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lesao por pressao I

Lesao por pressao relacionada a dispositivos
médicos: prevencao e fatores de risco associados

RESUMO | Introdugéo: A lesdo por pressao é encontrada na pele ou tecido subjacente, geralmente sobre uma proeminéncia
Ossea, resultante da exposicdo a pressdo ou forcas de cisalhamento, possuindo fatores intrinsecos e extrinsecos: imobilidade,
inconsciéncia, perda da continéncia urinaria e fecal, deficiéncia nutricional, doencas crénico degenerativas, peso e relacionados
a dispositivos médicos. Objetivo: Descrever a prevencao e fatores de risco para Lesao por pressdo relacionadas a dispositivos
médicos. Método: Revisdo integrativa de literatura, entre 2010 a 2020 nas bases de dados LILACS, PubMed, Bdenf e site
de busca Scielo. Resultados: Foram incluidos nove estudos, sendo: quatro (44,4%) publicagdes que descrevem os principais
dispositivos relacionados a estas lesdes. Conclusdo: Foi descrito os fatores associados ao desenvolvimento de Lesdes por Pressdo
Relacionadas a Dispositivos Médicos e como preveni-las, identificando quais os dispositivos de risco, e medidas de prevencao e
tratamento, cuidados especificos e eficazes por meio dos profissionais de enfermagem na prevencéo e tratamento.
Descritores: Lesdo por Pressdo; Equipamentos e provisdes; Enfermagem.

ABSTRACT | Introduction: Pressure injury is found in the skin or underlying tissue, usually over a bony prominence, resulting from
exposure to pressure or shear forces, having intrinsic and extrinsic factors: immobility, unconsciousness, loss of urinary and fecal
continence, nutritional deficiency, chronic degenerative diseases, weight and related to medical devices. Objective: To describe
the prevention and risk factors for Pressure Injury related to medical devices. Method: Integrative literature review, between
2010 and 2020 in LILACS, PubMed, Bdenf and Scielo search engine databases. Results: Nine studies were included: four (44,4%)
publications describing the main devices related to these injuries. Conclusion: The factors associated with the development of
Pressure Injuries Related to Medical Devices and how to prevent them were described, identifying which are the risk devices,
and prevention and treatment measures, specific and effective care through nursing professionals in prevention and treatment.
Keywords: Pressure injury; Equipment and supplies; Nursing.

RESUMEN | Introduccién: La lesién por presion se encuentra en la piel o tejido subyacente, generalmente sobre una prominencia
6sea, como resultado de la exposiciéon a fuerzas de presidn o cizallamiento, teniendo factores intrinsecos y extrinsecos:
inmovilidad, inconsciencia, pérdida de continencia urinaria y fecal, deficiencia nutricional, crénico degenerativo. enfermedades,
peso y relacionados con dispositivos médicos. Objetivo: Describir la prevencién y los factores de riesgo de las lesiones por presion
relacionadas con los dispositivos médicos. Método: Revisién integrativa de la literatura, entre 2010 y 2020 en las bases de
datos de los motores de busqueda LILACS, PubMed, Bdenf y Scielo. Resultados: Se incluyeron nueve estudios: cuatro (44,4%)
publicaciones que describen los principales dispositivos relacionados con estas lesiones. Conclusion: Se describieron los factores
asociados al desarrollo de Lesiones por Presién Relacionadas con Dispositivos Médicos y como prevenirlas, identificando cuéles
son los dispositivos de riesgo, y las medidas de prevencién y tratamiento, atencién especifica y efectiva a través de profesionales
de enfermeria en prevencién y tratamiento.

Palabras daves: Lesion por presion; Equipo y suministros; Enfermerfa.
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INTRODUCAO

s lesdes por pressdo (LP) sdo agra-
Avantes para a saide publica, e

indicam a eficicia do cuidado da
satde. O surgimento das lesdes provoca
um desequilibrio para as pessoas acome-
tidas e também para os cuidadores, sendo
assim, altera o bem estar de todos os que
estdo envolvidos, é um problema rele-
vante, podendo levar a morte. Conhecer
o processo de evolucdo da LP é um fator
fundamental para que as lesdes nao se
desenvolvam. Cerca de 95% das lesdes
podem ser evitadas, por meio do desco-
brimento prévio da intensidade da gravi-

Revista Nursing,

6480



I [esao por pressao

dade, executando cuidados com qualida-
de, fator esse que contribui grandemente
para a prevengao'.

