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APRESENTACAO

No cumprimento de suas atribuicbes de coordenacdo do Sistema Unico de
Saude e de estabelecimento de politicas para garantir a integralidade na atencéo a
saude, o Ministério da Saude apresenta a Politica Nacional de Praticas Integrativas
e Complementares (PNPIC) no SUS (Sistema Unico de Salde), cuja implementacéo
envolve justificativas de natureza politica, técnica, econdmica, social e cultural.

Ao atuar nos campos da prevencdo de agravos e da promogao, manutencao e
recuperacao da saude baseada em modelo de humanizada e centrada na integralidade
do individuo, a PNIPIC contribui para o fortalecimento dos principios fundamentais
do SUS. Nesse sentido, o desenvolvimento desta Politica Nacional de Praticas
Integrativas e Complementares deve ser entendido como mais um passo no processo
de implantacdo do SUS.

Ainsercao das praticas intregrativas e complementares, especialmente naAtencao
Priméaria (APS), corrobora com um dos seus principais atributos, a Competéncia
Cultural. Esse atributo consiste no reconhecimento das diferentes necessidades dos
grupos populacionais, suas caracteristicas étnicas, raciais e culturais, entendendo
suas representacoes dos processos saude-enfermidade.

Considerando a singularidade do individuo quanto aos processos de adoecimento
e de saude -, a PNPIC corrobora para a integralidade da atencdo a saude, principio
este que requer também a interacdo das agdes e servicos existentes no SUS. Estudos
tém demonstrado que tais abordagens ampliam a corresponsabilidade dos individuos
pela saude, contribuindo para o aumento do exercicio da cidadania. Nesse volume
serdo apresentadas pesquisas quantitativas, qualitativas e revisées bibliograficas
sobre essa temética.

Elisa Miranda Costa
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RESUMO: O presente estudo visou apresentar
um relato de experiéncia vivenciado por
Buscou-se

académicos de enfermagem,

identificar o conhecimento da equipe de
enfermagem a respeito de formas de prevencao
e de tratamento de lesdo de pressédo. Apesquisa
€ descritiva do tipo relato de experiéncia,
realizada em uma unidade de terapia intensiva.
Foram realizadas rodas de conversa com um
quantitativo de 16 profissionais intensivistas
do hospital durante o periodo em que a equipe
de enfermagem encontrava-se no seu posto
de enfermagem e no momento em que a
mesma estivesse sem muita demanda, com
o intuito de que todos pudessem participar
e que nao atrapalhasse em momento algum
a sua assisténcia prestada aos pacientes.
Procurou-se conhecer ¢ as ac¢des assistenciais
desenvolvidas pela equipe de enfermagem de
uma Unidade de Terapia Intensiva e investigar
como estao sendo implementados os cuidados
prescritos para a prevencdo de lesdes por
pressao. Constatou-se que A prevencao de LPP
€ uma responsabilidade direta da equipe de
enfermagem que esta continuamente avaliando
as condicbes tegumentares do pacientes,
relacionando a baixa taxa de LPP em pacientes
efetiva a implementacdo dos cuidados de
enfermagem em pacientes acamados. Ficou
evidente que os cuidados e a prevencdo das
ulceras por pressdo requer o envolvimento de

Capitulo 4




uma equipe multidisciplinar, a participacao da familia e o alivio da presséao, incluindo
mudanca de decubito.
PALAVRAS-CHAVE: Ulcera por pressao; Prevencéo; Unidade de Terapia Intensiva.

11 INTRODUCAO

Segundo Pereira, Ludvich e Omizzolo (2016), a seguranga é o primeiro dominio
da qualidade na assisténcia a saude. Nao ha como oferecer uma boa assisténcia se
esta nao for feita com seguranca. O conceito de Seguranca do Paciente se refere a
reducao dos riscos de danos desnecessarios associados a assisténcia em saude até
um minimo aceitavel. (BRASIL,2014)

De acordo com Gabriel (2011), a seguranca do cuidado prestado € um dos
indicadores de maior impacto na qualidade da assisténcia a saude. Nao ha como
proporcionar uma assisténcia médico-hospitalar de qualidade, se esta néo for realizada
de maneira segura. Medidas que promovam a seguranca do paciente tem como
objetivo evitar e prevenir falhas na atencao prestada nos servigcos de saude, no intuito
de evitar eventos adversos que ponham em risco a vida dos usuarios.

