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RESUMO

As lesoes por pressao (LP) sdo feridas frequentes em idosos acamados, causadas por pressdo prolongada
sobre a pele. Representam um problema de saude publica devido a alta incidéncia, complicagdes e custos. Este
trabalho analisa estratégias de prevencdo e manejo das LPs, destacando a importancia dos cuidados de
enfermagem, identificagdo precoce de riscos e educacdo dos cuidadores para promover a integridade da pele e
a qualidade de vida dos pacientes. Seguiram-se as seis etapas metodologicas para a realizacdo da revisao
integrativa, a saber: defini¢do do tema, da questdo de estudo, e dos descritores; estabelecido os critérios de
inclusdo e exclusdo; definicdo da questdo norteadora com levantamento das informacdes extraidas das
referéncias selecionadas, bem como, a avaliacdo deles; incorporagdo dos resultados para apresentagdo da
sintese do estudo. Neste contexto, o objetivo € investigar as praticas de manejo das lesdes por pressao,
avaliando seu impacto na saude publica e na qualidade de vida da populagdo idosa.

Palavras-Chaves: Lesao por pressdo, Protocolos de ferida, Prevencao de LPP, Idosos com LPP.

Prevention and Management of Pressure Injuries in Bedridden Older Adults:
Implications for Quality of Life in the Hospital Setting

ABSTRACTouRESUMEN

Pressure injuries (PIs) are common wounds in bedridden elderly individuals, caused by prolonged
pressure on the skin. They represent a public health problem due to their high incidence, complications and
costs. This study analyzes strategies for preventing and managing PIs, highlighting the importance of nursing
care, early identification of risks and education of caregivers to promote skin integrity and quality of life for
patients. The six methodological steps for conducting the integrative review were followed, namely: definition
of the theme, study question and descriptors; establishment of inclusion and exclusion criteria; definition of
the guiding question with a survey of information extracted from the selected references, as well as their
evaluation; incorporation of the results to present the study summary. In this context, the objective is to
investigate the management practices of pressure injuries, assessing their impact on public health and the
quality of life of the elderly population.

Keywords: Pressure injury, Wound protocols, PU prevention, Elderly with PU.
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1. Introducao

As lesdes por pressao (LP) sdo ferimentos que afetam a pele e os tecidos moles subjacentes, resultantes
da pressdo prolongada sobre areas Osseas. Além disso, seu surgimento pode estar associado ao uso de
dispositivos médicos que causam compressao local'. Consideradas um importante problema de satide publica
mundial, as LPs geram significativo impacto nos sistemas de satide devido a morbidade associada, aumento
do tempo de internagdo e custos elevados. Apesar da adogdo de protocolos preventivos e da identificacdo
precoce de pacientes em risco, a prevaléncia dessas lesdes permanece alta. Isso se explica por fatores como a
complexidade das condigbes clinicas dos pacientes, a falta de conscientizacdo sobre a importancia da
mobilizacdo regular e a insufici€ncia de cuidados adequados?

Os fatores que aumentam a probabilidade de desenvolvimento das Lesdes por Pressao (LPs) podem ser
divididos em duas categorias principais: fatores intrinsecos, relacionados a condicao clinica do paciente, como
idade avancada, estado nutricional, perfusdo tecidual comprometida e comorbidades como diabetes mellitus,
hipertensdo arterial e outras doengas cronicas; e fatores extrinsecos, que envolvem a exposicao fisica do
paciente, incluindo imobilidade ou mobilidade reduzida, fricgdo, cisalhamento (forcas que causam
deslizamento das camadas da pele) e pressdo continua sobre as proeminéncias dsseas®. Geralmente, esses
fatores atuam de forma combinada, aumentando significativamente o risco de desenvolvimento das LPs?.

Além disso, o aumento da populagdo idosa traz consigo necessidades especificas relacionadas aos
cuidados de saude, em funcdo das diversas alteragdes anatdmicas e funcionais que ocorrem com o
envelhecimento. Um dos aspectos mais relevantes € a fragilidade do tecido cutaneo, que se agrava quando
exposto a fatores externos, como pressdo e cisalhamento. Portanto, o enfermeiro deve planejar e reorganizar
constantemente os cuidados para prevenir e identificar riscos, evitando, assim, o comprometimento da pele.4.

O cuidado de enfermagem voltado para o idoso em risco de desenvolver Lesdes por Pressdao (LP) é
fundamental e deve priorizar a coleta de informagdes por meio de uma anamnese abrangente ¢ de um exame
fisico minucioso. E importante identificar os fatores de risco associados as LP e os diagnosticos de enfermagem
pertinentes, como integridade da pele prejudicada e mobilidade reduzida. Com base nessas informagoes, deve-
se elaborar um plano de assisténcia que inclua intervengdes adequadas e, posteriormente, realizar a avaliacdo
dos resultados obtidos, garantindo a eficacia do cuidado. Essa abordagem sistematica € crucial para assegurar
a seguranca e o bem-estar do paciente idoso5.

