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1. INTRODUCAO

Segundo Bachion M.M.(2005), o envelhecimento por si carrega inimeras necessidades,
incluindo cuidados com saude por mudangas anatémicas e funcionais, uma dessas mudancas
acontecem no aspecto do tecido tegumentar fazendo que este apresente maior fragilidade
cutanea devido a perca de elasticidade, hidratacdo e oleosidade.

A LPP (les&o por pressdo) tem sido alvo de preocupacdo para a equipe de salde, pois
causa impacto para os pacientes, familiares e ao servi¢o de saide, com risco de infeccGes e
outros agravos. Segundo dados nacionais embora existam poucos trabalhos sobre incidéncia e
prevaléncia de LPP, um estudo realizado evidenciou uma incidéncia de 39,81% na populacéo
de risco sendo eles pacientes de longa permanéncia em leito e pacientes com idade avancada.
(PROQUALIS et al, 2014).

As LPP's antes chamadas de Ulceras por pressdo sdo danos localizados na pele,
geralmente em saliéncias Osseas, seus fatores sdo diretamente por alta pressdo ou em
combinagdo com a forca cisalhamento, friccdo, nutricao, perfusdo e condicdo tecidual. Podendo
ser associada a falha de cuidados de enfermagem, quanto a fatores intrinsecos aumentados ao
risco de desenvolver lesdes. (CAMPOI ALM et al, 2019).

A alimentacdo é um dos maiores fatores intrinsecos acometendo diretamente a uma boa
nutricdo, no qual interfere diretamente no organismo humano, um ponto muito comum e
relevante derivado da nutricdo inadequada é a desnutricdo, que pode levar caquexia, este quadro
é um dos maiores adversarios para a prevencdo e recuperacao da lesdo por pressdo, devido a
baixa massa muscular do individuo o que possibilita maior pressdo 0ssea sobre superficie.
(MIYAZAKI MY et al, 2005).

De acordo com as lesbes por pressdo temos uma classificagdo de acordo com o
envolvimento do tecido tegumentar , separadas por quatro categorias principais: Sendo a
primeira categoria como eritema ndo esbranquicado, alteracdes descoloracdo da pele, dor,
inchaco e calor; a segunda classificacao € a perda parcial de espessura da pele; terceira categoria
inclui perda total da espessura da pele; a quarta categoria é a perda tecido de espessura total,
onde pode ocorrer exposicdo Ossea , tenddes e musculos. (PETZ FFC et al, 2017).

A populagéo afetada pela lesdo por pressao carrega consigo e enfrentamento de diversas
consequéncias que surgem ao decorrer do tempo com relacao a este quadro clinico, sendo estas

tanto psicoldgicas como fisicas, sendo quadros de dor intensa, sofrimento e desconforto fisico,



além da sensacdo de abandono que é muito comum nesta populagdo dependente, que
apresentam déficit no autocuidado. (CORREA et al, 2016).

Outro ponto relativo que afeta ndo somente o paciente como a instituicdo € o risco de
complicacdes nesta lesdo como infeccdes que assim tendem a demandar maior atencao,
cuidados e gastos e se necesséario a internacdo prolongada com intuito de obter cuidados
especializados em ambito hospitalar. (SOUZA et al, 2019).

Por esta razdo a equipe de enfermagem deve abordar o individuo como um todo, para
que possa obter a melhoria do cuidado e o bem estar geral necessario para o conforto do
paciente. (CORREA et al, 2016)

Segundo Girondi J.B.R (2021), o enfermeiro tem a responsabilidade de continuamente
reestruturar e planejar os cuidados na prevencédo de danos a pele, deve instruir os idosos e seus
cuidadores aos riscos. E compromisso do enfermeiro acompanhar as atualizagbes de cuidados,
prevencdo e identificacdo de riscos para proteger a pele, fazendo que seus cuidadores e

familiares receba a maior atencgéo e conduta.



