilitando sua implementacao®®).
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Produtos/tecnologias no tratamento de LPP

Nessa categoria, estdo elencadas analises
especificas de produtos/tecnologias aplicadas
pela equipe de enfermagem avaliadas quanto a
sua eficacia no tratamento das LPPs em pessoas
idosas hospitalizadas. Os estudos®3-15:17:18.20.22-
2521.30) - abordaram as seguintes tematicas:
aplicacdlo de cremes Umidos e creme
barreira®®?":  succio por pressdo negativa
fechada, curativo com prata, aplicacdo de luz
vermelha, retalho cirargico/ implante de
micropele e rastreamento epitelial®®; curativo
com Mel de Qualidade Médica®); curativo com
macrdfagos de unidade de sanguet*”; aplicacio
de larvas da mosca Lucilia Seriata®®;
administracdo de agua dissolvida em hidrogénio
via sonda de alimentacdo®”; curativo com
Molho de Mel® aplicacdo de pomada
colagenase associada ao curativo
hidrocoloide®; aplicacdo de gel de plasma rico
em plaquetas®; curativo com Acidos Graxos
hiper-hidrogenados e curativo com embalagem
alimentar de polivinilideno (P\VL)®,

Foram identificados nos  estudos
diferentes instrumentos para avaliagdo dos
resultados conforme a intervencdo empregada,
sendo 0s mais presentes: avaliacdo clinica de
cura da LPP (6; 33,3%); Pressure Ulcer Scale
for Healing (PUSH) (2;11,1%) e Depth,
Exudate, Size, Infection/Inflammation,
Granulation tissue, Necrotic tissue (DESIGN)
(2;11,1%).

A escala PUSH é composta por trés itens:
tamanho, volume de exsudato e tecido

predominante na leséo. Trata-se de um
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instrumento reconhecido por sua aplicacdo
simples e rapida, onde os escores variam de 0
(indicam menor gravidade) a 17 (representam
maior gravidade). JA a DESIGN diz respeito ao
acronimo composto por seis elementos do
instrumento: profundidade, exsudato, tamanho,
inflamacdo/infeccdo, tecido de granulacéo,
tecido necroético e o “P” pode ser incluido em
situacbes com  vesiculas preenchidas de
contetido®®.

A utilizacdo de escalas para analisar o
processo de cicatrizacdo das LPPs e para atestar
a eficacia de uma terapéutica especifica é de
extrema importancia, porém a falta de um
instrumento ou abordagem de monitoramento
universal acaba por gerar inconsisténcia nos
registros. Tal fato reforga a necessidade da
adocdo de uma abordagem de avaliagdo padrao.

Num estudo com 68 unidades
hospitalares americanas®”, a intervengdo de
prevencdo e tratamento mais citada pelos
enfermeiros foi a “aplicacdo de pomada de
barreira” (91,2%). O creme barreira hidrata,
protege e restaura o pH da pele, criando uma
barreira protetora contra agentes externos, sendo
indicado no controle da umidade em pessoas em
uso de fraldas geriatricas e com lesdes
exsudativas®.

No tocante ao tratamento individualizado
em pessoas idosas com LPP na regido
sacrococcigea, um estudo retrospectivo chinés®®
explorou tecnologias diversas, como a suc¢éo
por pressdo negativa, 0 curativo com prata, a
aplicacdo de luz vermelha, o retalho cirdrgico/

implante de micropele e o rastreamento epitelial.
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A terapia de pressdo negativa €
recomendada como terapia complementar inicial
para reduzir dimenséao e profundidade das lesdes
classificadas como E3 e E4®. J4 os ions de prata
atuam sobre o DNA de bactérias e esporos,
diminuindo sua replicacdo através da oxidacéo
que ocorre quando a prata se conecta com o
fluido. A prata estd presente em diversas formas
de curativos, com diferentes métodos de
liberacdo do ion, sendo indicada para lesGes
infectadas, colonizadas e cronicas®?.

Ainda em relagdo as tecnologias
exploradas, o laser (espectro de luz vermelha)
tem se apresentado eficaz na cicatrizacdo de
feridas, regulando o processo inflamatério,
impulsionando a reparacao tecidual e diminuindo
as metaloproteinases destruidoras de coladgeno na
matriz, o que resulta em melhor organizacdo
tecidual e revascularizacdo do tecido
isquémico®®.  LesBes es estdgios  mais
avancados, que ndo respondem ao tratamento
conservador, podem receber indicacdo de
tratamento pela cirurgia plastica, como o retalho
cirtrgico/ implante de micropele e rastreamento
epitelial. O tratamento deve prosseguir com uma
avaliacdo criteriosa e realizacdo de curativos.