As (LPP) tém se intensificado nos
Gltimos anos devido a maior perspec-
tiva de vida da populagdo, resultante
da evolucdo na assisténcia a sadde,
que tornou plausivel a sobrevida de pa-
cientes com doencas graves e anterior-
mente letais, transformadas em doen-
¢as cronicas e lentamente debilitantes.
Essa alteracdo de perfil possibilitou na
pratica um gradativo nimero de pesso-
as com lesdes cutidneas, basicamente a
LP(Z).

Um aspecto relevante na assistén-
cia de Enfermagem é a preservacao da
integridade da pele, sendo primordial
o uso de agdes preventivas para a rea-
lizacao deste objetivo. Compreende-se
como lesdo por pressdo aquela que se
encontra na pele ou tecido subjacen-
te, geralmente sobre uma proeminén-
cia 6ssea, resultante da exposicdo a
pressao ou forgas de cisalhamento,
possuindo fatores intrinsecos e extrin-
secos, como a imobilidade, inconsci-
éncia, perda da continéncia urinaria e
fecal, deficiéncia nutricional, doencas
cronico degenerativas, peso e outros fa-
tores. Representam-se essas lesdes uma
falha na satde publica, e acabam acar-
retando o prolongamento do tempo de
hospitalizacao, logo gerando impactos
negativos nas despesas financeiras das
instituicoes de saide.

O National Pressure Injury Advisory
Panel (NPIAP) redefiniu o sistema de
teste para LP, abrangendo as LP asso-
ciada ao dispositivo médico (LPRDM),
estabelecidas como resultantes do uso
de dispositivos programado e executa-
do para fins diagnésticos ou terapéuti-
cos®.

Habitualmente os dispositivos mé-
dicos sdo usados em ambientes hospi-
talares. Com a aquosidade e o aque-
cimento entre a pele e o dispositivo,
ocorre a mudanga do microclima da
pele. Para uma vedagdo apropriada, é
necessdria na maioria das vezes a fi-
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As (LPP) tém se
intensificado
nos Ultimos anos
devido & maior
perspectiva de vida
da populagdo,
resultante da
evolucdo na
assisténcia a saude,
que tornou plausivel
a sobrevida de
pacientes com
doencas graves e
anteriormente letais,
transformadas em
doencas crénicas
e lentamente
debilitantes.

xagao firme destes dispositivos, crian-
do uma pressdo em dreas ndo usuais,
em vez das proeminéncias ésseas, ou
seja, o proprio dispositivo cria pressao.
As fitas, correias entre outros materiais
utilizados para a fixagdo dos dispo-
sitivos dificultam a inspecdo da pele
subjacente abaixo deles, elevando os
riscos do aparecimento das lesdes por
pressao'®.

Alguns dispositivos médicos como
(tubos endotraqueais, mascaras de oxi-
génio, cateteres urindrios, colares cer-
vicais, tubos de traqueostomia / lagos,
meias de compressdo, e a sonda naso-
gastrica) sdo encontrados entre as or-
ganizagdes de cuidados. As lesdes por
pressdo (LPs) formadas a partir do uso
dos dispositivos médicos constitui um
evento clinico que requer atengao dos
profissionais de sadde, pois integram
em parte os cuidados prestados a pes-
soas em todos os servicos de satde”.

A prevencao da LP caracteriza um
cuidado imprescindivel e requer mui-
ta atencao, pois o ndo aparecimento
da lesao e o seu desenvolvimento, de-
manda menos trabalho da equipe em
comparagao ao tempo e gastos que sao
indispensdaveis para resolver as implica-
¢Oes de seu aparecimento. A escassez
em intervengdes preventivas resulta
com o progresso da LP, com base nessa
veracidade, é crucial elaborar um pla-
no de cuidado iminente e efetivo capaz
de diminuir os efeitos nocivos da lesao,
contribuindo assim para uma recupera-
¢do eficiente mais rdpida do paciente®.

O objetivo do presente trabalho é
descrever prevengao e fatores associa-
dos ao desenvolvimento de Lesdes por
Pressdo Relacionadas a Dispositivos
Médicos.