Além disso, € um componente prioritario da qualidade da atencdo, em que a
equipe de enfermagem tem papel importante por ser um dos principais prestadores
de cuidados (MACHADO, 2013). De acordo com Silva (2013) qualidade assistencial é
considerada um processo complexo, o qual tem como funcéo identificar constantemente
os fatores passiveis de melhorias na dindmica de trabalho da equipe de enfermagem.
Paratanto, requer do enfermeiro aimplantacéo de acdes e a construcao de instrumentos
que permitam avaliar de maneira sistematica os niveis de qualidade dos cuidados
prestados.

Para Ribeiro (2016), a Unidade de Terapia Intensiva € um ambiente onde oferece
suporte avancado de vida durante 24 horas, A ocorréncia de eventos adversos no
ambiente da terapia intensiva infelizmente € uma rotina usual e frequente. Destaca-
se que uma das consequéncias mais comuns resultantes de longa permanéncia em
hospitais € o aparecimento de lesbes de pele, especialmente as Ulceras por pressao
(UPP).

As lesdes de pele representam um grande desafio para os profissionais de saude
que prestam cuidados a pacientes criticos, a medida que, na pratica clinica, tem se
tornado frequente a ocorréncia de Ulceras por pressao (UP), com aumento de custos no
tratamento, internacéo hospitalar prolongada, além de desconforto e impacto negativo
sobre a qualidade do servico prestado e a qualidade de vida dos pacientes.

A ocorréncia de eventos adversos no ambiente da terapia intensiva infelizmente
€ uma rotina usual e frequente. Destaca-se que uma das consequéncias mais comuns
resultantes de longa permanéncia em hospitais € o aparecimento de lesdes de pele,
especialmente as lesdo por pressao (LPP).

Bases Conceituais da Saude 9 Capitulo 4




Segundo Pedro (2018), assim, além das LPP’s representam grandes
desvantagens econdmicas para as instituicbes de saude, também representam
barreiras socioeconémicas e educacionais, pois na maioria das vezes esta relacionada
com a falta de investimentos nas areas de prevencao para minimizar as despesas dos
tratamentos.

Existem ocorréncias comprovadas e elevadas de LPP em pacientes cirurgicos,
25% em pacientes que foram submetidos a cirurgia eletiva (URSI; GALVAO, 2012)
e 19,7% em pacientes submetidos a cirurgia cardiaca (CARNEIRO; LEITE, 2011),
demonstrando que a ocorréncia dessas lesdes é elevada entre os pacientes cirurgicos
(KNIES et al, 2017). Dessa forma, a qualidade da assisténcia de enfermagem prestada
ao paciente hospitalizado em estado critico € um desafio que enaltece toda a equipe
de profissionais relacionadas no cuidado nas Unidades de Terapia Intensiva (UTI),
sendo necessarias praticas criteriosas e de qualidade e acgbes prioritarias para que
seja alcancado a prevencéo da LPP’s.

Apesar dos avancgos tecnolégicos e cientificos na area da saude, a ocorréncia
de Ulcera por Pressdo (UP) em instituicbes hospitalares, ainda hoje, representa um
sério problema, acarretando sofrimento fisico e psicolégico para o paciente e seus
familiares, além de contribuir para o aumento dos gastos financeiros do sistema de
saude, geralmente escassos. (MINAMI et al 2012)

Os protocolos nas instituicdes de saude sdao uma forma de reduzir as taxas de
incidéncias de Ulceras por pressdo. Contudo os protocolos ainda sdo poucos utilizados
nas instituicoes hospitalares, outra medida de prevencédo sé&o acbes educativas
promovidas dentro das instituicbes, que surgem como uma forma de capacitar o
profissional com o objetivo de ter o aprimoramento do trabalho da enfermagem e
melhorar a qualidade da assisténcia ao paciente. (GALVAO, 2017)

No Brasil, tais medidas, relacionadas aos protocolos de prevencéo e tratamento
as acoOes educativas, sé&o bastante limitadas e comecam a ser instituidas em fungéo
dos credenciamentos institucionais para a qualidade, nos quais a incidéncia de UP
esta incluida, e da Politica Nacional de Seguranca do Paciente recém-lancada.
(BRASIL,2014)

2| OBJETIVOS

Posto isso, este resumo tem como objetivo conhecer as acbes assistenciais
desenvolvidas pela equipe de enfermagem de uma Unidade de Terapia Intensiva e
investigar como estao sendo implementados os cuidados prescritos para a prevencao
de lesdes por presséo.
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31 METODOLOGIA

Resumo expandido do tipo descritivo no formato de relato de experiéncia com
caracteristicas exploratorias, preconizando uma pesquisa qualitativa desenvolvida
a partir de analise critica da vivéncia de académicos do curso de graduacdo em
Enfermagem na disciplina Unidades de Terapia Intensiva no periodo do més de
setembro a dezembro de 2017 em um hospital de referéncia da cidade de Belém
do Para. Os sujeitos do estudo sédo constituidos pelos Técnicos e Auxiliares de
Enfermagem da UTI, em um total de 16 profissionais. Buscou-se identificar
o conhecimento da equipe de enfermagem a respeito de formas de prevencédo e de
tratamento de leséo de presséo.