Avaliando a eficacia de produtos e
tecnologias, um estudo com LPP em calcaneo
clinicamente infectadas avaliou a efetividade e
seguranca do tratamento tépico com um gel a
base de Mel de Qualidade Médica (MGH)%*®- O
periodo médio para cura da leséo foi de 128 dias;
a abordagem terapéutica se mostrou segura e
eficaz, de fécil aplicacdo e com boa relagéo custo
beneficio.

ENFERMAGEM ATUAL
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Um estudo americano investigou a
eficacia do tratamento de LPP em 199 pacientes
idosos por meio de injecBes locais de
macrofagos preparados a partir de uma unidade
de sangue™”. O tratamento, na forma de sistema
fechado e estéril, mostrou-se significativamente
mais eficaz que os métodos convencionais,
apontando o potencial clinico desta abordagem
na cicatrizacdo de feridas.

Verificou-se ainda, dentre as publicacdes
analisadas, um estudo de caso relatando o éxito
no tratamento de um idoso com LPP usando
larvas da mosca Lucilia Sericata®®, onde ap6s
12 sessOes (36 dias) de larvas tratamento, a
cicatrizacdo foi concluida. Os resultados
demonstraram que a terapia pode reduzir o
tempo e o0s custos da cicatrizacdo, porém,
verifica-se potencial limitacdo por tratar-se da
avaliacdo de um unico paciente.

Um estudo com 22 idosos no Japao
avaliou a eficacia clinica na cicatrizacdo em
pacientes com LPP pela ingestdo de 4&gua
dissolvida em hidrogénio via alimentacdo por
sonda @9, Os idosos apresentaram uma reduc&o
do tamanho da les&o e recuperacao precoce, com
reducdo do tempo de hospitalizacdo. Além disso,
0 estudo analisou 0s mecanismos relacionados
com o desempenho do hidrogénio na cicatrizacéo
de feridas em nivel celular in vitro, concluindo
que tal efeito seria resultante da construcdo de
colageno tipo | em fibroblastos dérmicos, da
capacidade de reducdo mitocondrial promovida e
da repressao em queratindcitos epidérmicos.

Um ensaio clinico randomizado com 36

idosos com LPP E2 ou E3 comparou o efeito de
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um molho de mel wversus um etoxi-
diaminoacridina mais curativo de
nitrofurazona®?. Na semana 5, as pontuagdes da
ferramenta PUSH mostraram que a cura entre 0s
individuos que usaram molho de mel foi cerca de
quatro vezes maior que no grupo de comparagao.
Todavia, outros estudos sdo necessarios para
melhor compreender o beneficio do curativo com
mel em pacientes com LP e sua eficicia em
comparagao com curativos avangados.

No tocante a LPP E4 no calcaneo ap0s
cirurgia  ortopédica, m ensaio clinico
randomizado com 24 mulheres idosas avaliou a
eficacia e o custo-beneficio de dois tratamentos:
uma pomada contendo colagenase e um curativo
de hidrocoloide®®. No que se refere aos custos
globais e aos custos por paciente tratado com
sucesso, este estudo mostrou que o tratamento
com colagenase foi mais custo-efetivo do que o
com hidrocoloide, com menor tempo para
cicatrizacao da lesao.

No contexto de uma unidade de cuidados
paliativos, estudo realizado com 60 idosos
internados apds cirurgia comparou os efeitos da
terapia rica em plaquetas gel de plasma (PRP) e
0 curativo gasoso com soro fisiolégico aplicado
a LPP E2 em cdccix®). Verificou-se efeito
positivo sobre a cicatrizagdo, com melhor
resultado estatistico na reducéo da area, exsudato
e tipo de tecido das lesbes em comparacdo com o
curativo com soro fisiolégico.

Um ensaio clinico randomizado,
realizado na Espanha, avaliou a equivaléncia
entre acidos graxos hiperoxigenados (AGHO) e

mepentois na cura de 148 LPP E1 em pessoas
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idosas hospitalizadas®. O AGHO apresentou
incidéncia de cura 14% maior que o tratamento
com mepentdis, demonstrando, portanto, a ndo
equivaléncia. O estudo sugere que o tratamento
com AGHO pode ser utilizado com qualidade,
seguranca e eficacia em LPP E1 em pacientes
geriatricos hospitalizados.