METODOS

Trata-se de uma revisdo integrativa
de literatura, realizada seguindo os seis
passos recomendados para este tipo de
estudo: elaboragdo da questao nortea-
dora “Quais sdo os fatores associados
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Figura 1. Estratégia de busca e selecao de artigos

ESTRATEGIA DE BUSCA: ARTIGOSE NCONTRADOS:

Filtro: 2010a 2020
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Fonte: Autores, 2020

ao desenvolvimento de LP relaciona-
das a dispositivos médicos e qual seu
manejo clinico”? Busca na literatura,
coleta de dados, analise critica dos es-
tudos incluidos, discussdo e resultados
e apresentagao da revisdo integrativa.
A busca bibliografica ocorreu no
periodo de margo a maio de 2020 nas
bases de dados MedLine, Lilacs, Bdenf,
PubMed e site de busca Scielo. Foram
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utilizados os seguintes Descritores em
Ciéncias da Sautde: Lesdo por Pressdo;
Equipamentos e provisdes; Enferma-
gem.

Os critérios de inclusao adotados
foram artigos publicados entre 2010 e
2020; disponiveis na integra, nos idio-
mas portugués, inglés e espanhol; ar-
tigos com conteddo apropriado para
a proposta dessa pesquisa. Foram ex-

cluidas as duplicidades, aqueles nao
coerentes com a temdtica pesquisada
e os que ndo compreendem o periodo
de registro determinado, nao condizen-
te assim com os objetivos do presente
trabalho.

De acordo com os critérios estabe-
lecidos, foram incluidos nove artigos,
sendo um no Lilacs, dois no Bdenf,
quatro no Scielo, dois na Pubmed e um
documento.

RESULTADOS

Foram selecionados nove estudos,
de modo que quatro (44,4%) artigos
descrevem os dispositivos médicos que
causam lesdes com maior frequéncia,
sendo que o tubo orotraqueal é o dis-
positivo relacionado a maior incidén-
cia das LPRDM, especialmente atrds
das orelhas. Dois (22,2%) retratam as
medidas preventivas; uma (11,1%) pu-
blicacdo traz a atualizagdo dos concei-
tos em lesdo por pressao, um (11,1%)
trabalho verificou o conhecimento dos
profissionais acerca da prevencdo e
tratamento destas feridas e um (11,1%)
descreve as condigoes do paciente
associadas ao desenvolvimento das
LPRDM. Os artigos incluidos neste es-
tudo podem ser observados no Quadro
1.

E importante destacar que acdes

Quadro 1 - Artigos incluidos no estudo

Base de Autores
d e Ano de
ados . .
publicacao
Correia e San-
— tos, 2019(8)
Moraes et al.
Bdenf 2016(2)

Lesdo por Pressao: Medidas Terapéuticas Utilizadas
por Profissionais de Enfermagem

Conceito e Classificagdo de Lesdo por Pressdo: Atua-
lizagdo do National Pressure Ulcer Advisory Panel

Titulo do artigo

Principais resultados

Analisando os cuidados com a LP, ressaltaram aces preventivas,
visando evitar 0 agravamento das lesdes e prevenir o surgimento de
novas LPs, com acdes de limpeza da ferida e de terapia topica.

Conforme estabelecido pelo NPIAP, o conceito de LPP é um dano
localizado na pele e/ou tecido mole subjacente geralmente sobre

proeminéncia dssea ou pode ainda estar relacionado a equipamen-
tos médicos ou outro tipo de dispositivo. O uso correto do conceito e

terminologia em LPP faz com que os profissionais possam avaliar e
desenvolver estratégias de enfrentamento de maneira mais efetiva.
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Bdenf Santin JUnior  Educacdo Permanente: Ferramenta de Aprimoramen-
etal.,, 2019(3) to Assistencial as LesGes por Pressao
PUbMed Black etal,  Medical device related pressure ulcers in hospitalized
2010(6) patients
Kavser et al Prevalence and Analysis of Medical Device-Related
PubMed y ! Pressure Injuries: Results from the International
2018(7)
Pressure Ulcer Prevalence Survey
Scielo Galleto et al., LesGes por Pressdo Relacionadas a Dispositivos
2018(9) Médicos: revisdo integrativa da literatura
Scielo Souza e Prado, A utilizagdo Da Escala De Braden na UTI para preven-
2016(10) c3o de Ulcera por presséo.
Scielo Cavalcanti Lesdo por presséo relacionada a dispositivos médi-
2018(5) cos: frequéncia e fatores associados.
Scielo Torres 2016(1) Incidéncia de Ulceras por Pressao Associadas a

Dispositivos Médicos

Fonte: Autores, 2021
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90% da equipe participante do estudo obteve uma média abaixo
do esperado em relacao ao conhecimento referente a classificacao
normativa das lesdes por presséo, reforcando a necessidade da
educagdo permanente da equipe de satde.