Resumo

As lesdes por pressdo sdo definidas como feridas/danos nos tecidos epiteliais e outros
mais profundos dependendo do seu grau de acometimento. Essas lesdes sdo causadas por
pressdo prolongada em uma determinada &rea de proeminéncia 6ssea, impedindo a circulacéo
sanguinea e oxigenacdo daquele tecido, dando inicio ao surgimento de vermelhiddo, bolhas,
lesdes superficiais e profundas caracterizadas pelos seus graus. Alguns fatores como a
imobilidade, deficiéncia nutricional, envelhecimento da pele, umidade, friccdo, incontinéncia,
pressdo, cirurgias e doencas cronicas levam a um estado de vulnerabilidade a LPP,
principalmente nos idosos. O envelhecimento da pele é um dos aspectos que influenciam na
propensdo ao desenvolvimento de lesdes por pressdo, pois a pele € o0 6rgdo mais exposto a
agressoes externas. A pele do idoso apresenta transformacdes fisioldgicas préprias do sistema
tegumentar, que necessita ser entendida antes da tomada de qualquer agao referente ao cuidado
em enfermagem: a diminuicédo da elasticidade, textura da pele, diminuicdo da massa muscular
e a reducdo na frequéncia de reposicao celular tornam a pele do idoso mais fréagil e suscetivel
ao desenvolvimento de lesbes que podem ser induzidas, também, por fatores externos como
friccdo, cisalhamento, pressao e umidade. Neste projeto o foco é a avaliacdo do conhecimento
dos profissionais de salde sobre a prevencao destas lesdes para que com o resultado alcangado
estes profissionais possam se adaptar e capacitar a fins de obter a reducdo da incidéncia desta
patologia, aprimorando o conhecimento dos profissionais de salde trazendo para a realidade
atual a importancia da implementacdo da atualiza¢Ges dos cuidados baseado em evidéncias
cientifica voltadas a realidade do trabalho, que serdo obtidas através da educacdo continuada.
Este projeto sera realizado de forma quantitativa visto que seré aplicado um questionario para
avaliacdo e obtencdo de dados, para os profissionais de salde, sendo eles enfermeiras e
auxiliares de enfermagem, com a finalidade de obter dados precisos sobre o conhecimento
destes em meio a prevencao de lesdes por pressdo na instituicdo de longa permanéncia. Apés a
coleta dos dados os resultados serdo tabulados em graficos e tabelas e anexados no projeto.

Palavras chaves: Lesdes por pressao, conhecimento, profissionais de enfermagem,



2. JUSTIFICATIVA

Diante a alta incidéncia de LPP's em idosos acamados, traz a necessidade da atualizacao
da equipe de enfermagem para prevencéo. E necessario observar se os métodos utilizados pela
equipe estao ultrapassados, sendo este um dos maiores desafios dos profissionais é acompanhar
as atualizagdes necessarias para a promocao da saude e assim prevenir novas LPP's dentro dessa

populacéo.

Observa a necessidade de atualizagdo dos profissionais envolvidos nesse processo, por
meio de métodos que permitem identificar precocemente as acdes que influenciam ou poderiam
influenciar o acontecimento da LPP, o qual possibilita o planejamento da assisténcia ao paciente

de acordo com sua necessidade.

3.CARACTERIZACAO DO OBJETO DE ESTUDO

3.1 AREA

Enfermagem.

3.2 ASSUNTO
Les&o por pressao.

3.3 TEMA
Avaliacéo de conhecimento dos profissionais de enfermagem sobre medidas preventivas para

lesOes por pressao.

4. PROBLEMA
Qual seria o nivel de conhecimento referente as medidas preventivas em lesdes pelos

profissionais de enfermagem?



5. HIPOTESES

A quantidade de profissionais de enfermagem na instituicdo de longa permanéncia é
insuficiente, causando sobrecarga de servico e dificultando a qualidade dos cuidados
prestados.

Os cuidados preventivos para lesdo por pressdo utilizados na instituicdo de longa
permanéncia sdo ultrapassados e desatualizados, entre eles métodos que ndo sdo
utilizados atualmente devido a ineficiéncia.

A condigdo financeira da instituicdo de longa permanéncia ndo é flexivel para
implementagéo de novos cuidados.

Os profissionais de enfermagem s@o carentes em conhecimento sobre as medidas
preventivas para LPP..

Os cuidadores da instituicdo de longa permanéncia ndo possui treinamento capacitado
para cuidados preventivos em lesbes por pressao.

Os profissionais de enfermagem da instituicdo de longa permanéncia sdo carentes de
educacéo continuada para melhor desempenho e conhecimento.

6. OBJETIVOS

6.1 Objetivo Geral

e Auvaliar o conhecimento das medidas preventivas de lesdes por pressao utilizadas pelos

profissionais de enfermagem.

6.2 Objetivos Especificos

e Quantificar os métodos em desuso das medidas preventivas das LPP's

Identificar os principais obstaculos da equipe de enfermagem para prevencédo de LPP.



7-METODOLOGIA

7.1 Tipos de Pesquisa

Seré realizado um estudo descritivo, quantitativo, transversal.

O estudo descritivo descreve a ocorréncia de uma doenga em uma populacdo baseado
estatisticas. O método quantitativo tem como objetivo quantificar um problema e entender a

dimenséo dele.