A resisténcia dos tecidos a falta de oxigénio varia conforme o tipo tecidual e é influenciada pela
composi¢do da pele. A pressdo prolongada é um dos principais fatores que contribuem para o desenvolvimento
das lesdes por pressao, enquanto a fricgdo entre superficies pode causar danos a epiderme. Esses mecanismos
comprometem a saude da pele e aumentam o risco de complicagdes. Portanto, ¢ fundamental implementar
estratégias eficazes de prevengdo e monitoramento para proteger a integridade cutanea e promover a saude dos
pacientes em riscoo6.

O paciente acamado ¢ aquele que ndo consegue realizar o autocuidado, seja total ou parcialmente,
necessitando de assisténcia para executar as atividades diarias7. As lesdes cutaneas em idosos, especialmente
nesses pacientes, geralmente causam dor e limitagdes, o que os torna dependentes de ajuda. Quando os
familiares ndo conseguem oferecer o suporte necessario, muitas vezes, um membro da comunidade com
experiéncia em cuidados de satide assume essa responsabilidade de forma informal. Essa dindmica de cuidado
¢ crucial, pois o bem-estar do idoso acamado esta diretamente relacionado a qualidade dos cuidados que
recebes8.

O cuidado clinico de feridas em pacientes hospitalares inicia-se pela higienizacdo adequada da area
afetada, seguida da aplicagdo de solugdes ou curativos especificos, que variam conforme a etiologia e
caracteristicas da lesdo. A selecdo do material deve levar em considera¢do fatores como o tipo de tecido
comprometido, presenca de odor, sinais de infecg@o, acessibilidade da lesdo e a eficacia do curativo em
promover o ambiente ideal para a cicatrizagdo. O monitoramento continuo da evolugdo do processo cicatricial
¢ fundamental, permitindo ajustes terap€uticos conforme a resposta do paciente. Ademais, a educagdo do
paciente sobre os cuidados domiciliares ¢ essencial para otimizar a recuperac@o, proporcionando melhores
desfechos clinicos e maior conforto ao longo do tratamento9.

As lesdes por pressdo (LPs) representam um desafio significativo nos cuidados de satide, especialmente
em pacientes hospitalizados por longos periodos, devido ao aumento da morbimortalidade e dos custos. A
atuacdo da equipe multiprofissional ¢ essencial para a prevengdo dessas lesdes, por meio de protocolos
institucionais, capacitagdo continua e estratégias como mudancas de decubito, hidratagdo da pele e uso de
superficies especiais. A adesdo rigorosa as diretrizes ¢ a colaboragdo entre profissionais sdo determinantes para
a eficacia das intervengdes. Entretanto, barreiras como sobrecarga da equipe, falta de recursos e necessidade
de monitoramento constante ainda dificultam sua implementagdo. Assim, a coordenagdo multiprofissional,
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aliada a protocolos padronizados e treinamento continuo, ¢ fundamental para reduzir complicagdes, custos e
promover cuidados mais seguros e eficientes aos pacientes10.

Considerando o aumento da populagdo idosa e as complicagdes relacionadas ao envelhecimento, como
a fragilidade da pele, torna-se fundamental que os profissionais de satide adotem medidas preventivas eficazes
para reduzir a incidéncia de lesdes por pressdo. A identificagdo precoce dos fatores de risco, a promog¢ao da
mobilizacdo regular dos pacientes e a capacitagdo dos cuidadores sdo agdes essenciais para proteger a
integridade da pele e assegurar o bem-estar dos idosos. Além disso, a elaboragdo e a implementagdo de um
plano de assisténcia individualizado, com avaliagdo continua e intervengdes adequadas, sdo estratégias
indispensaveis para o manejo adequado dessas lesdes e para a melhoria da qualidade de vida dessa populagao
vulneravel.

Diante desse cenario, este trabalho tem como objetivo analisar as estratégias de prevencao e manejo das
lesdes por pressdao em idosos acamados, com énfase em seus impactos na saude publica e na qualidade de vida.

2. Material e Métodos

Trata-se de uma revisdo integrativa o método que proporciona a sintese de conhecimento e a
incorporacdo da aplicabilidade de resultados de estudos significativos na pratica. Seguiram-se as seis etapas
metodologicas para a realizagdo da revisao integrativa, a saber: definicdo do tema, da questdo de estudo, e dos
descritores; estabelecido os critérios de inclusdo e exclusdo; defini¢do da questdo norteadora com levantamento
das informacdes extraidas das referéncias selecionadas, bem como, a avaliagdo deles; incorporagdo dos
resultados para apresentagio da sintese do estudo!!.