Foram realizadas rodas de conversa com um quantitativo de 16 profissionais
intensivistas do hospital durante o periodo em que a equipe de enfermagem encontrava-
se no seu posto de enfermagem e no momento em que a mesma estivesse sem muita
demanda, com o intuito de que todos pudessem participar e que nao atrapalhasse em
momento algum a sua assisténcia prestada aos pacientes.

Dessa maneira, foi apresentada aos sujeitos uma pergunta norteadora:
Descreva o0 que vocé realiza, no hospital, para prevenir o surgimento de lesdo de
pressao e para trata-las, sendo realizadas observacdes a partir dos relatos sobre
a assisténcia desses profissionais sobre uma amostra de 16 pacientes pertencentes
nos leitos da UTI. Dada a importéncia da prevencéo de leséo por presséo e a pratica
de cuidados a pacientes com feridas ser especialidade da enfermagem, cabe ao
enfermeiro avaliar diariamente o paciente e identificar o risco para lesées.

4 | RESULTADOS E DISCUSSOES

Com os resultados obtidos foi possivel constatar que a maior parte dos enfermeiros
estimulavam a participacao do nucleo familiar para que o paciente pudesse se sentir
amparado, representando um grande impacto social/familiar na vida paciente acometido
por lesGes. Além disso, percebeu-se a grande participacéao da maioria dos profissionais
sobre a tematica, isso fez com eles se sentissem mais a vontade de dialogar sobre
suas percepcdes e conhecimentos, possibilitando um momento reflexivo, interativo e
participativo, e, promovendo a desconstrucéo e construcédo de saberes individuais e
coletivos que pouco era realizado durante o periodo de assisténcia.

Os profissionais atuam juntamente a equipe multidisciplinar, familiares e pacientes
visando o ndo acometimento de lesées por pressao. Os enfermeiros aplicam a escala
de Braden e de acordo com o resultado, é definido o diagnéstico de enfermagem
“Risco para prejuizo da integridade da pele”, ap6s séo eleitos os cuidados. Como
medidas preventivas, os profissionais afirmaram que ultilizam a mudancga de decubito
como medida preventiva a LPP desenvolvendo a idéia de que a mesma evita a
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compressédo prolongada e consequente reducdo da irrigacdo sanguinea
local, portanto deve ser feita pelo menos a cada duas horas se nao houver
contraindicacdes relacionadas as condi¢des gerais do paciente.

Cinco profissionais relataram que realizam a hidratacdo da pele com 6leo e
sustentaram que a hidratagcdo com 6leo da pele do paciente em risco potencial para
surgimento de ulceras de pressao € indicada, por evitar o ressecamento da pele e a
consequente diminuicaoda elasticidade, fatores que resultam em fissuras e rompimento
das camadas da pele. Ao referir-se as observagdes da assisténcia, as académicas
puderam identificar o quantitativo de pacientes com LPP’s e se a assisténcia prestada
estava sendo efetuada corretamente e quais procedimentos eram realizados para
prevenir as lesoes.

Com isso, relacionando aos fatores de riscos das LPP’s, muitos n&o
associavam a umidade no leito, forca do cisalhamento, edema e doencgas crbnicas
com desenvolvimento das lesdes. Apesar da equipe de enfermagem saber quais as
formas de prevencédo, notou-se, através dos depoimentos, que o0 modo de realizar
alguns meios de prevencéo nao acontecia de forma efetiva. Foi notoria a escassez de
profissionais para a quantidade de pacientes, o que resultava na falta de tempo para
prevenir as LPP’s e déficit de materiais que promoviam a prevencéo.

Apéds os achados foi possivel constatar que houve um significante aumento
de publicacbes desde o ano de 2014 sobre as tematicas: seguranca do paciente e
medidas preventivas encontradas para melhorar a perspectiva de seguranca (REIS;
SILVA, 2016), o que esta diretamente relacionado ao maior destaque dado pelos
orgaos as politicas de qualidade do cuidado prestado ao usuéario (MENDES, 2013).

Nesse contexto, apesar dos avancos na area de saude, a seguranca do paciente
ainda € influenciada pelos profissionais de saude com ocorréncia de erros que
refletem diretamente na qualidade de vida dos pacientes (CARLESI et al., 2017), os
denominados “eventos adversos”, comprometendo a segurang¢a do paciente que se
encontra sob os cuidados dos profissionais de saude (CALDANA et al., 2015).