7.2 Local de estudo
O estudo sera realizado em uma instituicao de longa permanéncia no municipio de Ouro

Fino, Minas Gerais.

7.3 Populacédo de estudo
A pesquisa sera realizada em profissionais de enfermagem da instituicdo sendo
enfermeiras e auxiliares de enfermagem. N&o incluindo os cuidadores e profissionais nédo

institucionalizados.

7.4 Periodo de coleta de dados
A pesquisa sera realizada entre os meses de Junho e Julho de 2022.

7.5 Instrumentos para coleta de dados

Seré realizado a aplicagcdo de um questionario denominado teste de conhecimento de
Pieper (2010) que esta apresentado como anexo 1, além de um questionario sociodemografico.

Possuindo 41 questdes de mudltiplas escolhas sendo trinta e trés questBes sobre
prevencao e oito de avaliacdo da LPP. Todas as questdes apresentam trés alternativas sendo (V)
verdadeiro, (F) falso e N&o Sei, para cada alternativa o profissional participante devera escolher

apenas uma alternativa.



7.6 Procedimento de coleta de dados

O questionario sera respondido pelo préprio participante com o objetivo que ele esteja
a vontade de responder todas as perguntas sem qualquer interferéncia, esse procedimento sera
realizado na propria instituicdo, de acordo com agendamento. Antes da aplicacdo do
questionario sera explicado todo o procedimento e o participante que voluntariamente desejar
participar, assinara um Termo de Consentimento Livre e Esclarecido, no qual ele concorda que

os dados dele sejam usados, mas sua identidade serd mantida em sigilo.

7.7 Analise de dados

Ao decorrer deste estudo os dados serdo apresentados por tabelas, gréaficos e percentuais

e avaliadas com relacdo a medidas descritivas.

7.8 Aspectos éticos

Com o intuito de obter o consentimento para elaboracdo da pesquisa na instituicdo, o
projeto serd enviado para o comité de ética em pesquisa (CEP) das Faculdades Integradas
ASMEC.

A pesquisa segue a resolucdo 466/2012 que aprova as diretrizes e normas

regulamentadoras de pesquisas envolvendo seres humanos e revoga as Resoluges CNS.

8. ORCAMENTO DA PESQUISA

Folhas usadas para impressao 50 R$ 5,00

Impressao 50 R$ 15,00
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Apéndice A

TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO

Prezado (a) Senhor (a)

Esta pesquisa é sobre a avaliacao do nivel de conhecimento dos profissionais da
instituicdo de longa permanéncia e esta sendo desenvolvida por Amanda Bonfim da
Rocha, Erica Crepaldi Gabriel e Paola Carolina do Couto do Curso de Enfermagem da
Faculdades Integradas ASMEC, sob a orientacao da Prof? Simone Maciel.

Solicitamos a sua colaboracdo para uma entrevista, como também sua
autorizacao para apresentar os resultados deste estudo em eventos da area de saude e
publicar em revista cientifica nacional e/ou internacional. Por ocasido da publicacéo dos
resultados, seu nome sera mantido em sigilo absoluto. Informamos que durante essa
pesquisa vocé podera sentir desconforto ao responder um questionario que aborde
aspectos da sua vida pessoal.

Esclarecemos que sua participacéo no estudo é voluntaria e, portanto, o(a)
senhor(a) ndo é obrigado(a) a fornecer as informagdes e/ou colaborar com as atividades
solicitadas pelo Pesquisador(a). Caso decida néo participar do estudo, ou resolver a
qgualquer momento desistir do mesmo, ndo sofrera nenhum dano, nem havera
modificacdo na assisténcia que vem recebendo na Instituicéo (se for o caso). Os
pesquisadores estardo a sua disposi¢cdo para qualquer esclarecimento que considere

necessario em qualquer etapa da pesquisa.

Assinatura do (a) pesquisador (a) responsavel

Considerando, que fui informado (a) dos objetivos e da relevancia do estudo proposto,
de como sera minha participacéo e dos procedimentos declaro o meu consentimento em
participar da pesquisa, como também concordo que os dados obtidos na investigacéo
sejam utilizados para fins cientificos (divulgacdo em eventos e publicagdes). Estou ciente

que receberei uma via desse documento.

Ouro Fino, de de

12



Assinatura do participante ou responsavel legal

Contato com os Pesquisador (a) responsavel: Amanda Bonfim da Rocha
MUNICIPIO: Ouro Fino MG
TELEFONE: (35) 99812-0082

Contato com os Pesquisador (a) responsavel: Erica Crepaldi Gabriel
MUNICIPIO: Ouro Fino MG
TELEFONE: (35) 99851-7875

Contato com os Pesquisador (a) responsavel: Paola Carolina do Couto
MUNICIPIO: Ouro Fino MG
TELEFONE: (19) 99882-3294
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SAO VICENTE DE PAULO

Apéndice B
DECLARACAO INSTITUICIONAL

Declaro para os devidos fins que autorizo a realizacho da pesquisa de titulo
\rvaliacio de conhecimento dos profissionais sohre medidas preventivas para lesdies por
pressdo em uma instituicdo de longa permanéncia dos alunos do curso de Enfermagem

da Faculdades ASMEC ~ Ouro Fino-MG.

Atenciosamente,

Ouro Fino, 05 de O.,Quu,ﬂ, de 2022

__MJNW

Assinatura ¢ carimbo

SOCIEDADE DE SA0 VICENTE DE PAULO - ABRIGO SAO VICENTE DE PAULO
Rua Rogenio Gissont n* 480, centro, Ouro Fino - MG - CEP 37570000 - Tel  (35) 34411490
CNPJ 23 022 122/000].84 — E-mail abngo of@hotmal com

“REDE DE CARIDADET

o a w e ]
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Questionario sociodemografico

1. Sexo:
() Feminino () Masculino

2. ldade:
()20a30anos()31a40anos ()41 a50anos

3. Formacao:
() Aux. De Enfermagem. () Enfermeiro(a)

4. Quanto tempo de profisséo:
()la5anos()6al0anos()11a20anos()21a30anos

5. Recebeu ou recebe treinamento para prevencdo de lesbes por pressdo:
() Sim () Néo

6. Qual sua maior dificuldade nos cuidados para prevencéo de LPP?

Questionério de Pesquisa

1.0 estagio/categoria 1 da lesdo por pressdo é definido como pele integra com area localizada
de eritema que ndo embranguece e que pode parecer diferente em pele de cor escura.

() Verdadeiro () Falso () Né&o sei

2. Os fatores de risco para o desenvolvimento de lesdo por pressdo sdo: imobilidade,

incontinéncia, nutrigdo inadequada e alteracdo do nivel de consciéncia.
() Verdadeiro () Falso () N&o sei

3. Todos os pacientes em risco para lesdo por pressdo devem ter uma inspecao sistematica da

pele pelo menos uma vez por semana.
() Verdadeiro () Falso ( )N&o sei

4. O uso de agua quente e sabonete pode ressecar a pele e aumentar o risco para lesdo por

pressao.
() Verdadeiro ()Falso ()Né&o sei

5. E importante massagear as regides das proeminéncias dsseas, se estiverem hiperemiadas.

15



() Verdadeiro () Falso ( )N&o sei

6. Uma lesdo por pressdo em estagio/categoria 3 € uma perda parcial de pele, envolvendo a

epiderme.
() Verdadeiro () Falso ( )N&o sei

7. Todos os pacientes devem ser avaliados na sua admissdo no abrigo quanto ao risco

desenvolvimento de leséo por pressao.
() Verdadeiro () Falso () N&o sei

8.0s cremes, curativos transparentes e curativos de hidrocoloides extrafinos auxiliam na

protecdo da pele contra os efeitos da friccao.
() Verdadeiro () Falso ( )N&o sei

9.As lesdo por pressdo, no estagio/categoria 4, apresentam perda da pele em sua espessura total
e perda tissular com exposicdo ou palpacdo direta da fascia, muasculo, tenddo, ligamento,

cartilagem ou 0sso.
() Verdadeiro () Falso () Nao sei

10. Uma ingestdo dietética adequada de proteinas e calorias deve ser mantida durante a

doencga/hospitalizacéo.

()Verdadeiro () Falso ( )N&o sei

11. Os pacientes que ficam restritos ao leito devem ser reposicionados a cada 3 horas.
() Verdadeiro () Falso ( )N&o sei

12. Uma escala com horarios para mudanca de decubito deve ser utilizada para cada paciente

com presenga ou em risco para lesdo por pressdo.