Para elaborag@o da questdo de pesquisa, seguiu o acronimo PICO, conforme analisa-se na Tabela 1. Este
artigo fez uso da estratégia PICO para formular perguntas de pesquisa e realizar pesquisas bibliograficas. PICO
¢ um acrénico para paciente/populacdo; intervencdo (diagnostica ou terapéutica), alternativa intervengado
(comparagao) e os resultados de interesse (desfechos, ou out comes).

Tabela 1:

Acrénimo Definigao Descri¢do

P Paciente ou problema Idosos acamados em ambiente
hospitalar

I Intervengao Estratégias de prevencdo e manejo
das lesdes por pressdo

C Controle ou Comparagao Cuidados  convencionais sem
protocolos especificos de
prevencdo ou manejo.

O Desfecho (outcomes) Redu¢do da incidéncia ¢
gravidade das lesdes por pressdo,
melhora na cicatrizagao,
diminui¢do do  tempo de
internagdo, qualidade de vida.

A questdo de pesquisa €: Quais sao as estratégias eficazes para prevenir € manejar lesdes por pressiao
em idosos acamados no ambiente hospitalar?

A busca foi realizada através da Biblioteca A busca foi realizada Virtual em Satde (BVS), que incluiu,
as bases de dados: Medical Literature Analysis and Retrieval Sistem on-line (Medline) e LILACS, além das
bases como Scientific Eletronic Library Online (SCIELO) e Pubmed como estratégia de busca foram utilizados
os descritores em satde (DeCS): Lesdo por pressdo, Protocolos de ferida, Prevengado de LPP, idosos com LPP,
e entre eles o operado booleano AND.

A coleta de dados foi realizada entre os meses de fevereiro a abril de 2025. Em seguida, foram
estabelecidos os critérios de inclusdo e de excluso. Incluiram-se artigos publicados de 2020 a 2025 nos
idiomas portugués e inglés das referidas bases. Excluiram-se os artigos encontrados em duplicidade, capitulo
de livro, resumo, textos de acesso indisponivel ou inconsistentes com o objeto e questdo do estudo.

Apds selecdo dos periddicos € melhor definigdo dos artigos foi utilizado o fluxograma PRISMA,
conforme demostra a figura 1:
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As buscas realizadas nas bases de dados, associando-se os descritores pertinentes, resultaram na
identificacdo de 9 artigos.

3. Resultados e Discussao

Os artigos foram lidos e analisados quanto a sua relevancia, e as informacdes foram registradas em um
quadro preparado pelos autores, contendo autor ¢ ano de publicagdo, titulo, tipo de estudo, objetivo e
consideragdes, (Quadro 3). Dessa maneira, somente 6 publicagcdes foram consideradas de alta qualidade
metodoldgica e relevancia para o tema em estudo, sendo selecionadas para a revisao detalhada.

Quadro 3 — Caracteristicas dos estudos incluidos
Autor / Ano Titulo Resumo e Contribuicoes




DA SILVA VASCONCELOS,
(2024).

Assisténcia de enfermagem na
prevencdo de lesdo por
pressao em idoso no hospital.

A assisténcia de enfermagem é
crucial na prevencdo de lesdo por
pressdo em idosos hospitalizados.
Protocolos preventivos, avaliacdo
de risco e mudangas de decubito
sdao fundamentais para reduzir a
incidéncia de LPP e melhorar
qualidade de vida dos pacientes.

OUCHI, (2020).

Andlise do Conhecimento
sobre a Assisténcia de Lesdo
por Pressao Entre um Grupo de
Docentes do Curso de
Enfermagem.

Docentes enfermeiros do ensino
superior demonstram
conhecimento  razodvel sobre
lesdes por pressdao. No entanto,
destaca-se a necessidade de
atualizacdo constante devido a
evolucdo das ferramentas de
prevencdo e tratamento, visando
melhorar a assisténcia de
enfermagem.

GIRONDI, (2021).

Lesdo por friccdo e lesdao por
pressdao em idosos: pratica de
enfermagem baseada em
evidéncias.

Praticas de cuidado com a pele de
idosos por cuidadores comunitdrios
variam, sendo essencial avaliar
essas acbes para identificar
necessidades de educacdo e
melhoria na protecdo de
integridade cutanea dos idosos.

MORRUDO GARCIA, (2021).

Diagnéstico de enfermagem
em pessoa idosa com risco
para lesdo por pressao.

A enfermagem desempenha papel
crucial na prevencdo de lesGes por
pressdo em idosos hospitalizados,
utilizando escalas como Braden
para identificar riscos e
implementando intervengdes como
mobilidade, cuidados com a pele,
nutricdo e higiene.

BORDIN, (2020).

Fatores associados a condicdo
de acamado em idosos
brasileiros.

Idosos acamados no  Brasil
enfrentam vulnerabilidades devido
a fatores socioecondmicos,
condicbes de saude e uso de
servicos de salde, requerendo
cuidados especificos.

OLIVEIRA, (2020).