Os pacientes com dispositivos médicos eram significativamente mais

propensos a desenvolver uma Ulcera de pressao dispositivo. Ao utili-

zar o dispositivo, 0s pacientes eram de 2 a 4 vezes mais propensos a

desenvolver uma leséo por pressdo. As lesdes por pressao ocorreram

com maior frequéncia nos labios méos e regido occipital, relaciona-

das aos seguintes dispositivos médicos: tubo endotraqueal, cateter
venoso e colar cervical

A prevaléncia de LPRDM foi maior em hospitais de cuidados inten-
sivos de longo prazo do que em lugares de tratamento de pouca
intensidade e com prazo menor de hospitalizagao

A regido cervical posterior e 0 nariz s&o os locais mais frequen-
temente acometidos pelas LPRDM. Foram identificados onze
dispositivos de risco para o desenvolvimento das lesdes, destacaram-
-se as mascaras de Ventilacdo Nao Invasiva e o tubo orotraqueal,
por ocasionarem lesdo em seis diferentes locais do corpo. No que
tange as medidas de prevencdo e de tratamento das lesGes, existem
as gerais e as especificas ao tipo de dispositivo utilizado, sendo a
maioria de simples execucdo e pautada principalmente na avaliagdo
periddica da pele sob os dispositivos.

0 nimero de publicacdes encontradas, apresentam uma trajetoria
continua ao longo dos anos. A prevengdo da LP é uma preocupacdo
antiga e atual confirmando a elevada incidéncia desta complicacdo

principalmente em pacientes criticos.

0 dispositivo que mais desenvolveu LPRDM foi o tubo orotraqueal,
com 63,76%, e as orelhas foram o principal local, com 32,60%. Os
principais fatores de risco foram presenca de lesdes por pressdo na
admissdo, com associacdo significativa para a formacdo da LPRDM
, @ pacientes que evolufam ao desfecho 6bito, com associagdo para
formagao de LPRDM; ndo houve associagdo significativa entre o
fator de risco, tempo de internagéo e local da LPRDM.

Os fatores que influenciam a incidéncia destas lesées sao relacio-
nados a condicdo clinica da pessoa em situacdo critica. Enfermeiros
desempenham um papel importante na prevencao das lesdes por
pressao e Ulceras por pressdo associadas a dispositivos médicos e
também no seio da equipe multidisciplinar nos cuidados a pessoa.
Idosos séo mais suscetiveis ao desenvolvimento de tais feridas.



de prevencdo, reduzem a ocorréncia
de LPRDM. A capacitagao da equipe
é essencial para acdes de cuidados
de prevencdo e tratamento visto que
estudos apontaram que 90% da equi-
pe participante, tem dificuldades na
classificagdo normativa das lesdes por
pressao, interferindo diretamente na
avaliagdo e desenvolvimento de estra-
tégias de enfrentamento de maneira
mais efetiva. Os estudos descrevem
que quanto maior o tempo de hospi-
talizacdo, maior o risco de desenvol-
ver lesdes. Em relagao aos dispositivos
médicos mais propensos a desenvolver
uma lesdo por pressao estdo as mas-
caras de ventilacdo ndo invasiva, tubo
endotraqueal, cateter venoso e colar
cervical, que aumentam de 2 a 4 vezes
as chances de desenvolver lesdes por
pressao. As dreas mais atingidas sdo: o
nariz, ldbios, maos e regides occipital
e cervical.

DISCUSSAO

Os principais fatores de risco para
o desenvolvimento de LPPRDM sao:
hipotensao, instabilidade hemodinami-
ca, comorbidades, historico de lesoes
por pressao, edema generalizado, his-
térico de tabagismo""'?.