() Verdadeiro () Falso () Nao sei

13. As luvas d'agua ou de ar aliviam a pressao nos calcaneos.

() Verdadeiro () Falso () N&o sei

14. As almofadas tipo rodas d'dgua ou de ar auxiliam na prevencdo de lesdo por pressao.

() Verdadeiro () Falso ( )N&o sei
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15. Na posicao em decubito lateral, o paciente com presencga de lesdo por pressao ou em risco

para a mesma deve ficar em angulo de 30 graus em relacdo ao colchéo do leito.
() Verdadeiro () Falso () N&o sei

16. No paciente com presenca de lesdo por presséo ou em risco para a mesma, a cabeceira da
cama nao deve ser elevada em angulo maior do que 30 graus, se ndo houver contra-indicacdo

médica.
() Verdadeiro () Falso( )N&o sei

17. O paciente que ndo se movimenta sozinho deve ser reposicionado a cada 2 horas, quando

sentado na cadeira.
() Verdadeiro () Falso () Nao sei

18. O paciente com mobilidade limitada e que pode mudar a posicao do corpo sem ajuda, deve
ser orientado a realizar o alivio da pressdo, a cada 15 minutos, enquanto estiver sentado na

cadeira.
() Verdadeiro () Falso () Né&o sei

19. O paciente com mobilidade limitada e que pode permanecer na cadeira, deve ter uma

almofada no assento para protecdo da regido das proeminéncias 0sseas.
() Verdadeiro () Falso () Nao sei

20. As lesdes por pressdo no estagio/categoria 2 apresentam uma perda de pele em sua espessura
total.

() Verdadeiro () Falso ( )N&o sei

21. A pele do paciente em risco para lesdo por pressdo deve permanecer limpa e livre de

umidade.
() Verdadeiro () Falso () Nao sei

22. As medidas para prevenir novas lesdes ndo necessitam ser adotadas continuamente quando

0 paciente j& possui lesdo por presséo.

() Verdadeiro () Falso () Nao sei
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23. Os lengois moveis ou forros devem ser utilizados para transferir ou movimentar pacientes

que ndo se movimentam sozinhos.
() Verdadeiro () Falso () Nao sei

24. A mobilizacéo e a transferéncia de pacientes que ndo se movimentam sozinhos devem ser

sempre realizadas por duas ou mais pessoas.
() Verdadeiro () Falso ( )N&o sei

25. No paciente com condi¢do crénica que ndo se movimenta sozinho, a reabilitacdo deve ser

iniciada e incluir orientacOes sobre a prevencéo e tratamento da lesdo por presséo.
() Verdadeiro () Falso ( )N&o sei

26. Todo paciente que ndo deambula deve ser submetido a avaliacdo de risco para o

desenvolvimento de leséo por presséo.
() Verdadeiro () Falso ( )N&o sei

27. Os pacientes e familiares devem ser orientados quanto as causas e fatores de risco para o

desenvolvimento de leséo por pressao.

() Verdadeiro () Falso () Nao sei

28. As regides de proeminéncias 6sseas podem ficar em contato direto uma com a outra.
() Verdadeiro ( )Falso ( )N&o sei

29. Todo paciente em risco para desenvolver lesdo por pressdo deve ter um colchdo que

redistribua a pressao.

() Verdadeiro ( )Falso ( )N&o sei

30. A pele, quando macerada pela umidade, danifica-se mais facilmente.
() Verdadeiro () Falso ( )N&o sei

31. As lesbes por pressdo sdo feridas estéreis.

() Verdadeiro () Falso () Nao sei

32. Uma regido da pele com cicatriz de lesdo por pressao podera ser lesada mais rapidamente

do que a pele integra.
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() Verdadeiro ( )Falso ( )N&o sei
33.Uma bolha na regido do calcaneo ndo deve ser motivo para preocupacéo.
() Verdadeiro ( )Falso ( )N&o sei

34.Uma boa maneira de diminuir a pressdo na regido dos calcaneos é manté-los elevados do

leito.

() Verdadeiro ( )Falso ( )N&o sei

35. Todo cuidado para prevenir ou tratar lesdes por pressédo nao precisa ser registrado

() Verdadeiro ( )Falso ( )N&o sei

36. Cisalhamento é a forca que ocorre quando a pele adere a uma superficie e o corpo desliza.
() Verdadeiro ( )Falso ( )N&o sei

37. A friccdo pode ocorrer ao movimentar-se o paciente sobre o leito.

()Verdadeiro ( )Falso ()Nao sei

38. As lesdes por pressdo de estagio/categoria 2 podem ser extremamente doloridas, em

decorréncia da exposic¢do das terminagcfes nervosas.
()Verdadeiro ( )Falso ()Nao sei

39. No paciente com incontinéncia, a pele deve ser limpa no momento das eliminacGes e nos

intervalos de rotina.
()Verdadeiro () Falso ( )N&o sei

40. O desenvolvimento de programas educacionais na instituicdo pode reduzir a incidéncia de

lesdo por pressao.
()Verdadeiro () Falso ( )N&o sei

41.0s pacientes institucionalizados necessitam ser avaliados quanto ao risco para lesdo por

pressdo uma Unica vez durante sua internacao.

()Verdadeiro () Falso ( )N&o sei
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