Os efeitos da capacitacdo da
equipe de enfermagem sobre
avaliagdo e cuidado de
pacientes com feridas.

Capacitagdo profissional melhora o
conhecimento da equipe de
enfermagem sobre o tratamento de
feridas, levando a curativos mais
eficazes.

10
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CALDAS, (2025). Lesdo por pressdo: riscos para | Visa compreender os riscos de
o desenvolvimento. lesdes por pressio em idosos,
destacando a importancia da
qualificacdo da equipe de saude e
praticas de cuidado eficazes para
prevencdo e tratamento, onde a
qualificacdo é crucial, praticas
reduzem incidéncia e prevencdo é
fundamental.

3.1 Importincia da avaliacio de risco e protocolos de prevencao

Da Silva Vasconcelos' destaca que a avaliagdo de risco sistemadtica constitui um dos pilares da
assisténcia de enfermagem na prevengdo das lesdes por pressdo, permitindo a identificagdo precoce de
pacientes vulneraveis e a implementagdo de intervencdes preventivas especificas. O autor enfatiza que a
implantagdo de protocolos institucionais padronizados contribui para a uniformizagdo das praticas
assistenciais, reduzindo a variabilidade entre profissionais e setores hospitalares, e garantindo maior seguranga,
efetividade e qualidade do cuidado prestado. Entre as estratégias recomendadas, Vasconcelos' cita mudangas
regulares de decubito, monitoramento continuo da integridade cutinea e registro detalhado das agdes de
enfermagem, medidas que se mostram essenciais para diminuir a incidéncia de lesdes por pressdo e suas
complicagdes. Além disso, ressalta que o envolvimento ativo de toda a equipe multiprofissional e a educacao
continuada dos profissionais de saude potencializam os resultados das agdes preventivas, refletindo
diretamente na melhoria da qualidade de vida dos pacientes hospitalizados, especialmente daqueles em
situacdo de acamamento prolongado.

Nesse contexto, Morrudo Garcia® complementa essa visao ao reforcar a importancia da utilizacdo de
instrumentos de avaliag@o de risco validados, como a Escala de Braden, que permitem direcionar intervengoes
individualizadas de acordo com as necessidades do paciente, incluindo aspectos de mobilidade, nutrigdo,
cuidados com a pele e higiene. O autor enfatiza que a prevengdo eficaz depende da avaliagdo continua e
individualizada, da capacidade da equipe em interpretar corretamente os sinais de risco e da execugdo
consistente das medidas preventivas.

De forma complementar, Caldas? refor¢a que a qualifica¢do profissional e a padronizagio institucional
sdo fatores determinantes para reduzir a incidéncia de lesdes por pressdo. Segundo o autor, praticas baseadas
em evidéncias e protocolos bem estruturados permitem uma assisténcia mais segura, eficiente e homogénea,
minimizando a variabilidade entre profissionais e garantindo que todos os pacientes recebam cuidados
adequados independentemente da unidade hospitalar.

Por sua vez, Ouchi® aponta que, embora exista conhecimento tedrico sobre avaliagdo de risco e
protocolos preventivos entre docentes de enfermagem, ainda ha uma necessidade de atualizagdo constante
diante da evolugdo das ferramentas e técnicas de prevengdo. O autor evidencia que a eficacia das medidas
preventivas esta diretamente relacionada a capacitagdo continua da equipe, a0 acompanhamento das praticas
assistenciais e a incorporagdo de novas evidéncias cientificas na rotina hospitalar. Dessa forma, os quatro
autores convergem na ideia de que a prevencao das lesdes por pressdo depende da combinacao de avaliagdo
sistematica de risco, adocdo de protocolos padronizados, atuagdo proativa da equipe multiprofissional e
capacitagdo continua dos profissionais de satde. A integracdo desses elementos é essencial para reduzir a
incidéncia de lesdes, melhorar os desfechos clinicos e promover uma assisténcia de qualidade e humanizada
aos idosos acamados, refletindo diretamente na sua qualidade de vida.

3.2 Estratégia de prevencio aplicada pela enfermagem

As estratégias de prevencao de lesdes por pressdo exigem uma abordagem ampla e continua, que
considere as necessidades individuais de cada paciente e promova a atuagdo integrada da equipe de
enfermagem. Da Silva Vasconcelos! evidencia que a mudanga periddica de dectbito representa uma das
medidas mais eficazes para evitar o comprometimento da integridade cutanea, pois reduz o tempo de pressdao
sobre as proeminéncias o6sseas ¢ melhora a perfusdo tecidual. O autor reforga que essa pratica deve ser
acompanhada de monitoramento constante da pele, utilizando registros sistematicos que permitam a
identifica¢do precoce de areas de risco. Ele também enfatiza que o sucesso dessas acdes depende da
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organizacdo do cuidado e da participacdo ativa da equipe multiprofissional, visto que a prevencgdo eficaz requer
planejamento, continuidade e comprometimento coletivo.