Os atributos fisicos dos dispositivos
médicos, como a caracteristica do seu
material e estrutura fisica, podem in-
duzir a ocorréncia de LPRDM. Quanto
menos eldstico ou mais duro o disposi-
tivo, maior o risco. A facilidade de ter
friccdo e pressdo exercida sobre o te-
cido é maior quando o dispositivo esta
duro e também se a estrutura fisica do
dispositivo facilita a pressao direta na
pele do paciente, assim como também
foi observado que o tempo de perma-
néncia, paciente criticos ou aqueles
que requerem necessidade de qualquer
tipo de DM, todos esses estdao mais
propensos a ocorréncia dessas lesoes.
Diversos dispositivos médicos estdo li-
gados as lesdes, tendo em vista que os
que mais se destacam sao: mdscaras de
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ventilagdo ndo invasiva, tubo orotra-
queal, dispositivos para traqueostomia,
catéter nasogastrico, catéter de gastros-
tomia, colar cervical, cateter vesical de
demora, cateter instalado na artéria ra-
dial e tala imobilizadora™*'.

Para desenvolver um cuidado de
qualidade com as LPRDM, é necessa-

rio que tenha alguns principios para

Os principais
fatores de
risco para o
desenvolvimento
de LPPRDM sdo:
hipotensdo,
instabilidade
hemodindmica,
comorbidades,
histérico de lesdes
por pressdo, edema
generalizado,
histérico de
tabagismo

eficacia desses cuidados, assim como
inspecao da pele, realocagao dos dis-
positivos e que toda a equipe multi-
profissional tenha conhecimento sobre
as lesdes desde o desenvolvimento e
quais suas causas. Deste modo os dis-
positivos médicos ndo podem ser clas-
sificados como inofensivos ao ter par-
ticipagdo para o desenvolvimento de

LPP, principalmente se for uma lesao
de espessura total. Contudo os dispo-
sitivos médicos e de fixagdo sio funda-
mentais, os cuidados da equipe de en-
fermagem deve ser primordial, tem que
ser analisado o ajuste adequado, a ne-
cessidade de permanéncia, a segurancga
desses dispositivos médicos, e também
a realizagdo cabivel de estratégias de
prevencao.

Sao apontados como recomenda-
¢Oes relevantes para a prevencdo de
(LPs), a avaliagcdo de risco e cuidados
preventivos da pele e dos tecidos, te-
rapias que resultam na prevengdo des-
sas lesdes, nutricdo, reposicionamento
e mobilizacdo no leito, superficies de
apoio e cuidados com dispositivos para
cuidado em sadde. O uso de escalas
para identificar o risco e a predispo-
sicdo do paciente acometido por LP
estd entre as mais importantes medidas
preventivas. Essas medidas contribuem
para a elaboracao de um plano de cui-
dados favoravel, impedindo ou minimi-
zando o crescimento das lesdes".

Falando em cuidado o enfermeiro
é o profissional que tem maior proxi-
midade com os pacientes, porquanto
a preservacao da inteireza da pele estd
inserida na estratégia de cuidado da
enfermagem que por sua vez, precisa
identificar o risco do aparecimento e
crescimento de lesdes, para trabalhar
no cuidado e na prevengdo na integri-
dade da pele atingida. A probabilidade
de o paciente desenvolver lesao por
pressdo € analisada por meio da escala
de avaliagdo de risco, na qual geram
escores para esse fim, o meio de clas-
sificacdo altera entre as escalas. Atua-
¢Oes e providéncias que vao ser utili-
zadas posteriormente a classificagao de
risco do paciente, necessitam ser preci-
sas com o intuito de que toda a equi-
pe esteja apta a lidar com situagdes de
alto e baixo risco para o aparecimento
de lesdo por pressao, visando a preven-
¢do de forma prévia e eficaz"?.
propoem
como principais precaucdes preven-

Os estudos analisados
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tivas para o aparecimento de lesdes:
evitar o posicionamento sobre dreas
corporais avermelhadas apontadas com
risco elevado, preservagdo constante
de pele limpa e seca por meio de pro-
dutos de pH estavel como da pele; nao
realizar fricgao nas regides com rubori-
zagdo; para pacientes com problemas
de incontinéncia, a higienizagdo de-
verd ser realizada momentaneamente
a cada ocorréncia e a pele precisa ser
protegida da exposicdo a umidade di-
minuindo as danificagbes, o uso de hi-
dratante ajuda a diminuir esses danos,
se faz necessdrio a criagao de plano de
cuidados individuais".

Analisando esse contexto, pode se
observar que essas condutas sao ado-
tadas no cuidado aos pacientes, po-
rém podem ser direcionadas também
aos profissionais da salGde que faz o
uso de mascaras respiratdrias e outros
EPls, com o intuito de proteger a pele
desses profissionais que estao expostos
a diversos fluidos corpéreos. Medidas
como proteger a pele, com uma cober-
tura preventiva como interface entre a
pele e a area de fixagdao da mascara,
especialmente se o uso for prolongado
a exemplo espuma de poliuretano fina,
silicone, filme transparente ou placas
de hidrocoléide extrafino; Tragar mo-
mentos de desopressdo, remogdo da
mascara a cada duas horas; observar
constantemente a pele os sinais de dor,
incomodo, vermelhiddo e lesdes; Em
areas ja lesionadas com rubor, eczema,
abster-se da colocacdo de mascaras e
EPIs, é necessdrio antes cuidados tépi-
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COS(]S)_

A combinacio do discernimen-
to clinico, juntamente com as escalas
de avaliagdo do risco para LP ajudam
a auxiliar os profissionais a instituir a
intervencdo mais apropriada para o
paciente. A avaliagcdo em pacientes de-
verd acontecer assim que forem admiti-
dos na UTI, a periodicidade deverd ser
refeita logo que for oportuno, e quando
as alteracdes se fizerem presentes, e
ou se o estado de salde do paciente se
agravar. Umas das escalas mais usadas
a nivel mundial é a Escala de Braden
foi aprovada no Brasil, para a lingua
portuguesa, e tem seu uso publicado
em contextos, da prdtica e pesquisas"®.

A atengdo em relagdo a essas esca-
las é primordial, pois viabiliza o pro-
gresso de uma abordagem estruturada,
individualizada e sistematizada para
solucionar as dificuldades achadas e
alargar os aspectos simplificadores,
relacionado ao cuidado de enferma-
gem voltado a prevengao de lesdes por
pressdo, visto que a eficdcia do cuida-
do de enfermagem estd profundamente
relacionada a uma menor ocorréncia
de lesdes nas instituicdes que desem-
penham assisténcia a sadde".

CONCLUSAO

Os principais fatores de risco para
o paciente para o desenvolvimento de
LPPRDM sao: hipotensao, instabilidade
hemodinamica, comorbidades, histo-
rico de lesdes por pressdao, edema ge-
neralizado, histérico de tabagismo. Em

relagdo aos atributos fisicos dos dispo-
sitivos médicos, estio o material e fle-
xibilidade do dispositivo, que quanto
mais duro, maior o risco. Os dispositi-
vos médicos que causam a maioria das
LPPRDM sdo: mascaras de ventilacao
ndo invasiva, tubo orotraqueal, colar
cervical, cateter venoso. As medidas
que devem ser adotadas para a preven-
¢do sdo: o alivio da pressao, a escolha
adequada de materiais e a fixagdo ade-
quada dos mesmos. E essencial que os
profissionais de enfermagem tenham o
conhecimento acerca do uso adequado
destes dispositivos para que realizem a
adequada avaliagao de risco com uso
de escalas e cuidados preventivos da
pele e dos tecidos, terapias que resul-
tam na prevencao dessas lesdes, nutri-
¢ado, reposicionamento e mobilizacao
no leito, superficies de apoio e cuida-
dos com dispositivos para cuidado em
salde.

Este estudo trata-se de um recorte
de Trabalho de Conclusdo de Curso,
onde a busca de literatura ocorreu nos
meses de marco a maio de 2020. Com
o advento da Pandemia de Coronavi-
rus, os autores acreditam que futuros
estudos apresentaram mais dispositivos
médicos relacionados ao desenvolvi-
mento de lesdes por pressao tanto em
paciente acometidos pelo COVID-19
devido ao longo periodo de internacao
e em profissionais de sadde que ficam
paramentados com EPIs por longos pe-
riodo para a prestagao de cuidados a
estes pacientes. %
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