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RESUMO

LesOes por Presséo Relacionada a Dispositivo Médico (LPRDM) séo feridas que vem
se tornado um grande problema de saude publica, importante causa de
morbimortalidade, além do grande impacto na saude do paciente, da familia e da
sociedade, e no contexto da pandemia da COVID-19, destaca-se o acometimento em
profissionais de saude. Torna-se mister, que medidas de prevencéao e de tratamento
sejam adotadas nos servigcos que acompanham pacientes e profissionais que usam
dispositivos meédicos, dentre os quais destacam-se os Equipamentos de Protecao
Individual (EPI), dentre outros. Assim, essa pesquisa, tem como objetivo geral:
Conhecer as evidencias cientificas sobre os cuidados de enfermagem relacionados a
lesdo por pressdo por dispositivos médicos. Para isso, realizou-se uma Reviséo
Integrativa (RI) nas bases de dados Literatura Latino-Americana e do Caribe em
Ciéncias da Saude (LILACS) e PUBMED/MEDLINE. Foram identificados 297 artigos,
e destes, selecionados 14 para compor a amostra final. Diante das evidéncias
encontradas, o presente estudo pode organizar, mediante critérios de similaridade, os
assuntos em duas categorias tematicas: 1) Categoria: Cuidados para a prevencao e
tratamento de LRDM em pacientes 2) Categoria: Cuidados para a prevencao e
tratamento de LRDM em profissionais de salude. Na categoria 1, destacaram os
cuidados: inspecéo da integridade cutanea; mudanca de decubito; posicdo no leito;
fixacdo e rodizio de dispositivos assistenciais, como tubos; uso de produtos como
coxins, lencos faciais, hidratante, fitas protetoras e curativos profilaticos e oclusivos,
dentre outros. Enquanto que na categoria 2, abordaram-se: inspecéo diaria da pele,

uso de produtos suaves e protetivos antes da colocacdo dos dispositivos médicos e



EPIs, coberturas para tratamento de lesbes ja formadas e para protecdo da pele
adjacente. Concluiu-se que todas as estratégias de cuidados sdo efetivas na
prevencgdo e no tratamento das LPRDM tanto para os profissionais de saude como
para os pacientes, os cuidados descritos podem fornecer estratégias simples e claras
sobre prevencdo de riscos de danos pessoais a pele e tratamento de lesdes

existentes.

Palavras-chave: Cuidados de Enfermagem. Lesdo por pressédo por dispositivo

médico. Prevencdo. Tratamento. Pratica Baseada em Evidéncia.

ABSTRACT

Medical Device-Related Pressure Injuries (LPRDM) are wounds that have become a
major public health problem, an important cause of morbidity and mortality, in addition
to the great impact on the health of the patient, family and society, and in the context
of the COVID pandemic -19, the involvement in health professionals stands out. It is
essential that prevention and treatment measures are adopted in services that monitor
patients and professionals who use medical devices, among which Personal Protective
Equipment (PPE), among others, stand out. Thus, this research has as general
objective: To know the scientific evidence on nursing care related to pressure injuries
caused by medical devices. For this, an Integrative Review (IR) was carried out in the
Latin American and Caribbean Literature in Health Sciences (LILACS) and
PUBMED/MEDLINE databases. 297 articles were identified, and of these, 14 were
selected to make up the final sample. In view of the evidence found, this study can
organize, using similarity criteria, the subjects into two thematic categories: 1)
Category: Care for the prevention and treatment of LRDM in patients 2) Category: Care
for the prevention and treatment of LRDM in Health professionals. In category 1, the
following measures were highlighted: inspection of skin integrity; change of position;
position in bed; fixation and rotation of assistive devices, such as tubes; use of products
such as cushions, facial tissues, moisturizer, protective tapes and prophylactic and
occlusive dressings, among others. While in category 2, the following were addressed:
daily inspection of the skin, use of mild and protective products before placing medical
devices and PPE, dressings to treat already formed lesions and to protect adjacent

skin. It was concluded that all care strategies are effective in preventing and treating



LPRDM for both healthcare professionals and patients, the care described can provide
simple and clear strategies for preventing the risk of personal damage to the skin and

treating existing injuries.

Keywords: Nursing Care. Pressure injury from medical device. Prevention. Treatment.

Evidence-Based Practice.
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1 INTRODUCAO

A qualidade na assisténcia a saude e a seguranca do paciente sao temas
de extrema relevancia no cenério atual. Existem diversos protocolos voltados para um
cuidado livre de danos, nesse contexto, o Ministério da Saude (MS) publicou em 2013
o Programa Nacional de Seguranca do Paciente (PNSP), prevendo, estratégias,
associada a elaboracao e implementacdo de protocolos, guias e manuais voltados a
prevencao de LesOes por Pressao (LPP).

O conceito, a nomenclatura e a descricdo dos estagios da lesdo por
presséo foram modificadas pela National Pressure Ulcer Advisory Panel (NPUAP) em
2016 e validados para o portugués com aval das sociedades de especialistas da
Associacdo Brasileira de Estomaterapia (SOBEST) e da Sociedade Brasileira de
Enfermagem em Dermatologia (SOBENDE) (BRASIL, 2017).

O National Pressure Ulcer Advisory Painel (NPUAP), hoje conhecida como
National Pressure Injury Advisory (NPIAP), recentemente refinou a definicdo de
sistema de teste para LP, incluindo LPP relacionadas ao dispositivo médico (LPRDM).
LPRDM foi definida como resultante do uso de dispositivos projetados e aplicados
para fins diagnosticos ou terapéuticos. A LPP resultante estd em conformidade com o
padrédo ou a forma do dispositivo (MORAES et al., 2016).

Estudo realizado pelo MS estima a ocorréncia de lesao por pressao (LP)
entre 4 a 16% de pacientes hospitalizados em paises desenvolvidos (BRASIL, 2017).