Desse modo, é imprescindivel conhecer a realidade do trabalho, estimular a
participacdo das pessoas e empregar ferramentas (OLIVEIRAet al., 2014) destinadas a
gerenciar 0s riscos, visando minimizar as ocorréncias de eventos adversos ou agravos
aos usuarios dos servicos de saude (DO NASCIMENTO PEREIRA et al., 2017). Assim,
0 estudo revelou que a maioria dos entrevistados nao possuia o conhecimento da
existéncia do protocolo sobre prevencdo de LPP, inclusive aqueles que ja estdo na
instituicao por mais tempo.

Sendo de grande relevancia a introdugcéo/conhecimento de protocolos e novas
ferramentas capazes de orientar os procedimentos assistenciais por parte do enfermeiro
com a finalidade de reduzir as complica¢des da internacdo na UTI (SANTOS et al.,
2017), otimizar o tempo de internacdo e promover a seguranca do paciente. Assim,
a aplicacéo pratica de protocolos é necessaria, uma vez que sistematiza e qualifica
o trabalho em enfermagem, melhorando os cuidados prestados, fato que contribuira
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para o aumento da sobrevida dos pacientes com reducéo da prevaléncia de LPP
(STUQUE et al., 2017).

Da Silva e Colaboradores (2018) destaca que a prevencao da LP requer
a realizacao de atividades por todos os individuos que formam a equipe, numa
abordagem interdisciplinar, para desenvolver e implementar o plano de cuidado.
Embora se conheca a multicausalidade da LPP e a necessidade de tal abordagem
multiprofissional, € notéria que apesar do conhecimento atual ainda é necessario
praticas da equipe baseada em evidéncias para assegurar a assisténcia de qualidade
ao paciente, sendo a equipe de enfermagem a responsavel direta e continua para
prevencao de tal problema (TEIXEIRA et al., 2017).

Para operacionalizacdo dessa visdo, tornam-se necessarios: uma cultura
organizacional que valorize a prevencéo, estratégias que promovam o trabalho em
equipe e a comunicacgao e individuos com “expertise” sobre a tematica (SANTOS et
al., 2017). Assim, para minimizar a ocorréncia da LPP, é necessario reduzir o tempo
e a quantidade de pressao a que o paciente esta exposto, com mudancas de posicao
em horarios programados para individuos acamados ou em cadeiras (TEIXEIRA et al.,
2017).

Todavia, a frequéncia deve levar em consideragcdo a condicdo do paciente
(tolerancia tecidual, nivel de atividade e mobilidade, condicado médica geral, objetivos
globais do tratamento e avaliagbes do estado da pele) e a superficie de apoio em
uso (FERNANDES SOARES; SCHULTER BUSS HEIDEMANN et al., 2018). E de
suma importancia que os profissionais de saude estejam preparados para atender
0s pacientes de risco e, para isso, € necessario que haja uma uniformizacédo do
conhecimento por meio de educagao permanente ou padronizagao de procedimentos
pelos profissionais acerca das medidas de prevencao das LPPs (SANTOS et al., 2017).

51 CONCLUSAO

Aprevencao de LPP é umaresponsabilidade direta da equipe de enfermagem que
esta continuamente avaliando as condi¢gdes tegumentares do pacientes, relacionando a
baixa taxa de LPP em pacientes efetiva a implementacéo dos cuidados de enfermagem
em pacientes acamados. Ficou demonstrado que os cuidados e a prevencao das Ulceras
por pressao requer o envolvimento de uma equipe multidisciplinar, a participacao da
familia e o alivio da pressao, incluindo mudanca de decubito.

A continuidade da assisténcia de enfermagem, no tocante ao manejo dos
curativos, é algo imprescindivel para recuperacao das lesdes de pele, bem como na
sua prevencédo. A inspecao regular da ferida e o conhecimento sobre as coberturas
séo de fundamental importancia quando se trata de curativos, outro ponto importante
qgue deve-se ressaltar e a responsabilidade que o enfermeiro tem como gestor da UTI
e lider da equipe de enfermagem, de supervisionar o servi¢o e incentivar sua equipe a
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ter conhecimento acerca dos protocolos e também da politica nacional de segurancga
do paciente.

E evidente anecessidade darealizacdo de uma educacéo continuada com a equipe
de enfermagem da instituicdo como estratégia incorporar os novos conhecimentos,
tecnologias e alternativas disponiveis para utilizacdo em suas praticas e que seja
ratificada a responsabilidade e a atuagao de cada profissional frente a prevencao e o
cuidado das lesdes.
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