Em hospitais geriatricos do Japdo, estudo
com 49 idosos comparou a eficicia da
embalagem alimentar de polivinilideno (PVL)
como material de curativo versus pomadas
convencionais e curativos de gaze para LPPG?,
O curativo de filme PVL foi superior ao
tratamento convencional no manejo de LPP E3 e
4 na fase inflamatoria aguda, podendo ser util no
tratamento a longo prazo de pessoas idosas.

Os produtos, coberturas e curativos

analisados nos estudos obtiveram como

principais  resultados: boa relagdo  custo-
beneficio(1517:18:23.24,30) seguranca e
efetividade(!®17:18.22.25) cicatrizacio da

lesao72224-25) - facil aplicacdo™®?>%)  melhora
no resultado clinico®®?® sistema fechado e
estéril®, reducdo do tamanho da lesdo e
recuperagao precoce®?,

Alguns produtos/ tecnologias para
tratamento mapeados nos estudos nao estdo
presente nas praticas baseadas em evidéncias
descritas pela NPIAP e ndo sdo convencionais no
Brasil, como a associagédo entre colagenase e
hidrocoloide, o uso topico de molho de mel e a
agua dissolvida em hidrogénio via sonda de
alimentacéo.

Para bons resultados no plano terapéutico
da pessoa idosa hospitalizada com LPP, torna-se
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primordial proporcionar uma adaptacéo eficaz da
assisténcia no processo saude-doenca. O
enfermeiro atua como um agente fundamental no
processo de cuidar, que inclui oferecer a pessoa
assistida confianga, seguranca, tranquilidade e
alivio, através de acdes direcionadas a promocéo
do bem-estar e do conforto®.

A despeito do exposto, a potencial
limitacdo da presente revisdo de escopo consiste
na caréncia de estudos nacionais, podendo
demonstrar uma realidade assistencial a saude da

pessoa idosa diferenciada da brasileira.

CONCLUSOES

A partir dos achados desta revisao,
chegou-se a conclusdo de que as intervencgdes de
enfermagem utilizadas na avaliagdo e tratamento
de LPP em pessoas idosas hospitalizadas
puderam ser categorizadas em: intervencdes,
avaliagdo e sistemas de gerenciamento de
enfermagem em LPP; e produtos/ tecnologias no
tratamento de LPP. Embora a abordagem
preventiva ndo fosse o foco da revisdo, as
evidéncias reforcaram a importancia desta
pratica mediante escalas validadas,
principalmente na pessoa idosa ja acometida pela
lesdo, colaborando para evitar o agravamento
desta e prevenir o desenvolvimento de novas
lesbes. Dessa forma, coloca os protocolos
padronizados e planos de cuidado
individualizados =~ como norteadores  do
tratamento.

Diversos produtos e tecnologias aplicadas
pela equipe de enfermagem foram avaliadas

guanto a sua eficacia, demonstrando bons
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resultados e boa relacdo custo-beneficio na
cicatrizacdo das lesdes, porém, a falta de
uniformizacéo dos critérios avaliativos reforca a
necessidade da adogdo de uma abordagem de
avaliacdo padréo.

As implicacbes desta revisdo para a
pratica do ensino, pesquisa e gestdo na avaliacdo
e tratamento de LPP na populagdo idosa
hospitalizada abrangem a necessidade de formar
profissionais com uma postura reflexiva e critica,
capacitando-os a adaptar intervencdes as
necessidades especificas da pessoa idosa, além
de ressaltar a importancia da elaboracdo e
validacdo de protocolos especificos para essa
populacdo. Na assisténcia de enfermagem,
destaca-se a valorizagdo de um cuidado pautado
na Prética Baseada em Evidéncias, em que a
aplicacdo de protocolos institucionais pode
contribuir para reforcar e fundamentar a prética
assistencial do enfermeiro, respeitando as
demandas e potencialidades do contexto no qual
a pessoa idosa esta inserida.

ContribuicGes poderdo ser implementadas
em nivel nacional, demandando empenho da
comunidade cientifica para o fomento de novas
pesquisas abordando os desafios que envolvem o
cuidado da pessoa idosa, levando ao
aprimoramento  de praticas passiveis de

replicacdo no contexto hospitalar.
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