No Brasil, pesquisa revela que a prevaléncia de LPP nas Unidades de
Terapia Intensiva (UTI) variou entre 35,2% a 63,6% e a incidéncia entre 11,1% e
64,3% (VASCONCELOS; CALIRI, 2017).

Diante desta realidade, é primordial que o profissional de enfermagem
assuma sua responsabilidade e atuacdo para prevencdo no desenvolvimento as
lesdes, avaliando possiveis falhas ocorridas no cuidado prestado ao paciente, visando
a melhoria da qualidade e da assisténcia.

Nesse contexto, “lesdao por pressao relacionada a dispositivo médico” foi
incluido nas novas diretrizes da NPUAP em 2016, pois sdo motivos de preocupacao
nos servigcos de saude, pois além de gerarem impacto negativo aos pacientes e aos
profissionais da saude, devido a dor e as infec¢des, repercutem em internacdes
prolongadas, gerando maiores custos e gastos as instituicbes e aumento da

morbimortalidade.
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Diante da grande demanda envolvendo profissionais de saude, no periodo
da pandemia do novo coronavirus (COVID-19), ficou evidenciado o aumento gradativo
de lesBes por pressao relacionadas a dispositivos médico na equipe de saude, com
iIsso vém ganhando destaque em pesquisas, por sabermos que os dispositivos de
Equipamento Individual (EPI's) principalmente pelo uso da mascara N-95, séo
utilizadas durante a assisténcia a saude, por um periodo prolongado, pois imprimem
e exerce pressao no local, sdo equipamentos primordiais e indispensaveis neste
contexto.

Diante desse contexto, surgiu a necessidade de implementacdo de
diretrizes e protocolos que auxiliem na prevencao e integridade da pele, nas areas
gue ficam expostas aos riscos, por esses profissionais, que enfrentam desafios
diariamente. Nesse prisma, o enfermeiro ganha destaque e protagonismo importante,
atuar com exceléncia, com aproximagao e exposicao excessiva ao risco.

A tematica escolhida é baseada na importancia da compreensédo e
identificacdo em determinadas situacdes vivenciadas pelos autores durante o periodo
de pandemia. Surgindo assim o interesse na pesquisa. Diante disso, no estudo
guestiona-se: Quais evidéncias cientificas sobre os cuidados de enfermagem
relacionados a leséo por presséo por dispositivo médico estdo sendo publicadas?

Espera-se que a construcdo dessa pesquisa possa contribuir para o
conhecimento dos enfermeiros sobre a prevencdo das lesdes por pressao
ocasionadas por dispositivos médico, além de contribuir também para o conhecimento
sobre o tratamento, pois o estudo fornecera atualizacdes cientificas sobre o assunto.
Acredita-se ainda que esses conhecimentos fornecidos possam diminui a mortalidade

de pacientes e profissionais da salde com esses tipos de leséo.
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2 OBJETIVO

Conhecer as evidencias cientificas sobre os cuidados de enfermagem
relacionados a lesédo por pressao por dispositivos médicos.
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3 METODO
3.1 Delineamento do estudo

Trata-se de um estudo do tipo “Revisao Integrativa”. Esse tipo de pesquisa
busca de maneira sistematica realizar uma analise ampla da literatura, contribuindo
para esclarecimento e discussdes sobre os resultados de pesquisas ja publicados em
revistas e demais meios cientificos (MENDES; SILVEIRA; GALVAO, 2019).

3.2 Etapas do estudo

Nesse contexto, entendendo a finalidade do método de Reviséo Integrativa,
e baseado em Mendes, Silveira e Galvao (2019) a pesquisa foi estruturada nos
seguintes passos: 1) Identificacdo do tema e pergunta norteadora; 2) Critérios de
Inclusdo/ Exclusdo/ Amostragem; 3) Categorizacdo dos estudos; 4) Avaliacdo dos
Estudos Incluidos na Revisao, 5) Interpretacao dos resultados e 6) Apresentacao da
revisao integrativa/ Sintese do conhecimento, conforme ilustra a figura 1.

Figura 1 — llustracéo das fases da pesquisa. Fortaleza. Ceara. 2021

=9

Fonte: Mendes, Silveira e Galvao (2019).
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- 1° Fase: Identificacdo do tema e pergunta norteadora

O processo de formacgéo da Reviséo Integrativa iniciou com a definicéo de
um problema e a elaboracédo de uma hip6tese ou questao de pesquisa que apresente
significancia para a salude e Enfermagem na atualidade.

Assim, uma vez definido o assunto da pesquisa, para questao norteadora,
estabeleceu a seguinte indagacéo: Quais evidéncias cientificas sobre os cuidados de
enfermagem relacionados a les@o por pressado por dispositivo médico estdo sendo
publicadas?

- 2° Fase: Critérios de Inclusao/ Exclusdo/ Amostragem

Apés a selecdo do tema pelo revisor e a formulacdo da questdo de
pesquisa, foi iniciado a pesquisa nas bases de dados para identificacdo dos estudos
gue foram incluidos na reviséo.

Para tanto, realizou um levantamento bibliografico em um anico dia (15 de
junho de 2021) e a analise ampla da literatura foi efetuada no més de outubro de 2021
no municipio de Fortaleza-Ceara. As fontes de pesquisa foram: a base de dados
Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS) e
PUBMED/MEDLINE.

Logo, de maneira coerente, conforme validacdo das palavras-chave no
portal dos Descritores em Ciéncia da Saude (DeCS), para o levantamento das
producdes cientificas foram utilizados como descritores: “Enfermagem”; “Cuidados
de Enfermagem”; “Lesao por Pressao”; “Equipamentos e Provisdes”; “Seguranc¢a do
Paciente”, entrecruzados por meio do operador booleano “AND”.

De modo sequencial, utilizou como critérios de inclusdo dos estudos para
esta Revisao Integrativa: trabalhos publicados na integra, gratuitamente e disponiveis
em lingua portuguesa. Por outro lado, como critérios de exclusédo se deu: os artigos
repetidos nas respectivas bases de dados mencionadas anteriormente, artigos de
revisao integrativa e narrativa, editoriais, estudos de casos, teses, artigos de reflexdes
e as publicacdes que nado respondiam a questéo da pesquisa.

A selecdo dos artigos foi realizada em dois momentos com critérios de
inclusdo e exclusdo, por meio da leitura por titulos e resumos. Depois da primeira
exclusao, foram recuperados o0s artigos na integra e apos a leitura do material, foram
excluidos os que nao respondiam aos questionamentos do estudo, os repetidos e 0s

artigos com baixo nivel de evidéncia. O corpus de analise ficou caracterizado em 14
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artigos cientificos que discorrem sobre as estratégias de cuidado referentes as
pessoas com LPRDM. Para melhor compreensdo desse momento da pesquisa, a
Figura 2 ilustra a selecé&o dos artigos conforme a recomendacao do Principais Itens
para Relatar Revisbes sistematicas e Meta-analises (PRISMA) (GALVAO; PANSANI;
HARRAD, 2015).

Figura 2 — Selecéo dos artigos. Fortaleza - CE, 2021

]
PUBMED n: 123 5
LILCAS n: 174 E’;

2

b

2

o

Leitura por titulos e resumos n: 297 w
2]

3

b

Nio selecionados n: 283 2

*  Artigos porrepeticdo n: 13 =
* Artigos pornio respondera pergunta: 212 %=
* Trabalhos de congressos: 16 g
+ Nio disponiveis: 20 g:
* Revisdo Integrativa e oufros estudos: 22 =
PUBMED n: 9 5

LILACS n: 5 %

Total: 14 2

©

Fonte: Elaborado pelos autores, 2021.

- 3° Fase: Categorizacao dos Estudos

A busca das publicacdes ocorreu por meio de um instrumento construido
pelas pesquisadoras (APENDICE) que abordou as seguintes variaveis: titulo; autor;
revista/ano; objetivos; métodos e principais evidéncias. Diante disso, sera possivel
organizar e abreviar as informacfes de maneira sucinta, formando um banco de dados

de facil acesso e utilizagéo.
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- 4° Fase: Avaliacdo dos Estudos Incluidos na Revisédo

Esta fase é equivalente & analise dos dados em uma pesquisa tradicional,
na qual ha o emprego de ferramentas apropriadas.

Para determinacao do grau de evidéncia, nesse estudo, adotou-se o “Nivel
de Evidéncia” seguindo as recomendagdes de Polit e Beck (2011), as quais
consideram diretrizes metodolégicas para graduar a qualidade de evidéncia para a
tomada de decisdo em saude, e estes se destacam em sete niveis: Nivel | - estudos
relacionados com a metanalise de multiplos estudos controlados; Nivel Il - estudos
experimentais individuais e ensaios ndo randomizados; Nivel lll - estudos quase

experimentais, como ensaio clinico ndo randomizado, grupo Unico pré e pos teste,

aléem de séries temporais ou caso-controlo; Nivel IV - estudos de
correlagdo/observagdo; Nivel V - revisdo sistematica de  estudos
descritivos/qualitativos/fisiologicos; Nivel VI - descritivos/qualitativos/fisiologicos

individuais e Nivel VII - opinibes de especialistas, relatos de experiéncia, consensos,

regulamentos e legislacdes.

- 5° Fase: Interpretacdo dos resultados

Esta etapa segundo Mendes, Silveira e Galvao (2019), corresponde a fase
de discussao dos principais resultados na Revisdo Integrativa. Logo, 0s revisores
fundamentados nos resultados da avaliagdo critica dos estudos incluidos foram

comparados, interpretados e debatidos no desenvolvimento do estudo.

- 62 Fase: Apresentacdo da revisdo integrativa/ Sintese do conhecimento

A sexta etapa consiste na elaboracdo do documento que deve contemplar
a descricdo das etapas percorridas pelo revisor e o0s principais resultados
evidenciados da analise dos artigos incluidos. Portanto, para melhor discutir o enfoque
dos trabalhos analisados, foram construidas e discutidas categorias a fim de facilitar

a compreensao e a sintese do conhecimento.
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3.3 Aspectos éticos

Este estudo n&o envolveu seres humanos e néo foi submetido ao Comité
de Etica em Pesquisa (CEP), no entanto a pesquisa seguiu as normas da resolucéo
466/12 (BRASIL, 2012) e foi respeitada a propriedade intelectual dos autores dos
artigos que constituiram a amostra, nomeadamente, na citacio rigorosa dos seus

trabalhos.
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4 RESULTADOS

Com o objetivo de organizar e sumarizar as informagdes, foi confeccionado
um quadro, que serviu para visualizar os dados, permitindo analisar os artigos
selecionados e organizados por: bases de dados e/ou biblioteca eletrdnica, titulo;
nome dos autores; revista/ano; objetivos; métodos, niveis de evidéncia, estratégias de
cuidados, categoria tematica e as principais evidéncias. Ademais cada estudo recebeu
uma numeracdo (Al a Al4). O Quadro 1 trata de um corpus de andlise, com 14
publicacdes nacionais e internacionais, ambos apresentando experiéncias de
estratégias de cuidados com LRDM.

Em relacéo as bases estudadas, cinco publicagcbes (35,7%) pertenciam a
LILACS, e a PUBMED indexou nove (64,2%) publicacbes. Com relacdo aos
periodicos, houve grande variedade, sendo que a revista Revista da Escola de
Enfermagem da USP publicou dois artigos (14,28%). Enquanto que 0S outros
periodicos, representaram um artigo (7,14%) cada. Percebe-se um numero
consideravel de publicacdes no Brasil e em outros idiomas, porém reforca-se a
importancia de se aprofundar mais ainda no que diz respeito a pratica nos servicos de
saude para que possam ampliar os conhecimentos na tematica.

De modo geral, com relacdo aos objetivos, houve grande variabilidade,
sendo que a maioria se voltava aos cuidados com o uso de Equipamentos de Protecéo
Individual (EPI) com foco a determinar o efeito do curativo profilatico na prevencao de
lesdes cutaneas em Profissionais de Saude (PS) que trabalham na linha de frente da
COVID. Para tanto, as acGes eram as seguintes: realizar inspecao cutanea criteriosa
durante o banho, visando sua integridade; identificar precoce as lesdes, por meio de
inspecdes regulares da pele, minimamente uma vez a cada turno, adequar os niveis
de sedacdo, dar mais atencao durante o cuidado por parte dos profissionais, usar
lencos faciais, hidratantes, peliculas protetoras com foco na prevenc¢éo, dentre outros
cuidados.

Diante desse contexto, observou-se também que as evidéncias cientificas
estavam destinadas acerca da utilizacdo da posi¢cao prona na assisténcia ao paciente
com insuficiéncia respiratéria aguda provocada por COVID-19, usando coxins, para
reduzir a pressdo sobre os musculos peitorais, além da avaliacdo constante da

posicéao do Tubo Orotraqueal (TOT).
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No que diz respeito a metodologia empregada nos artigos, sobressairam
os estudos descritivos, com sete (50%) publicacdes, apresentando nivel de evidéncia
VI, sendo esses métodos de pesquisa muito realizados por enfermeiros. Tiveram-se
ainda estudos como Ensaio Clinico Controlado e Randomizado (ECCR), nivel de
evidéncia Il e Estudos de Coorte com nivel Il de evidéncia, em duas publica¢des cada,
representando 14,2% da amostra pesquisada.

Como estratégias com foco na prevencdo da LPP foram evidenciadas na
literatura cientifica os seguintes cuidados, a destacar: os cuidados com as LPP
convencional, como: avaliacdo da atividade-mobilidade dos pacientes, exame fisico
na admissao, manutencgédo da pele hidratada, alternancia de decubito, higiene corporal
e a utilizacdo de colchao piramidal, uso da a Escala de Braden, dentre outros, e 0s
cuidados com as LPDM, como: cuidados na fixacdo; reposicionamento frequente;
protecdo e acolchoamento das areas corpOreas em contato; preferéncias por
materiais flexiveis, quando disponiveis; dentre outros. Ademais, ainda foi possivel ter
os resultados sobre o (des)conhecimento profissional sobre o impacto da lesdo na

vida das pessoas em terapia intensiva.



Quadro 1 — Caracterizacao dos estudos selecionados, Fortaleza - CE, 2021
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(continua)
N° | Base de Titulo da Autores Objetivos Periédico Ano | Delineamento/ | Tematica Principais cuidados
dados publicacdo NE

Al | LILACS Percepcdo de | Galetto etal. | Conhecer a | Revista Escola | 2021 | Estudo Categoria | - Realizar inspe¢do cutanea
profissionais de percepcao de | Anna Nery. Descritivo 1 criteriosa durante o banho,
enfermagem profissionais de Qualitativo. visando sua integridade.
sobre  lesbes enfermagem Nivel VI - ldentificacdo precoce destas
por pressao atuantes em lesbes, por meio de inspec¢des
relacionadas a unidade de terapia regulares da pele, minimamente
dispositivos intensiva  acerca umavez a cada turno.
médicos das lesGes por - A compreensao dos

pressao profissionais sobre o risco para o

relacionadas a desenvolvimento de LP RDM.

dispositivos - Adequar os niveis de sedacao.

meédicos. - Mais atencado durante o cuidado
por parte dos profissionais.

A2 | LILACS Posicdo prona | Aradjo et al. Descrever as | Revista Latino- | 2021 | Scoping Categoria | - Uso de coxins, para reduzir a
como evidéncias Americana de review. 1 pressdo sobre o0s musculos
ferramenta cientificas acerca | Enfermagem. Vi peitorais.
emergente na da utilizacdo da - Avaliacdo constante da posicéo
assisténcia ao posicdo prona ha do TOT.
paciente assisténcia ao (continuag&o)
acometido por paciente com
COVID-19: insuficiéncia
scoping review* respiratéria aguda

provocada por
COoVID-19.

A3 | LILACS Eventos Xelegati et al. | Analisar Revista Escola | 2019 | Estudo Categoria | - Realizar curativo oclusivo no
adversos a ocorréncia de EA | de Quantitativo 1 local
relacionados ao relacionados  ao | Enfermagem Descritivo. - Avaliar a leséo e comunicar para
uso de uso de | da USP. Vi a equipe médica.
equipamentos e equipamentos - Orientar a equipe de
materiais e materiais na enfermagem quanto ao rodizio de
na assisténcia assisténcia de locais e fixag&o do dispositivo.
de enfermagem enfermagem.
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a pacientes
hospitalizados

A4 | PUBMED | Facial pressure | Moore et al. | Determinar o | Journal of | 2021 | Estudo Categoria | Uso de:
injuries and the impacto de um | Wound Care. Qualitativo 1 - Lencos faciais.
COVID-19 pacote de cuidados Descritivo. - Hidratante.
pandemic: skin especialmente Vi - Fita protetora.
protection care projetado para o - Curativos profilaticos.
to enhance staff desenvolvimento
safety in an da presséo facial
acute hospital lesbes entre os
setting. profissionais de

saude da linha de

frente usando

roupas

equipamento  de

protecdo durante a

pandemia COVID-

19. (continuacéo)

A5 | PUBMED | The Impact of | Aguilera et | Fornecer Journal of | 2020 | Descritivo. Categoria | - Técnicas de descarga que
COVID-19 on | al. recomendacdes Drugs in Vi 2 minimizam essa pressao na pele
the Faces of eficazes e diretas | Dermatology. sdo0 0s meios mais eficazes de
Frontline para 0s prevencao.

Healthcare profissionais de - O amortecimento da bochecha
Workers. salde que usam infraorbital e da ponte nasal ajuda

mascaras faciais
para prevenir
complicacdes
relacionadas a
pele.

a proteger
contra danos.
- Produtos como fita cirtrgica e /
ou curativo hidrocoloide sao
eficazes.

- O posicionamento de EPIs sem
mascara, como protetores faciais,
de uma forma que néo coloque
pressdo adicional na mascara
também é benéfico.

- Lavar o rosto com um limpador
suave antes de aplicar produtos
de amortecimento. Uma
verificacdo de vedacdo sempre

a pele subjacente
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deve ser
mascara.
- Uso de uma pomada cicatrizante
de qualquer tipo aplicada duas
vezes ao dia nas feridas abertas e
/ ou pomada antibacteriana duas
vezes ao dia deve ser a
intervencdo se quaisquer sinais
de infeccdo forem observados.

- A fita adesiva e/ou curativo de
limpeza devem ser deixados no
local pelo maior tempo possivel.

- Lavar o rosto com produtos
suaves para prevenir e reduzir
acnes.

o r uma
(continuacéo)

A6 | PUBMED | Update to | Gefen; Descrever os | Journal of | 2020 | Estudo Categoria | - As mascaras devem ser
device-related Ousey riscos Wound Care. Descritivo. 2 removidas a cada duas horas
pressure ulcers: representados por Vi para al (continuag&o) e o
SECURE DRPU cisalhamec...c ww pore.
prevention. por PPE e outros - Manter a pele limpa e bem
COVID-19, face dispositivos hidratada e usar um lenco protetor
masks and skin médicos usados /| protetor de pele se o
damage por pacientes e equipamento for usado por um

salde periodo prolongado de tempo
profissionais para protecdo contra 0 excesso
durante a de umidade.

pandemia, e como - Se estiver usando um creme
os danos a pele hidratante, deve-se aplicar pelo
podem ser menos 30 minutos antes da
evitado. aplicacéo do EPI.

1.1.1 - Uso de protetores de
pele redutores de friccéo
como a vaselina.

- Aplicagdo de curativos

profildticos  sob  dispositivos

rigidos.

A7 | PUBMED | Determination Yildiz et al Determinar o efeito | Journal of | 2021 | Estudo Ensaio | Categoria | - Curativo profilatico cortado e
of the effect of do curativo | Tissue Clinico 2 aplicado na ponte nasal, testa,
prophylactic profilético na | Viability. gueixo e bochechas e alca
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dressing on the prevencao de Controlado e protetora de orelha, que diminuem
prevention of lesbes cuténeas Randomizado. as lesfes associadas a friccao e
skin injuries pelo uso de Il pressédo . ~ rras da
associated with equipamentos de mascara (continuagé&o)
personal protecédo individual - Uso das tiras nasais Breathe
protective (EPD) em Right® (GlaxoSmithKline,
equipments in profissionais de Londres / Reino Unido) ajudou a
health care saude (PS) que diminuir o desconforto respiratério
2 workers trabalham com durante o uso da mascara.

during COVID- 19

COVID-19 pacientes.

pandemic.

A8 | LILACS Retirada ndo | Pereiraetal | Analisar a retirada | J. res. fundam. | 2016 | Estudo Categoria | - Afalta de tempo dos enfermeiros
planejada de ndo planejada de | care. Online. Descritivo. 1 para realizar o0s registros de
dispositivos dispositivos Vi enfermagem
invasivos e invasivos em uma - Registro adequado de cada
suas unidade de terapia dispositivo invasivo
implicacbes intensiva. - Treinamento para realizacéo dos
para a registros
seguranca do
paciente critico.

A9 | LILACS Deslizes, Ribeiro et al | Identificar a | Revista da | 2016 | Estudo Categoria | Criacdo de um instrumento de
lapsos e ocorréncia de erros | Escola de Descritivo. 2 verificacdo diaria de equipamento,
enganos no uso na utlizacdo de | enfermagem Vi com verificacdes em todo o
de equipamentos USP. processo de trabalho na
equipamentos pelos enfermeiros programacao da infusdo bombas
por enfermeiros atuantes e monit . . o reduzir
na Unidade de em terapia falhas e | I(contlnua(;ao) 1.
Terapia intensiva e
Intensiva analisando-os no

quadro da teoria do
ser humano de
James Reason
erro.

A10 | PUBMED | Preventing Smart et al Determinar se um | Advances in | 2020 | Estudo Coorte. | Categoria | - A protecdo da pele por meio de
Facial Pressure curativo a base de | skin & Wound 1] 2 um silicone prontamente
Injury for Health silicone Care. disponivel curativo de borda

Care Providers

cortado em tiras.
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Adhering to
COVID-19
Personal
Protective
Equipment

reaproveitado
usado por baixo
uma mascara N95
€ uma opcado
segura e benéfica

- método de protecao da pele pelo
gual a equipe pode aplicar uma
borda de silicone reaproveitada
vestir-se sob uma mascara N95
foi bastante eficaz e auxiliado pela

Requirements para a prevencao criagcdo do
de lesbes da pele Facilitador.
facial sem
comprometendo a
vedacdo da
mascara.

All | PUBMED | The Jiang et al Explorar os fatores | Int Wound J. 2020 | Pesquisa Categoria | - Avaliar o tempo de uso diario e
prevalence, de risco Transversal. 2 para limitar o tempo de uso diario
characteristics, associados  com VI de PPE para 4 horas ou menos.
and related lesdo por pressdo - Otimizar a condi¢&o da pele com
factors of relacionada ao 0 uso de produtos para protecao
pressure injury dispositivo (DRPI). contra danos a pele associados a
in medical staff umidade.
wearing
personal
protective
equipment
against COVID-

19 in China: A (concluséo)

multicentre

crosssectional

survey

Al12 | PUBMED | Noninvasive Lauderbaugh | Dterminar o risco Respiratory 2019 | Estudo de | Categoria | - Minimizar o vazamento da
Ventilation et al fatores que foram | Care. Coorte 1 mascara para eliminar a pressao
Device-Related significativamente Retrospectivo. relacionada a VNI.

