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RESUMO

As Lesdes por Pressdo (LPP) representam um grave problema de satde publica devido a
sua alta incidéncia, aos impactos na qualidade de vida do paciente e aos custos elevados
com tratamento nas unidades de saude. Entretanto, o alto percentual da LPP pode ser
evitavel quando identificado precocemente o risco associado a estes eventos adversos.
Como ferramenta de identificacdo precoce, a Escala de Braden (EB) se destaca por ser a
mais utilizada em ambiente hospitalar. A escala permite conhecer as caracteristicas dos
pacientes hospitalizados, e se aplicada de forma correta, é possivel intervir precocemente
visando a prevencdo de LPP. Foi realizado um estudo da revisdo de literatura com
pesquisas nas bases de dados: BDENF e LILACS, no periodo de agosto a novembro de
2024. Observou-se no estudo o conhecimento do enfermeiro sobre a prevencéo de LPP,
a relacdo entre a qualidade da assisténcia de enfermagem e a ocorréncia de LPP nos
ambientes hospitalares e a efetividade da Escala de Braden na prevencdo de lesdo por
pressdo em pacientes hospitalizados.

PALAVRAS-CHAVE: Les&o por pressao; Escala de Braden; Enfermagem.
ABSTRACT

Pressure Injury (PI1) represent a serious public health problem due to their high incidence,
impact on the patient's quality of life and high treatment costs in health units. However,
the high percentage of Plscan be prevented if therisk associated with these adverse events
is identified early. As an early identification tool, the Braden Scale (BS) stands out as the
most widely used in hospital settings. The scale allows us to know the characteristics of
hospitalized patients, and if applied correctly, it is possible to intervene early to prevent
Pls. A literature review study was carried out with research in the databases: BDENF and
LILACS, from August to November 2024. The study observed nurses' knowledge about
the prevention of PI, the relationship between the quality of nursing care and the
occurrence of Pl in hospital environments and the effectiveness of the Braden Scale in
preventing pressure injuries in hospitalized patients.

KEYWORDS: Pressure injury; Braden Scale; Nursing.
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INTRODUCAO

Lesdo por Pressdo (LP)P é um dano na pele e/ou tecidos moles subjacentes, na
maior parte dos casos, sobre proeminéncia 6ssea ou relacionada ao uso de dispositivo
médico. As lesdes podem se apresentar em pele integra ou Ulcera aberta, resultante da
pressdo intensa ou prolongada podendo estar associado a friccdo e cisalhamento
(SOBEST, SOBENDE, 2020). As LPP séo os principais Eventos Adversos (EA) que
afetam pacientes hospitalizados, principalmente em Unidadesde Terapia Intensiva (UTI).
Os EAsdo incidentes relacionados a assisténcia a sadde e representam um grave problema
de satde publica. (ANVISA, 2023).

A incidéncia de LPP vem crescendo atualmente devidoao aumento daexpectativa
de vida da populacdo. Apesar dos avancos cientificos e tecnoldgicos na assisténcia a
salde, alguns obstaculos precisam ser enfrentados como a predominancia dessas lesdes
em pacientes hospitalizados e acamados (Santos et al., 2018). Sendo a LPP de causa
multifatorial, os fatores intrinsecos como idade avangada, diminuicdo da percepcao
sensorial, nutricdo inadequada, imobilidade por traumas, doencgas instaladas, tempo de
permanéncia no hospital e os fatores extrinsecos como pressao, fric¢éo, cisalhamento,
umidade da pele, sdo determinantes para o desenvolvimento das lesdes (Jesus et al.,
2023).

Evidéncias apontam que a maioria das LPP sdo evitaveis e ocorrem em pacientes
susceptiveis durante no processo de hospitalizacdo ou admissao em instituicdes de longa
permanéncia. Assim como, em alguns casos sdo inevitaveis, onde todas as medidas
preventivas sdo utilizadas adequadamente e, mesmo assim, desenvolve-se a lesdo
(ANVISA, 2023). Mediante ao exposto, as LPP representam um grave problema de salde
publica devido a sua alta incidéncia, aos impactos na qualidade de vida do paciente e aos
custos elevados com tratamento nas unidades de sadde. ldosos, portadores de doencas
cronico-degenerativas e pacientes criticos sdo os mais acometidos (Costa, 2016;
Malagutti, 2019).