Morrudo Garcia® aprofunda essa discussdo ao destacar que a prevencao das lesdes por pressdao nio se
limita a execu¢do de medidas mecanicas, mas envolve a avaliagdo continua do estado clinico do paciente, com
base em instrumentos padronizados como a Escala de Braden. Essa ferramenta, segundo o autor, permite
identificar o grau de risco de forma precisa e orientar intervengdes individualizadas, como ajustes na frequéncia
das mudangas de posigdo, cuidados com a nutri¢ao e hidratagdo, e controle da umidade da pele. Para o autor,
a interpretagdo critica dos resultados das escalas e a aplicag@o pratica do conhecimento clinico sdo aspectos
essenciais para transformar a avaliagdo de risco em agdes efetivas de prevengao.

De maneira complementar, Caldas® defende que a qualifica¢do profissional € o dominio técnico-
cientifico sdo condi¢des indispensaveis para o sucesso das estratégias preventivas. O autor destaca que o uso
de superficies especiais de alivio de pressao, como colchdes pneumaticos e almofadas terapéuticas, deve ser
realizado com base em protocolos institucionais e critérios clinicos, assegurando a correta indicagdo para cada
paciente. Além disso, Caldas® salienta a importancia da educagdo permanente em satide como forma de manter
os profissionais atualizados sobre novas tecnologias e praticas de cuidado, fortalecendo a capacidade da equipe
em prevenir complicacdes.

Por sua vez, Ouchi® acrescenta uma reflexio relevante ao enfatizar que, embora exista conhecimento
teorico sobre prevencdo de lesdes por pressdo entre profissionais e docentes de enfermagem, ainda ha
necessidade de aprimoramento pratico e atualizagdo constante. O autor aponta que as estratégias de prevengao
so0 alcangcam resultados consistentes quando ha integracdo entre teoria e pratica, associada a supervisao
continua e ao acompanhamento dos indicadores de qualidade assistencial. Dessa forma, Ouchi® reforga que a
capacitagdo profissional e a adesao institucional aos protocolos baseados em evidéncias sdo determinantes para
garantir a eficacia das medidas preventivas.

Em sintese, os autores convergem na compreensao de que a prevengao das lesdes por pressdo demanda
uma combinacdo de acgdes técnicas, conhecimento cientifico e comprometimento ético da equipe de
enfermagem. A mudanga de decubito, o uso de superficies especiais, a avaliagdo de risco continua, a hidratacdo
e o cuidado com a pele, aliados a formagao e atualizagdo profissional, configuram um conjunto integrado de
praticas que reduzem a incidéncia de lesdes, promovem o conforto e preservam a qualidade de vida dos idosos
hospitalizados.

3.3 Manejo e tratamento das lesdes por pressao

O manejo das lesdes por pressdo em idosos acamados requer uma abordagem integrada,
individualizada e baseada em evidéncias, que envolva tanto a intervencao direta sobre a lesdo quanto medidas
preventivas continuas para evitar agravamentos e novas ocorréncias. Da Silva Vasconcelos' destaca que, uma
vez identificadas areas de risco ou lesdes iniciais, a equipe de enfermagem deve realizar cuidados meticulosos
com a pele, incluindo higienizagdo adequada, hidratacdo, controle da umidade e protecao das regides
comprometidas, de modo a preservar a integridade tecidual e reduzir o desconforto do paciente. O autor
enfatiza ainda que o registro sistematico das agdes assistenciais e 0 monitoramento continuo da evolucdo da
lesdo sdo essenciais para ajustar o plano de cuidado de forma dindmica, garantindo intervengdes cada vez mais
precisas e eficazes.

Nesse sentido, Morrudo Garcia® acrescenta que o manejo deve ser guiado por protocolos clinicos e
instrumentos de avaliagdo padronizados, como a Escala de Braden, que permitem identificar com precisao os
niveis de risco e orientar a escolha de curativos e intervencdes especificas. O autor enfatiza que a eficacia do
tratamento depende da analise criteriosa da lesdo, considerando fatores como profundidade, exsudato, sinais
de infecgdo e condigoes clinicas do paciente, permitindo a¢des individualizadas que promovam a cicatrizagao
e previnam complicagoes.

Caldas’ reforca que, além da técnica adequada de cuidados locais, a capacitagdo profissional e a adesdo
a protocolos institucionais padronizados sdo determinantes para o sucesso do manejo. Ele destaca que a
utilizagdo de curativos avangados, tecnologias de alivio de pressao e superficies adaptadas deve ser orientada
por evidéncias cientificas ¢ combinada com medidas preventivas continuas, como mudangas de decubito,
mobiliza¢do ¢ monitoramento constante da integridade cutanea.