Pressure Injury associados a 1

in a Children’s pressao

Hospital lesdo relacionada
ao uso de VNI.

Al13 | PUBMED | Relationship Li Bai et al - O propésito de Plos One. 2020 | Estudo de | Categoria | - O giro tradicional de duas horas
between a este estudo foi para Coorte. 1 evita lesbes por pressdao ao
pressure examinar a relacao 11 encurtar a duracdo constante das

redistributing

entre um colchdo




25

foam mattress
and pressure
injuries: An
observational
prospective
cohort study

de espuma
redistribuidor  de
pressao

(PRFM) e o]
desenvolvimento
de lesbes por
pressao.

forcas abrangentes e de
cisalhamento.

Al4

PUBMED

Prophylactic
dressings in the
prevention  of
pressure ulcer
related to the
use of personal
protective
equipment by
health
professionals

facing the
COVID-19
pandemic: A
randomized
clinical trial

Gasparino et
al

Comparar o uso de
espuma e
hidrocoléide
extrafino na
prevencéo de
DRPI associado a
0 uso de EPI por
profissionais de
salde que atuam
na linha de frente
contra o
coronavirus.

Original
Research-
clinical
Science.

2020

Estudo Ensaio
Clinico
Controlado e
Randomizado.
Il

Categoria
2

Os resultados mostram que a
espuma e hidrocoldide extrafino
foram eficazes na prevencéo de
DRPI associado ao uso

de EPI.

Fonte: Elaborado pelos autores, 2021.
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Por meio da selecdo dos 14 artigos, verificou-se que o0 ano que mais se
publicou foi em 2020, com um total de seis (46,8%), seguindo dos anos de 2021, com
guatro (28,6%), 2016 e 2019 com duas (14,3%) publicacOes cada. Esses resultados
mostram que houveram mais interesse em pesquisas sobre o tema nos ultimos anos,
acredita-se que isso pode ter acontecido devido ao inicio da pandemia em que as LPP
acometeram além de pacientes graves, os profissionais de saiude, em especial 0s
enfermeiros que se dedicaram aos cuidados as pessoas com a COVID-19.
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5 DISCUSSAO

Para sintetizar e direcionar a discussao dos resultados dos artigos optou-
se por dividi-lo em duas categorias teméaticas, a destacar: Cuidados para a prevencao
e tratamento de LRDM em pacientes e Cuidados para a prevencgao e tratamento de

LRDM em profissionais da saude.

5.1 Cuidados para a prevencao e tratamento de LRDM em pacientes

Em relacdo os artigos para a construcdo deste capitulo do trabalho, sete
foram selecionados na Categoria 1, por abordarem estratégias de cuidado
direcionados a prevencéao e tratamento de LRDM em pacientes (A1, A2, A3, A4, A8,
Al2 e A13).

Nos artigos selecionados, os principais cuidados identificados para
prevencao e tratamento de LRDM em pacientes envolveram a realizacédo da inspecao
da integridade cutanea (GALETTO et al., 2021); mudanca de decubito (BAI et al.,
2020), posicao, fixacao e rodizio de dispositivos assistenciais (XELEGATI et al., 2019;
LAUDERBAUGH et al., 2019), como tubos (ARAUJO et al., 2021); uso de produtos
como coxins (ARAUJO et al., 2021), lencos faciais, hidratante, fitas protetoras e
curativos profilaticos (MOORE et al., 2021) e oclusivos (XELEGATI et al., 2019).

Ainda como estratégias preventivas e de cuidado, destacam-se a
percepcdo e conhecimento dos profissionais sobre os fatores de risco para
desenvolvimento das LP (GALETTO et al., 2021), a comunicacao entre profissionais
(XELEGATI et al., 2019) e realizacdo dos registros de enfermagem (YILDIZ et al.,
2021).

Pacientes dependentes de dispositivos médicos tém maior chance de
desenvolver LP, com variacdo de 1,7% a 86% naqueles em unidades médico-
cirargicas e em Unidades de Terapia Intensiva (UTI), ndo sendo identificadas até
atingirem estagios 3 e 4 (GALETTO et al., 2021). Por tal, a importancia da inspecéo e
acompanhamento diario dos casos de LPDM é recomendada por varios autores
(ARAUJO et al., 2021; BAI et al., 2020).

Uma vez que a manutencédo da integridade cutanea é premissa importante
para promover o cuidado centrado e de qualidade, esta tem inicio com a anamnese e

inspecdo minuciosa da pele. Tanto na anamnese como no exame fisico, o profissional
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deve identificar possiveis fatores de risco para desenvolvimento de lesdes (BAI et al.,
2020). O exame da pele deve ser feito em ambiente bem iluminado, de maneira
ordenada e regular, uma vez em cada turno (GALETTO et al., 2021).

Outro aspecto relevante é a mudanca de decubito do paciente, bem como
a fixacdo e rodizio dos dispositivos assistenciais. A mudanca de decubito ou o
posicionamento dos pacientes com riscos de lesfes sdo recomendacoes eficazes
para prevencao das LPP. Nesse sentido, em face a pandemia por COVID-19, autores
destacam o uso da posi¢ao prona para pacientes internados, por um periodo minimo
de 12 a 16 horas continuas para melhoria dos parametros respiratorios. Ademais,
essa posicao diminui a pressao exercida sobre as proeminéncias 6sseas comumente
lesionadas na posi¢&o supina ou decubito lateral (ARAUJO et al., 2021).

No tocante a posicdo e rodizio de dispositivos assistenciais, estudo
descritivo com consulta as fichas informatizadas de notificacdo de eventos adversos
de um hospital geral privado de médio porte do municipio de Ribeirdo Preto, Sao
Paulo, evidenciou que, dentre 1.065 eventos adversos, 16,9% estavam relacionados
ao uso de dispositivos assistenciais e 10,5% ao desenvolvimento de LP (XELEGATI
et al., 2019), resultantes, principalmente, das mascaras de ventilacdo nao invasiva
(ARAUJO et al., 2021) e tubos orotraqueais (BAI et al., 2020). Esses resultados
apontam para a necessidade da implementacao de medidas de prevencao especificas
para os dispositivos médicos, como o reposicionamento e realiza¢do do rodizio.

No intuito de proteger a pele, séo indispensaveis, ainda, o uso de produtos
de higiene e protecédo, como lengos faciais, hidratante, fitas protetoras, e, na presenca
de lesbes, a realizacdo de curativos. A higiene da pele com produtos adequados
(sabonetes com pH acido), aplicacédo de selante ou protetor de pele (creme barreira),
nao uso de produtos oleosos, uso de curativos profilaticos finos (quando clinicamente
necessario) sdo essenciais para evitar lesdes por pressao ou proteger areas lesada
(MOORE et al., 2021; XELEGATI et al., 2019).

Diante da complexidade do fenbmeno, a compreensao dos profissionais
acerca das LRDM em pacientes é primordial, pois o conhecimento sobre os riscos
para seu desenvolvimento auxilia na elaboracdo de um plano de cuidados para
prevencao e tratamento. Nesse escopo, estudo brasileiro desenvolvido com 12
profissionais de enfermagem de um hospital publico de ensino de Santa Catarina

revelou que a percepcao desses profissionais acerca das LPDM esta vinculada aos
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tipos de dispositivos, a ocorréncia das lesdes, ao cuidado ofertado e ao impacto das
lesdes na vida das pessoas (GALETTO et al., 2021).

Além do conhecimento, os profissionais devem registrar dados descritivos
relevantes sobre as lesbes e suas evolugcdes (YILDIZ et al., 2021; PEREIRA et al.,
2016), atividade que pode dar mais seguranca ao profissional de saude no
planejamento de condutas. Isto posto, a implementacdo de protocolos que mensurem
piora ou melhora do estado celular, beneficiaria muitos servigos de saude, gestores,
profissionais e o préprio paciente, reduzindo morbimortalidade resultantes das
complicagcles geradas pelas lesdes e custos.

Atrelado ao processo de registro, a manutencdo de uma comunicagao
eficiente entre os membros da equipe multidisciplinar. A atuacdo da equipe
multidisciplinar € mais ampla e visa minimizar os riscos que expdem 0 paciente a um
prognostico reservado (XELEGATI et al., 2019).

Ademais, o cuidado planejado por uma equipe, integra multiplos saberes,
e as acoes de prevencao e tratamento necessitam de estratégias que 0s gestores
devem lancar médo, para proporcionar seguranca ao paciente. Nesse novo contexto

de pandemia, destacam-se os cuidados com os profissionais de saude também.

5.2 Cuidados para a prevencao e tratamento de LRDM em profissionais da saude

Na Categoria 2 foram selecionados sete artigos que abordaram o
gerenciamento de Enfermagem frente aos cuidados na prevencao e no tratamento de
LPRDM em profissionais (A5, A6, A7, A9, A10, All, Al4).

A pandemia por COVID-19 aumentou o numero de casos de LP em
profissionais da saude, devido ao uso de EPIs, que causam pressdo mecanica,
ocasionando lesdes de primeiro e segundo grau nas faces, como reentrancias no
rosto, laceracdes na pele, hiperpigmentacéo pds-inflamatoria, ulceracdo, formacao de
crostas, eritema e infecgcdo (AGUILERA et al., 2020); lesdes estas que impactam na
assisténcia, autoestima e qualidade de vida (GASPARINO et al., 2020).

Considerando que a utilizacdo dos EPIs é fundamental para prevencao e
diminuicdo da disseminagdo da COVID-19 (SMART et al., 2020), faz-se necessario
conhecer os cuidados para prevencédo e tratamento de LRDM nos profissionais da

salde.
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Nos artigos selecionados, essas medidas envolveram: lavagem do rosto
com produto suave; posicionamento correto de EPIs; uso de produtos para protecéo
da pele, como amortecedores, fitas adesivas ou cirdrgicas e/ou curativo hidrocoloide,
espuma (GASPARINO et al., 2020), pomada cicatrizante ou antibacteriana sobre as
lesGes (AGUILERA et al., 2020; JIANG et al., 2020), tiras nasais (YILDIZ et al., 2021)
e silicone sob a mascara (SMART et al., 2020); remocdo das mascaras a cada duas
horas para aliviar a presséo e cisalhamento da pele (GEFEN; OUSEY, 2020); e
construcao de instrumentos de verificagdo diaria dos equipamentos (RIBEIRO et al.,
2016).

Com base nos achados, percebeu-se que a reducéo da incidéncia de LP
deve abranger aspectos relacionados ao fortalecimento de processos e sistemas que
tenham como foco acdes preventivas, para assim, contribuir e garantir a seguranca e
bem-estar do profissional da saude. Por conseguinte, as estratégias iniciais devem
incluir a conscientizagc&o para o uso correto dos EPIs, tanto no intuito de dificultar a
transmissao do novo coronavirus e promover prote¢cdo, como diminuir a ocorréncia de
eventos adversos que cologuem em risco a saude dos profissionais.

As LP nos profissionais se desenvolvem principalmente por pressdo e
cisalhamento dos EPIs (mascaras cirurgicas, N95/FFP2 6culos, gorros e protetores
faciais) em contato com a pele por tempo prolongado. Durante a pandemia, 42,8%
dos profissionais apresentaram lesdes pelo uso dos EPIs, relacionadas a umidade,
lacrimejamento e dispositivos médico (JIANG et al.,, 2020). Nesse escopo, autores
corroboram sobre a importancia de preparar a pele para a utilizacdo de tais
dispositivos e citam a lavagem prévia com produtos suaves e de protecao
(GASPARINO et al., 2020; AGUILERO et al., 2020), para seguir, entdo, com a
colocacao dos EPIs.

Organizacdes profissionais orientam para limpeza e secagem de regides
sensiveis do rosto devem ser mantidas (YILDIZ et al., 2021). Estratégias para reduzir
efeitos adversos pelo uso das luvas envolvem a adocédo de produtos emolientes, evitar
agua muito quente ou muito fria na higienizacao, enxaguar bem as maos para remover
todo o residuo de produtos quimicos, seca-las antes de calcar as luvas e escolher o
produto que contém surfactante suave para reduzir o ressecamento (GASPARINO et
al., 2020).

Se 0 equipamento permanecer no local por um longo periodo de tempo,

deve-se aplicar uma cobertura profilatica de espessura fina ou extra-fina entre a pele
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e o dispositivo. Optar por hidrocoloides, curativos de espuma e hidrogéis em placas é
vélido, pois possuem boa aplicabilidade, bom ajuste, mantém a pele limpa e seca e
reduzem as deformacg6es cutadneas (GEFEN; OUSEY, 2020). Se possivel, programar
minutos de alivio de presséo a cada duas horas e, ap0s remocao, inspecionar a pele
(JIANG et al., 2020).

O ajuste e a vedacao das méascaras do tipo PFF2/N95 em contato com a
pele sdo necessarios para proporcionar reducao esperada e eficaz da exposicao das
vias respiratérias. Assim, qualquer produto que reduza o ajuste e a vedacdo da
PFF2/N95 pode diminuir o nivel de protecdo. O uso de fitas adesivas do tipo
esparadrapo e derivados do acrilato (adesivo microporoso) nao possui recomendagao
clinica. Essas fitas, além de interferirem na estabilidade da posicdo da mascara facial,
também podem causar lesdes relacionadas ao uso de adesivos durante a remocao,
uma vez que estes sao de forte adesao a pele e ela estéa fragil e umida (SMART et al.,
2020).

Para apoiar a assisténcia no periodo pandémico, numerosas tecnologias
séo desenvolvidas para promocéao da saude dos profissionais e pacientes, dentre elas,
0s instrumentos destacam-se por contribuirem para melhoria da qualidade dos
servicos, pois agilizam e normatizam o cuidado. Nesse escopo, a literatura cientifica
ostenta protocolos relacionados aos cuidados com a pele, na tentativa de sistematizar
processos cuidativos.

O consenso Device-related pressure ulcers: SECURE prevention, do
Journal of Wound Care, publicado em fevereiro de 2020, é um importante documento
publicado em formato digital para apoiar pacientes e profissionais. Ele descreve os
riscos de LRDM representados por EPIs e outros dispositivos médicos usados por
pacientes e profissionais de saude durante a pandemia, e como a pele danos podem
ser evitados (GEFEN; OUSEY, 2020).

Perante os achados, diversos cuidados podem ser adotados para prevenir
lesdes cutaneas decorrentes do uso de EPIs, de forma a promover saude, seguranca
e conforto, tanto para pacientes quanto para profissionais da saude. Ademais,
percebe-se a necessidade da fabricacéo e disponibilizacdo de EPIs mais ergonémicos

e adequados para a pele.
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Diante dos dados apresentados e considerando o tipo de estudo
desenvolvido, uma das limitagdes desta pesquisa foi a ndo disponibilizagdo na integra
de alguns estudos internacionais, que poderiam trazer dados relevantes a serem
explorados. No entanto, este trabalho oferece subsidios para criagdo de protocolos
nacionais destinados as condutas para prevencdo e tratamento de LRDM em

pacientes e profissionais da saude.
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6 CONSIDERACOES FINAIS

A medida que a epidemia do coronavirus persiste, complicacbes cutaneas
sdo vistas na face dos profissionais de salde, principalmente entre aqueles que atuam
na linha de frente e, por tal, usam Equipamento de Proteg¢do Individual (EPI)
diariamente. Neste contexto, a presente Reviséo Integrativa possibilitou conhecer a
producdo cientifica nacional sobre as estratégias de prevencdo e tratamento das
Lesdes Relacionadas ao Dispositivo Médico (LRDM), em pacientes e profissionais, no
intuito do promover saude e evitar complicaces.

Os achados destacaram condutas realizadas nos profissionais, como:
inspecéo diaria da pele, uso de produtos suaves e protetivos antes da colocacao dos
dispositivos médicos e EPIs, coberturas para tratamento de lesdes ja formadas e para
protecdo da pele adjacente, boa relacdo entre a equipe de saude, registros de
enfermagem mais detalhados e conscientizacdo dos profissionais.

Enquanto que nos pacientes, as condutas foram: a realizacéo da inspecéo
da integridade cutanea, mudanca de decubito, posicdo, fixacdo e rodizio de
dispositivos assistenciais, como tubos, uso de produtos como coxins, lencos faciais,
hidratante, fitas protetoras e curativos profilaticos e oclusivos.

Salienta-se a limitacdo do estudo pelo fato de bases de dados
internacionais nao terem sido investigadas, levando a ndo inclusdo de outros artigos
cientificos.

Como contribuicbes para area da enfermagem, acredita-se que 0s
cuidados descritos podem fornecer estratégias simples e claras sobre prevencao de
riscos de danos pessoais a pele e tratamento de lesdes existentes, ademais, podera
contribuir para a criacdo de novas propostas de acdes de cuidado na area da

enfermagem.
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