A internacdo hospitalar gera impacto para o paciente e sua familia ndo apenas
pela condic&o clinica, mas por todos os riscos pertinentes ao processo. A necessidade de
cuidados intensivos, a realizacdo de procedimentos invasivos e utilizacdo de dispositivos
acessorios sao alguns dos fatores que aumentam essa exposicdo, especialmente quando
se trata da pele (Rodrigues et al., 2021). Mesmo diante dos avancos na qualidade da

assisténcia a saude, do conhecimento e utilizacdo de ferramentas para identificagdo dos



riscos, 0s EA ainda sdo muito presentes em hospitais, principalmente nas UTI (Ortega et
al., 2017). Entretanto, o alto percentual da LPP pode ser evitavel quando identificado
precocemente o risco associado a estes eventos (ANVISA, 2017).

Como ferramenta de identificacdo precoce, a Escala de Braden (EB) se destaca
por ser a mais utilizada em ambiente hospitalar (Santos et al., 2018). A EB é um
instrumento Util, de facil manuseio, de baixo custo para as instituic@es, utilizado como
indicador desalde, na seguranca do paciente, e de carater preventivo (Debonet al., 2018).
A utilizacdo da EB por profissionais capacitados possibilita a avaliagdo do estado
nutricional, damobilidade, da percepcéo sensorial, da friccdo e cisalhamento, daumidade
e do grau de atividade do paciente hospitalizado (Souza, Santos, Silva, 2006).

A EB permite conhecer as caracteristicas dos pacientes hospitalizados, e se
aplicada de forma correta, é possivel intervir precocemente visando a prevencéo de LPP.
Vale salientar a importancia da aplicabilidade da escala naadmisséo do paciente a fim de
identificar os riscos de evoluir com o aparecimento de lesdes por pressao, assim como, se
respaldar nos casos em que o paciente ja entra com lesdes instaladas, dado que atualmente

LPP implica diretamente com a qualidade do servico de saude (Machado et al., 2019).

Acerca das acOes e desenvolvimento de medidas preventivas relacionadas as
LPP aenfermagem se destaca, uma vez que tem relacdo diretana assisténcia aos pacientes
internados. Logo, estes profissionais devem ser capacitados para desenvolver, analisar e
implementar medidas que auxiliem na identificacdo precoce das LPP. (Lamé&o, Quintao,
Nunes, 2016).

A qualidade da assisténcia prestada pela equipe de enfermagem pode ser
mensurada por indicadores que monitoram a efetividade do atendimento. De acordo com
a Organizacdo Pan-Americana daSaude, um indicador € uma mensuracdo que reflete uma
determinada situacdo. Os indicadores de salde trazem informacGes relevantes sobre
determinados atributos e dimensdes do estado de saide, assim como, do desempenho de

um sistema de satde (Organizagdo Pan-Americana da Saude, 2018).

Os indicadores de qualidade representam grande avanco na qualificacdo do
cuidado, no entanto, necessitam de avaliagdo permanente, a fim de tornarem fidedignos
instrumentos qualificadores da assisténcia. A incidéncia de LPP tem se constituido um
importante indicador de qualidade de assisténcia em enfermagem, visto que possibilita
analisar os casos quanto a sua distribuicdo, pacientes mais vulneraveis e o local em que

sdo mais frequentes e ainda permite orientar medidas de prevengdo, subsidia o



planejamento, gestdo e avaliacdo das acdes de enfermagem, além de orientar agdes

educativas as equipes de enfermagem (Santos et al, 2013).

A capacitacdo da equipe de enfermagem em relacdo a aplicacdo da EB
demonstra um impacto significativo, tanto quantitativamente quanto qualitativamente na
melhoria da assisténcia, na reducdo dos EA por LPP e no aumento das indicacdes de
medidas de prevencdo. Em consonancia, afirmou que a educagdo permanente direciona
os profissionais a enfrentar os problemas do dia a dia nos servigos de satde (Macedo,
Figueiredo e Reis, 2019).

Nesse contexto, o surgimento de lesdo por pressdo, por ser um dano evitavel e
indesejavel, é considerado um parametro para a avaliacdo do cuidado (Reis et al., 2022).
Diante do exposto, este estudo objetivou investigar o conhecimento do enfermeiro
relacionado a LPP e efetividade da escala de Braden na prevencdo dessas lesbes em

pacientes hospitalizados.

METODOLOGIA

Foi realizado um estudo de reviséo de literatura, com pesquisas nas bases de
dados: Base de Dados de Enfermagem - BDENF e Literatura Latino — Americana e do
Caribe em Ciéncia da Satde - LILACS a respeito da efetividade da escala de Braden na
prevencdo delesdo por pressdo em ambito hospitalar. Foram utilizados artigos publicados
em portugués, para isso, a pesquisa se baseou nos seguintes descritores: lesdo por pressao,

escala de Braden e enfermagem.

Para a selecdo dos artigos, foram incluidos apenas artigos originais que
abordassem sobre a efetividade da escala na prevencao de lesdo por pressdo em pacientes
hospitalizados, realizados com seres humanos e publicados no periodo entre 2019 a 2024.

Foram excluidos o0s artigos repetidos e 0s que ndo se adequavam ao tema.



Figura 1: Fluxograma da selegdo dos artigos selecionados nessa reviséo.
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Fonte: Autores (2024)

RESULTADOS

Apbs a andlise dos artigos selecionados, foi efetuada uma analise critica para
identificar o conhecimento do enfermeiro relacionado a LPP e a efetividade da escala de
Braden na prevencdo dessas lesdes em pacientes hospitalizados. Para isso, a sintese de

dados foi feita de modo descritivo com objetivo de obter evidéncias disponiveis na



literatura sobre a tematica proposta no presente estudo. Foram selecionados 6 artigos,

publicados entre 2020 a 2023, em portugués, como destacado na figura 1.

O quadro 1: Principais resultados dos estudos selecionados.

Autor

Objetivo

Meétodo

Resultados

Campos et
al., (2021).

Caracterizar as
lesBes por pressdao
em pacientes
criticos,  verificar
sua associacdo com
as variaveis
demograficas, da
internacéo,

condicbes clinicas
e identificar fatores
de risco para lesdo

por pressao.

Estudo transversal

que incluiu  na
amostra pacientes
idade >18

auséncia de

com
anos,
lesdo por pressdo a
admissdo e
internacdo >24

horas na Unidade
de

Intensiva.

Terapia

Dos 324 pacientes, 46 (14,2%)

desenvolveram lesdo  por
pressdo, sendo mais frequente
nas regides sacral e calcanea.
Fatores de risco para lesdo por
pressdo foram idade, tempo de
internacdo e permanéncia na
enfermaria antes da Unidade

de Terapia Intensiva.

Santos et
al., (2020).

Determinar a
incidéncia e
analisar o perfil dos
portadores de lesdo
por pressao,
enfocando fatores
de

caracteristicas

risco,

clinicas e
demograficas dos
pacientes

internados em

Unidade de Terapia
Intensiva (UTI) do

de

estudo descritivo,

Trata-se um

documental, com
abordagem
quantitativa.
Realizado na UTI

Cirargica do
complexo

hospitalar do
Instituto de
Medicina Integral

Professor Fernando
(IMIP),

em

Figueira

localizado

Percebe-se a importancia de
um trabalho em equipe, com
planejamento estratégico,
buscando sempre solucionar
as falhas ndo de forma isolada,
mas em conjunto, seja na area
da

nutricional, fisioterapia, e dos

médica, enfermagem,

outros profissionais
envolvimentos no cuidado do
nesta

paciente  internado

unidade.




hospital IMIP,
assim como estadio
e localizagdo das

lesBes no corpo

Recife no estado de
Pernambuco,

através dacoleta de
dados dos censos
diérios e do uso da
escala de Braden
com um formulario
especifico durante
0 periodo de
outubro de 2018 a
dezembro de 2018.

Soares et
al., (2022).

Avaliar 0
desenvolvimento
de

presséo e

leséo por
sua
associacdo com a
complexidade
assistencial em
pacientes atendidos
em um servico de

emergéncia.

Estudo de coorte
prospectiva,
observacional,
realizado de agosto
a outubro de 2020,
com pacientes
atendidos em uma
unidade de
emergéncia de um
hospital pablico do
Sudoeste da Bahia -
BR. Para coleta de
dados utilizou-se
formulario proprio,
Escala de Braden e
Instrumento de
Classificacdo  de
Perroca. Os dados
analisados por
analise descritiva e
de

teste qui-

A amostra foi constituida de
225 pacientes. A incidéncia de
leséo por presséo foi de 9,3%.

Acometendo principalmente

mulheres (61,9%), em
cuidados intermed iarios
(57,1%) e semi-intensivos
(42,9%). Houve associacdo
entre complexidade
assistencial e 0

desenvolvimento de lesdo por

pressdo (p<0,001).




quadrado de
Pearson.
Paz et al., | Analisar os | Estudo descritivo | Dos 33 indicadores, nove
(2023). resultados obtidos | com analise | referem-se ao funcionamento
pelos indicadores | retrospectiva  dos | global do setor, destacando-se
de qualidade em | relatérios de | a baixa taxa de reinternagédo
assisténcia a saude | indicadores deuma | em 24 horas (0,8%); 14
monitorados  em | unidade de terapia | referem-se aos dispositivos
uma unidade de | intensiva adulto. invasivos, com predominio da
terapia  intensiva utilizagcdo de cateteres vesicais
adulto. de demora (63,2%), venosos
periféricos (59,8%) e
nasogastricos/nasoentéricos
(50,0%); seis referem-se a
incidentes n&do infecciosos,
destacando-se a incidéncia de
lesdo por pressdo (5,2%),
obstrucdo (2,7%) e remogéo
de cateter
nasogastrico/nasoentérico
(2,3%); e quatro abordam os
incidentes infecciosos, com
destaque para a densidade de
incidéncia de pneumonia
associada a  ventilacdo
mecanica (37,8 por 1000
pacientes-dia).
Quadros et | Analisar 0 Houve predominancia do
al., (2022). | conhecimento da | Estudo tipo censo, | nivel técnico (84,8%) e sexo
equipe de | de abordagem | feminino  (81,1%). Com
enfermagem quantitativa, dotipo | relagcdo ao  teste, o0s
quanto as medidas | transversal, participantes obtiveram

desenvolvida com

78,5% e 96,2% de acertos nas




de prevencdo de

lesdo por pressdo.

da

enfermagem de

profissionais

dois hospitais da
regido do Vale do
Paranhana/RS.

Amostra de 132
profissionais de
enfermagem, sendo
112 técnicos de
enfermagem e 20
enfermeiros.  Foi
aplicado o teste
Pieper-Zulkowski -
Teste de

Conhecimento

perguntas sobre 0
conhecimento da avaliagcdo
das lesdes por presséo, 26,6%
e 100,0% nos itens referentes
a classificacdo da lesdo por
pressdo. Sobre prevencédo
das lesbes por pressdo, 0s
tiveram mais

entre 3,8% e

profissionais
oscilacédo
100,0%.

sobre Lesdo por
Pressdo (PZ-
TCLP).
Moura et | Investigar 0 | Pesquisa com | e nas unidades de internacao
al., (2021). | conhecimento dos | abordagem (n=5; 18,52%). Quanto a
enfermeiros em | quantitativa e | utilizacdo do protocolo de
relacdo ao uso do | transversal, prevencdo e classificacdo de

protocolo de leséo
por pressao
instituido em um
hospital privado e

acreditado.

realizada em um
hospital privado e
certificado

internacionalmente,
localizado na
cidade de Curitiba,
estado do Parand,
Brasil. A coleta de
dados ocorreu
mediante a

utilizacdo de um

lesdo por pressdo instituido
pelo hospital dapesquisa, 16
enfermeiros 0 utilizam
(59,26%) e 21 (77,78%)
conseguem aplicar a escala
de Braden diariamente. Em

relacéo aos curativos

padronizados na instituicao
14

(51,85%) dosenfermeiros se

através do protocolo,

sentem seguros para a
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questionario indicacdo e utilizacdo dos
elaborado pelos | mesmos e 13 (48,15%) néo
proprios se sentem seguros. Nove
pesquisadores e | enfermeiros referiram
aplicado a 27| participar na comissdo de
enfermeiros curativos (33,33%).

durante 0 més de
novembro de
2020.

Fonte: Autores, 2024.

DISCUSSAO

O desenvolvimento de LPP teve maior prevaléncia em pacientes do sexo
feminino, idosa, parda, hipertensa e/ou outras comorbidades, mobilidade fisica
prejudicada e umidade da pele. Ressalta que os pacientes do sexo masculino podem ter
apresentado menor prevaléncia devido a baixa procura aos servi¢os de saude. Quanto ao
local de predominancia das lesdes, a regido sacral e calcanea foram as mais acometidas

com grau de estadiamento 1 e 2 (Soares et al., 2022)

Estudo mostra a prevaléncia de LPP como causa multifatorial, no entanto,
evidencia que pacientes com idade avancada e tempo de internamento prolongado séo 0s
mais acometidos. Alémdisso, destacao tempo de internamento e a sobrecarga detrabalho
dos profissionais de enfermagem como um dos principais fatores contribuintes para a

ocorréncia desse evento adverso (Campos et al., 2021).

Dentre os incidentes ndo infecciosos, 0os que mais acontecem nas UTI sdo as
LPP. Diante desse cenario, observa-se a relevancia daandlise de indicadores assistenciais
nessas unidades. Analisar esses indicadores permitem identificar as condicdes e viabilizar

recursos necessarios para a melhoria da qualidade do atendimento (Paz et al., 2023).

Os pacientes hospitalizados em ambiente critico, devido ao seu quadro clinico
grave ou a depender da necessidade da realizacdo de procedimentos rigorosos e
ininterruptos, de carater invasivo ou ndo estdo susceptiveis a desenvolver LPP o que
consequentemente, pode aumentar o tempo de internacdo. Sendo assim, ressalta a

importancia da equipe multiprofissional e principalmente a equipe de enfermagem na
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identificacdo de o risco, no tratamento e na recuperacdo dos pacientes (Santos et al.,
2020).

O conhecimento de profissionais de enfermagem sobre prevencdo de LPP €
deficiente, ressalta a importancia de inserir na matriz curricular do curso de nivel superior
e técnico, contedos pertinentes a essa problematica para que os futuros profissionais
sejam capazes de garantir mais seguranca a assisténcia prestada e menos danos a salde

do paciente internado (No6brega et al., 2023).

A amostra verificou o conhecimento da equipe de enfermagem sobre LPP a
partir das variaveis: avaliacdo, estadiamento e prevencao das lesdes e identificou que os
participantes obtiveram menor percentual de acertos em relagdo a prevengéo. Em funcgéo
disso, reforca a necessidade e a relevancia da constante atualizacdo profissional para

melhorar a qualidade da assisténcia prestada ao paciente (Quadros et al., 2022).

O estudo investigou o conhecimento dos enfermeiros em relagdo ao uso do
protocolo de LPP instituido em um hospital privado e acreditado. