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APRESENTAÇÃO

A coleção “Enfermagem e o Gerenciamento do Cuidado Integral 3” retrata 
em cinco volumes a produção científica sobre as diversas formas de gerenciar o 
cuidado. As produções apresentam, de forma multidisciplinar, as diferentes questões 
que envolvem o cuidado, desde o profissional até o cliente. 

O objetivo principal foi categorizar os diversos estudos, ações e propostas 
das diversas instituições de ensino e de assistência do país, a fim de compartilhar 
as ofertas de cuidado. A condução dos trabalhos contextualizou desde farmacologia, 
saúde básica, educação sanitária, imunologia, microbiologia até o gerenciamento 
das áreas correlatas.

A diversificação dos temas organizados em cinco volumes favorecerá a 
leitura e o estudo permitindo que acadêmicos e mestres que se interessarem por 
essa viagem cientifica possam usufruía-la. 

O avanço do tema “cuidar” impulsionou a organização deste material diante 
da situação de saúde a qual vivemos atualmente. Ressalto, contudo a importância 
do profissional atentar com o comprometimento necessário para que o resultado 
seja o mais digno possível dentro do processo do cuidar. 

A proposta dos cinco volumes resultou nas unificações dos assuntos, 
sendo divididos: Gerenciamento do Cuidado da Assistência da Atenção Primária, 
Gerenciamento do Cuidado na Assistência Hospitalar, Gerenciamento do Cuidado 
com o profissional de saúde, Gerenciando o Processo Educacional na Saúde e 
por fim, e não menos importante, o Gerenciamento da Gestão do Cuidar. Assim 
sendo, a diversidade das discussões enfatizam a necessidade de compreender o 
cuidado como uma ciência, e, portanto, o estudo contínuo se faz necessário para 
que possamos constantemente ofertar dignos cuidados. 

Façamos essa viagem cientifica buscando aprimorar os conhecimentos em 
questão. 

Silene Ribeiro Miranda Barbosa 
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RESUMO: A Úlcera Terminal de Kennedy (UTK) 
é definida como um tipo particular de lesão 
desenvolvida durante o processo de morte. Diante 
do exposto, o objetivo deste estudo é avaliar a 
produção científica acerca da UTK, pontuando 
suas características.  O presente estudo tratou-
se de uma revisão integrativa de literatura 
realizada através do levantamento bibliográfico 

na base de dados MEDLINE, PUBMED, Google 
Acadêmico. Foram usados 16 artigos no total, 
distribuídos em tabela e gráfico. Foi observado 
que há na literatura quanto ao surgimento de UTK 
em estágio de terminalidade de vida, podendo 
ser causada devido a falência de órgãos, 
a hipoperfusão cutânea e hipóxia tecidual, 
podendo indicar a morte do paciente em até 6 
semanas; quanto as características da lesão, os 
autores concordam que esta comumente surge 
na região sacrococcígea, em formato de pera, 
borboleta ou ferradura, variando a coloração 
de acordo com o estágio em que se encontra, 
apresenta bordas irregulares e inicialmente surge 
como bolhas, abrasão ou áreas escurecidas 
da pele, podendo evoluir do estágio I ao IV em 
poucas horas, acometendo a epiderme, derme e 
tecido subcutâneo; quanto aos fatores de risco 
para surgimento são mencionados a anemia, 
alterações de nutrição, insuficiência respiratória, 
hipóxia, diabetes mellitus e doença renal; já no 
que se refere a abordagem terapêutica, não 
espera-se cura completa, o plano é voltado 
para cuidados paliativos. Foi possível observar 
também que é uma temática pouco abordada e 
explorada, uma vez que a escassez de estudos 
sobre a UTK. Assim, sugere-se que mais 
pesquisas sejam realizadas frente a abordagem 
deste tipo de lesão. 
PALAVRAS-CHAVE: Úlcera. Kennedy. Cuidado 
paliativo. Enfermagem.

KENNEDY’S TERMINAL ULCER: A 
INTEGRATIVE LITERATURE REVIEW

ABSTRACT: Kennedy Terminal Ulcer (UTK) is 
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defined as a particular type of injury developed during the process of death. In view 
of the above, the objective the aim of this study is to evaluate the scientific production 
about THE UTK, punctuating its characteristics.  The present study was a integrative 
literature review conducted through the bibliographic survey in medline database, 
PUBMED, Google Scholar. 16 articles were selected in total, distributed in table 
and chart. It was observed that there is in the literature regarding the appearance of 
UTK in the terminal stage of life, and may be caused due to organ failure, cutaneous 
hypoperfusion and tissue hypoxia, which may indicate the death of the patient within 
6 weeks; as for the characteristics of the lesion, the authors agree that it commonly 
appears in the sacrococcygeal region, in the shape of pear, butterfly or horseshoe, 
varying the color according to the stage in which it is, presents irregular edges and 
initially appears as blisters, abrasion or darkened areas of the skin, and may evolve 
from stage I to IV in a few hours, affecting the epidermis , dermis and subcutaneous 
tissue; anemia, nutrition alterations, respiratory failure, hypoxia, diabetes mellitus and 
kidney disease are mentioned for risk factors for onset; with regard to the therapeutic 
approach, it is not expected complete cure, the plan is focused on palliative care. It 
was also possible to observe that it is a subject little addressed and explored, since the 
scarcity of studies on UTK. Thus, it is suggested that more research be conducted in 
the face of the approach of this type of injury.  
KEYWORDS: Ulcer. Kennedy. Palliative care. Nurse.

1 |  INTRODUÇÃO
Quando não há mais possibilidade para o resgate de condições adequadas 

de saúde e a morte possivelmente é considerada inevitável e previsível, estamos 
nos deparando com uma situação de terminalidade de vida. Assim, refere-se que o 
paciente está em condições irrecuperáveis e o resultado esperado é a morte, sem 
que esta consiga ser revertida. A terminalidade seria o “caminho”; enquanto o final 
da vida é propriamente a fase em que o indivíduo enfermo permanece em declínio 
e morre (GUITIERREZ, 2001).

Ainda em relação ao final de vida é esperado a falha de muitos órgãos, 
incluindo disfunções da pele, a qual é considerada o maior órgão do corpo humano. 
Embora considerada por alguns autores, a falência cutânea ainda é desconhecida e 
subestimada, não havendo o devido reconhecimento deste problema (FIGUEIRAS; 
SANTOS, 2019). 

A disfunção cutânea, de acordo com Franck (2016), pode decorrer de 
alterações a nível molecular, celular ou tecidual, sendo associada a redução da 
perfusão, o que consequentemente gera hipóxia, reduzindo a troca e a capacidade 
de utilizar os nutrientes e outros produtos necessários para a função vital da pele. 

De acordo com a literatura existem algumas denominações de lesões de 
pele na terminalidade de vida, que requerem medidas de cuidado paliativo, que são 
vistas como feridas consideradas suspeitas de acometer tecidos profundos, feridas  
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malignas, como as Lesões por Pressão (LP), úlceras venosas, úlceras arteriais, 
Úlcera Terminal de Kennedy (UTK), entre outras (GRAVES; SUN, 2013).

A LP, por sua vez, é classificada como um dano a pele e tecidos subjacentes, 
comumente sobre proeminências ósseas ou associadas ao uso de dispositivos 
médicos, a pressão intensa decorrente destes fatores associados ou não ao 
cisalhamento acarretam o desenvolvimento deste tipo de lesão (VASCONCELOS; 
CALIRI, 2017). 

É importante destacar que é possível identificar que alguns autores referem 
a UTK como um subtipo de LP. No entanto, estas lesões apresentam algumas 
diferenças. A UTK foi referida de maneira primária por uma neurofisiologista, Jen-
Martin Charcot, a qual acreditava que quando as fibras nervosas que ligam o 
sistema nervoso central a pele eram interrompidas dava-se origem as lesões de 
pele na região sacro e nádegas, havendo pouca ou nenhuma influência da pressão 
no surgimento destas feridas. No entanto, esta teoria foi refutada, uma vez que não 
houve como ser comprovada (ALVAREZ et al., 2016). 

Apenas em 1983 a UTK foi estudada e descrita, pela enfermeira Karen 
Lou Kennedy, a qual investigou 500 pacientes no intuito de avaliar a qual período 
estes indivíduos sobreviviam após a falência da pele e, consequentemente, o 
desenvolvimento da lesão. Diante dos dados de seu estudo, Karen identificou que a 
maioria, cerca de 56%, faleceu em até 6 semanas após terem desenvolvido a lesão 
(REITZ; MARQUETTE, 2016).

Por volta de 1989 este tipo de lesão passou a ser denominada UTK, sendo 
definida como um tipo particular de lesão desenvolvida durante o processo de 
morte. Este estudo tem a justificativa embasada no fato de ser uma temática pouco 
discutida, especialmente na literatura brasileira, bem como é pouco conhecida 
pelos profissionais de saúde. Diante do exposto, o objetivo deste estudo é avaliar a 
produção científica acerca da UTK, pontuando suas características.  

2 |  MÉTODO
O referido estudo tratou-se de uma revisão integrativa de literatura realizada 

através do levantamento bibliográfico na base de dados MEDLINE, PUBMED, 
Google Acadêmico. 

Para a pesquisa foram utilizados os seguintes Descritores em Ciências da 
Saúde (DeCS): úlcera, Kennedy e enfermagem. Foram usados 16 artigos no total, 
selecionados através da leitura do título e do resumo ou através das referências 
destes selecionados, todos contendo algo relacionado a Úlcera Terminal de Kennedy 
(UTK). Foram excluídos artigos que não atendiam a temática em questão e os que 
não estavam disponíveis de forma gratuita. 
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Posteriormente, os estudos selecionados foram lidos na íntegra e resumidos 
em forma de tabela para a obtenção de informações importantes para serem 
pontuados nos resultados e na discussão.

3 |  RESULTADOS
Os artigos selecionados para compor este estudo foram resumidos em forma 

de tabela, segundo autor, título, fonte e ano.

Autor Título Fonte Ano
GUTIERREZ O que é o paciente terminal. Scielo 2001

SCHANK Kennedy terminal ulcer: 
the “ah-ha!” moment and 
diagnosis. 

Medline 2009

KEHOE When Healing Is Not the 
Goal – Palliative Wound 
Care and SCALE 

Medline 2012

GRAVES;
SUN

Providing Quality
Wound Care at the
End of Life

Google acadêmico 2013

BACHERO;
VIZCAINO

Poliulceración en Paciente 
terminal: Úlceras de 
Kennedy. Plan de cuidados 
Paliativos.

Google acadêmico 2014

ATOS et al. Úlcera terminal de 
kennedy conhecimentos 
e implicações para a 
enfermagem

Google acadêmico 2015

ROCA-BIOSCA et al The adapting of a care plan 
after Kennedy terminal ulcer 
diagnosis 

Medline 2016

REITZ;
MARQUETTE 

Pediatric Kennedy
Terminal Ulcer 

Pubmed 2016

VASCONCELOS Ações de enfermagem 
antes e após um protocolo 
de prevenção de lesões por 
pressão em terapia intensiva

Scielo 2017

Tabela 1. 

Fonte: elaborada pelas pesquisadoras, 2020.

Nesta pesquisa foram usados 16 artigos, publicados nos últimos vinte anos, 
sem exclusão por linguagem ou por período de publicação, devido à escassez 
de estudos relacionados a temática. Os artigos e suas bases de dados estão 
representados no gráfico 1. Na base Scielo foram encontrados dois artigos (12,5%); 
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da Medline foram utilizados três (18,75%); Pubmed apenas um (6,25%); Google 
acadêmico três artigos (18,75%). Foram ainda utilizados neste estudo sete artigos 
(43,75%) obtidos através da análise das referências bibliográficas dos estudos 
incluídos.

Gráfico 1. 

Fonte: elaborada pelas pesquisadoras, 2020.

Quanto a abordagem, dois artigos (12,5%) se tratavam de LP associando 
a UTK; dez artigos tratavam exclusivamente da UTK (62,5%); um artigo abordava 
SCALE (6,25%); um artigo sobre alterações de pele em pacientes terminais, 
associando também a UTK  (6,25%) e; dois artigos sobre a qualidade no final de 
vida em pacientes terminais (12,5%).

4 |  DISCUSSÃO
As UTK fazem parte de um grupo identificado como Skin Changes at Life’s 

(SCALE), desenvolvido por especialistas, que discutem basicamente as modificações 
cutâneas no final da vida, em que pode haver insuficiência vascular, fazendo com 
que o sangue seja desviado para órgãos “nobres” como, coração, cérebro, rins e 
pulmões, causando hipoperfusão cutânea, possível etiopatogenia da UTK (SILVA et 
al., 2016; VERA, 2014).  

São apontadas como características da UTK: lesão na região sacrococcígea, 
em formato de pêra, borboleta ou ferradura, a coloração pode variar com o 
desenvolvimento da lesão (vermelho, amarelo, preto ou roxo); comumente 
apresenta bordas irregulares e tem início súbito, como aparente bolha, abrasão ou 
área escurecida semelhante a uma escoriação (KENNEDY-EVANS, 2009; SCHANK, 
2009).
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Quanto a profundidade da lesão, de forma inicial é pequena, piorando de 
maneira drástica em tamanho e profundidade em algumas horas, a literatura sugere 
que a partir deste episódio a morte poderá ocorrer em até 6 semanas, tornando-se 
um fator para mau prognóstico (REITZ; MARQUETTE, 2016).

A UTK evolui de forma rápida para os estágios II, III e IV em poucas horas, 
implicando a lesão de tecidos profundos (ROCA-BIOSCA et al., 2016). A diferença 
entre uma LP comumente conhecida comparando-a a uma UTK, está relacionada 
justamente a essa evolução, tendo em vista que uma LP pode evoluir para estágio 
I em 24h, mesmo período em que uma UTK pode evoluir para estágio III, atingindo 
epiderme, derme e tecido subcutâneo (ATOS et al., 2015). 

Outro ponto que pode ser usado nessa diferenciação é que as LP decorrem 
da ação de fatores extrínsecos, a pressão sobre proeminências ósseas ou o 
cisalhamento; enquanto o surgimento da UTK está associado a fatores intrínsecos 
como, hipoperfusão e isquemia tecidual (BACHERO; VIZCAINO, 2014; YASTRUB, 
2010). 

Além da hipoperfusão e consequente isquemia tecidual, há outros fatores 
de risco associados ao surgimento de uma UTK, tais como: anemia, alterações de 
nutrição, insuficiência respiratória, hipóxia, doença renal, diabetes mellitus, além de 
falência de um ou mais órgãos, além da cutânea (REITZ; SCHINDLER, 2016).

Para a UTK não é esperado cura completa, o cuidado adequado para este tipo 
de lesão, considerando a terminalidade cutânea, é voltado para reposicionamento 
frequente, redistribuição de pressão e gerenciamento de umidade (REITZ; 
MARQUETTE, 2016). Trata-se de um plano de tratamento paliativo, que deve ser 
incorporado a realidade do paciente, este, tal como seus familiares, tendo ciência 
desta abordagem proposta (KEHOE, 2012). 

A abordagem paliativa nas feridas é relativamente um conceito novo na 
literatura, embora sua utilização torne-se cada vez mais frequente. Esta abordagem 
não consiste no abandono dos cuidados comumente realizados em uma lesão, mas 
se resume a oferecer cuidados de maneira otimizada, racional e ética, considerando 
que o processo de cicatrização é inviável, uma vez que há declínio orgânico do 
cliente (ATOS et al., 2015).

As intervenções de enfermagem devem estar voltadas para o manejo da dor, 
tratamento de maneira conservadora da lesão, atendimento e apoio ao paciente 
e familiares (ROSCA-BIOSCA et al., 2016). É importante também que a equipe 
multidisciplinar se reúna para debater o impacto da lesão, bem como para instruir 
o próprio paciente e seus familiares, além de discutir acerca do plano de cuidados 
(FIGUEIRAS; SANTOS, 2019). 

Este estudo também permitiu a identificação de que há poucas evidências 
sobre a UTK, os estudos ainda são escassos e os encontrados em sua maioria 
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possuem cunho descritivo ou opinativo. 

5 |  CONCLUSÃO
Frente a temática abordada neste estudo há consenso na literatura quanto 

ao surgimento de UTK em estágio de terminalidade de vida, podendo ser causada 
devido a falência de órgãos, a hipoperfusão cutânea e hipóxia tecidual, podendo 
indicar a morte do paciente em até 6 semanas.

Também foram discutidas as características da lesão, os autores concordam 
que esta comumente surge na região sacrococcígea, em formato de pera, borboleta 
ou ferradura, variando a coloração de acordo com o estágio em que se encontra, 
apresenta bordas irregulares e inicialmente surge como bolhas, abrasão ou 
áreas escurecidas da pele, podendo evoluir do estágio I ao IV em poucas horas, 
acometendo a epiderme, derme e tecido subcutâneo.

Foram apontados os fatores de risco para surgimento da UTK, que são: a 
anemia, alterações de nutrição, insuficiência respiratória, hipóxia, diabetes mellitus 
e doença renal; já no que se refere a abordagem terapêutica, não espera-se cura 
completa, o plano é voltado para cuidados paliativos. 

O cuidado paliativo neste cenário tem como objetivo oferecer ao paciente 
que se encontra terminalidade de vida o controle de sinais e sintomas, minimizando 
o sofrimento físico e apoio multidisciplinar na redução do sofrimento psicológico, 
promovendo qualidade no final de vida para o paciente e até mesmo para a família. 

Como trata-se de uma revisão de literatura, este trabalho limitou-se a dados 
que já foram observados, analisados e publicados, foi possível observar que é uma 
temática pouco abordada e explorada, uma vez que a escassez de estudos sobre 
a UTK. Assim, sugere-se que mais pesquisas sejam realizadas frente a abordagem 
deste tipo de lesão, para que o planejamento terapêutico seja melhor trabalhado e 
planejado, consequentemente, tornando-se mais eficaz no campo paliativo. 
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