Por sua vez, Ouchi® evidencia que a aplicagdo pratica dessas estratégias depende da capacidade da
equipe em integrar conhecimento teorico, experiéncia clinica e supervisdo continua, garantindo que as
intervengdes sejam seguras, eficazes e consistentes. Ele ressalta que a educagdo permanente, a atualizagdo
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sobre novas tecnologias e a supervisdo das praticas assistenciais sdo fatores essenciais para manter altos
padrdes de cuidado e reduzir o risco de complica¢des em idosos acamados.

Em sintese, os autores convergem na ideia de que o manejo eficaz das lesdes por pressdo vai muito
além do cuidado local com a ferida. Trata-se de uma abordagem holistica, que combina avaliacdo continua,
intervencodes individualizadas, uso adequado de tecnologias e curativos, protocolos padronizados e capacitagdo
constante da equipe. Essa integragdo ¢ essencial ndo apenas para acelerar a cicatrizagdo e reduzir complicagdes,
mas também para preservar o conforto ¢ a qualidade de vida dos idosos hospitalizados, assegurando uma
assisténcia segura, eficiente e humanizada.

3.4 Protocolos e atuacao multiprofissional

O cuidado com idosos acamados, especialmente aqueles em risco de desenvolver lesdes por pressdo,
demanda uma abordagem sistematica, individualizada e baseada em evidéncias, envolvendo avaliacdo
constante, intervengdo preventiva, manejo clinico e atuacdo multiprofissional coordenada. Da Silva
Vasconcelos! enfatiza que a avaliagdo de risco sistematica constitui um dos pilares da assisténcia de
enfermagem, permitindo identificar precocemente pacientes vulneraveis e direcionar intervengdes preventivas
especificas. Para o autor, a implantacdo de protocolos institucionais padronizados ¢ essencial, pois garante
uniformidade nas préticas assistenciais, reduzindo a variabilidade entre profissionais e setores hospitalares e
promovendo maior seguranca e qualidade do cuidado. Entre as medidas recomendadas, destacam-se a mudanga
periddica de decubito, o0 monitoramento continuo da integridade cutanea e o registro detalhado das acdes de
enfermagem, que permitem ajustar o plano de cuidados de acordo com a resposta clinica do paciente e prevenir
complicagdes. Além disso, Vasconcelos ressalta que o envolvimento ativo da equipe multiprofissional ¢ a
educacdo continuada dos profissionais de satde potencializam os resultados das agdes preventivas, refletindo
diretamente na melhoria da qualidade de vida dos pacientes hospitalizados, especialmente dos idosos
acamados.

Complementando essa perspectiva, Morrudo Garcia® refor¢a a necessidade de associar a avaliagdo
sistemadtica a instrumentos padronizados, como a Escala de Braden, que permitem classificar o risco individual
e orientar intervencdes direcionadas, incluindo cuidados com mobilidade, nutricdo, hidratagdo da pele e
controle da umidade. O autor destaca que o manejo eficaz depende da interpretagdo critica das caracteristicas
clinicas da lesdo, considerando profundidade, presenga de exsudato, sinais de infeccao e condigdes gerais do
paciente, garantindo intervencdes assertivas que promovam a cicatrizagdo e previnam complicagdes. A
avaliagdo individualizada, segundo Morrudo Garcia, ¢ tdo importante quanto os protocolos institucionais, pois
transforma dados objetivos em estratégias de cuidado adaptadas as necessidades de cada paciente.

Caldas?® acrescenta que a qualificagdo profissional e a adesdo a protocolos baseados em evidéncias sdo
fatores determinantes para a eficacia das intervengdes preventivas e do manejo clinico. O autor enfatiza que o
uso adequado de curativos avangados, tecnologias de alivio de pressdo e superficies adaptadas deve ser aliado
a implementacdo continua de medidas preventivas, como mudancas de decubito regulares, mobilizagdo e
monitoramento constante da pele. Para Caldas, a combinagao de habilidade técnica, conhecimento cientifico e
padronizacdo institucional garante que as praticas assistenciais sejam seguras, eficientes e consistentes.

De forma complementar, Ouchi® observa que, embora os profissionais de enfermagem possuam
conhecimento tedrico sobre prevengdo e manejo das lesdes por pressdo, ainda ha necessidade de capacitagao
pratica continua e atualizacdo frente as novas tecnologias e evidéncias cientificas. O autor evidencia que a
aplicagdo eficaz das estratégias depende da integracdo entre teoria e pratica, supervisdo continua e
acompanhamento de indicadores de qualidade, garantindo que as intervencgdes sejam consistentes e centradas
nas necessidades individuais do paciente.

No que se refere as estratégias especificas de prevengdo, todos os autores destacam medidas
complementares que se reforcam mutuamente. Além da mudanca periddica de decubito, apontada por
Vasconcelos' € Morrudo Garcia®, Caldas? enfatiza o uso de superficies especiais de alivio de pressdo, como
colchdes e almofadas terapéuticas, que redistribuem o peso corporal e minimizam o risco de desenvolvimento
de lesdes em areas vulneraveis. A hidratagdo e manutengdo da integridade cutinea, associadas a avalia¢do
continua da perfusdo e sensibilidade da pele, sdo essenciais para reduzir a fragilidade cutanea decorrente do
envelhecimento, conforme ressaltam Vasconcelos' e Morrudo Garcia®. Ouchi® acrescenta que a adesdo
rigorosa aos protocolos, supervisionada por profissionais capacitados, ¢ determinante para que essas medidas
preventivas sejam eficazes de forma consistente.

O manejo das lesdes ja instaladas também requer uma abordagem multidimensional. Vasconcelos'
evidencia que cuidados individualizados, como limpeza adequada da ferida, aplicacdo de curativos



14

apropriados, controle da umidade e monitoramento diario, sdo essenciais para prevenir complicagdes ¢
favorecer a cicatrizagdo. Morrudo Garcia® destaca que a escolha do tratamento deve considerar as
caracteristicas clinicas da lesdo, com intervengdes direcionadas que envolvam nao apenas cuidados locais, mas
também nutri¢do adequada, mobilizac¢do funcional e apoio fisioterapéutico, garantindo respostas terapéuticas
mais efetivas. Caldas? refor¢a que o sucesso do manejo depende da capacitagdo da equipe e da padronizagio
dos procedimentos, enquanto Ouchi® salienta que a integragdo entre conhecimento tedrico, experiéncia pratica
e supervisao continua assegura intervencdes seguras, eficientes e baseadas em evidéncias.

Finalmente, a literatura evidencia que a atuacdo multiprofissional é determinante para a efetividade
das estratégias preventivas ¢ de manejo das lesdes por pressdo. Vasconcelos' enfatiza que o trabalho
colaborativo entre enfermeiros, médicos, fisioterapeutas, nutricionistas ¢ familiares permite uma avaliacdo
abrangente do paciente, garantindo intervengdes adaptadas as suas necessidades individuais. Morrudo Garcia®
acrescenta que essa integracao favorece a aplicagdo consistente dos protocolos, otimiza o uso de recursos como
superficies especiais e curativos, e fortalece a resposta clinica frente a complica¢des. Caldas? reforga que a
coordenagdo multiprofissional, aliada a capacitagdo continua, assegura cuidados homogéneos e baseados em
evidéncias, enquanto Ouchi® evidencia que a educagio permanente e a supervisdo estruturada consolidam a
qualidade, seguranca e eficacia do cuidado.

Em sintese, a prevengdo ¢ o manejo das lesdes por pressdo em idosos acamados dependem de um
conjunto integrado de agdes, que inclui avaliacdo de risco sistematica, protocolos padronizados, estratégias
especificas de prevengdo, manejo clinico individualizado e atuacdo multiprofissional coordenada. Essa
abordagem sistémica ndo apenas reduz a incidéncia ¢ a gravidade das lesdes, mas também promove conforto,
seguranca e qualidade de vida, garantindo uma assisténcia humanizada e eficiente aos pacientes hospitalizados.

3.5 Implicacdes das lesdes por pressiao na qualidade de vida dos idosos acamados

As lesdes por pressdao (LPP) constituem um dos principais desafios na atencdo a idosos acamados,
impactando diretamente a qualidade de vida em multiplas dimensdes. Da Silva Vasconcelos' destaca que essas
lesdes provocam dor intensa, desconforto e limitagcdes funcionais, aumentando a dependéncia do paciente em
relacdo a equipe de enfermagem, familiares e cuidadores. Segundo o autor, o manejo adequado e a prevencao
eficaz sdo essenciais para reduzir complicagdes clinicas e preservar a autonomia do paciente, garantindo que
ele mantenha o maximo possivel de independéncia e conforto.

Morrudo Garcia® complementa que a presenca de LPPs afeta significativamente a mobilidade, a
execucdo de atividades basicas de vida diaria e a capacidade de interagdo social, contribuindo para sentimento
de frustragdo, ansiedade e isolamento. O autor ressalta que lesdes mal manejadas prolongam o tempo de
internagao e aumentam a frequéncia de procedimentos dolorosos, fatores que potencializam o impacto negativo
na saude fisica e emocional do idoso.

De maneira complementar, Caldas (2025) evidencia que os efeitos das LPPs vdo além do fisico,
abrangendo aspectos psicologicos e emocionais, como depressdo, baixa autoestima e sensagdo de
vulnerabilidade. O autor reforca que intervencdes individualizadas, humanizadas e baseadas em protocolos
institucionais sdo capazes de reduzir a dor, melhorar a percepc¢do de seguranca e promover a manutencgdo da
funcionalidade do paciente, refor¢ando a importancia de uma assisténcia centrada nas necessidades do idoso.

Ouchi (2020) enfatiza que a qualidade de vida do idoso acamado depende da capacidade da equipe
multiprofissional em integrar prevengdo, manejo clinico e acompanhamento continuo, aplicando protocolos
baseados em evidéncias e realizando supervisdo sistematica das intervengdes. A atengdo estruturada e
coordenada, segundo o autor, permite reduzir complicagdes, otimizar a cicatrizacdo das lesdes, garantir
conforto e preservar a saude emocional, assegurando um cuidado consistente e seguro.

Girondi (2021) acrescenta que os cuidados prestados por familiares e cuidadores comunitarios
influenciam diretamente a experiéncia do idoso. Praticas inconsistentes ou insuficientemente orientadas podem
aumentar o risco de novas lesoes, intensificar a dor e comprometer a sensagdo de seguranga do paciente,
refor¢ando a necessidade de educagdo e capacitagdo continua de todos os cuidadores envolvidos.

Oliveira (2020) reforga que a capacitagdo da equipe de enfermagem sobre avaliacdo, manejo e
tratamento das LPPs permite a aplicac@o de curativos mais eficazes, monitoramento adequado da evolucgdo das
lesoes e identificagdo precoce de complicagdes. Tais medidas contribuem para reduzir sofrimento, melhorar
conforto e aumentar a sensagao de bem-estar do paciente, demonstrando a relevancia do conhecimento técnico
aliado a pratica clinica.

Bordin (2020) evidencia que, no contexto brasileiro, os idosos acamados apresentam vulnerabilidades
adicionais ligadas a condi¢Ges socioeconomicas, comorbidades e acesso limitado a recursos de saude, fatores
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que aumentam a dependéncia e o risco de desenvolvimento de LPPs. O autor defende que politicas publicas,
acompanhamento multiprofissional e suporte familiar estruturado sdo essenciais para mitigar esses impactos e
preservar a integridade fisica, funcionalidade e qualidade de vida dessa populacio.

Em sintese, os autores convergem na ideia de que as LPPs ndo afetam apenas a integridade cutinea,
mas influenciam de maneira abrangente a satde fisica, emocional, funcional e social dos idosos acamados. A
dor, a limitagdo funcional, a dependéncia, o isolamento social e os impactos psicologicos sdo intensificados
quando a prevengdo e 0 manejo nao sdo realizados de forma sistematica e coordenada. Assim, estratégias que
integrem avaliacdo de risco, protocolos de prevencdo, manejo clinico individualizado, atuagdo
multiprofissional e capacitacao de cuidadores e familiares sd3o determinantes para reduzir complicagdes, aliviar
sofrimento e promover qualidade de vida, autonomia e bem-estar, assegurando um cuidado humanizado,
seguro e baseado em evidéncias.
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4. Consideracoes Finais

A revisdo integrativa realizada permitiu constatar que as lesdes por pressdo em idosos acamados
permanecem como um importante desafio para a enfermagem e para o sistema de saude. As evidéncias
analisadas indicam que sua incidéncia estd relacionada a fatores intrinsecos, como idade avancada, fragilidade
cutdnea e comorbidades, e a fatores extrinsecos, como imobilidade prolongada, friccdo e cisalhamento. Os
estudos revisados demonstraram que a prevencao ¢ a medida mais eficaz, sendo a identificagdo precoce dos
riscos essencial para reduzir a ocorréncia das lesdes e suas complicagdes clinicas.

Verificou-se que o uso de instrumentos padronizados, como a Escala de Braden, ¢ fundamental para
avaliar o risco e planejar o cuidado de forma individualizada. Medidas como a mudanca regular de decubito,
a hidratagdo e higienizagdo da pele, o controle da umidade ¢ o uso de superficies de alivio de pressdo
mostraram-se eficazes na preservacao da integridade cutanea. A adesdo a protocolos institucionais e o registro
continuo das agdes de enfermagem também foram apontados como praticas que fortalecem a qualidade e a
seguranga da assisténcia.

Os resultados destacam ainda que o manejo das lesdes ja instaladas requer acompanhamento continuo,
selecdo adequada de curativos e capacitagdo permanente da equipe de enfermagem. A atuacdo
multiprofissional, envolvendo enfermeiros, médicos, fisioterapeutas e nutricionistas, mostrou-se indispensavel
para o desenvolvimento de planos terap€uticos integrados e para a promogao da recuperagdo do paciente.

Por fim, constatou-se que as lesdes por pressdo afetam negativamente a qualidade de vida dos idosos,
causando dor, desconforto e dependéncia funcional. Assim, conclui-se que a prevengdo e o0 manejo dessas
lesdes devem basear-se em protocolos padronizados, avaliagdo continua e qualificagdo técnica dos
profissionais de saude, assegurando uma assisténcia integral, humanizada e pautada em evidéncias, capaz de
promover seguranca e bem-estar ao idoso hospitalizado.
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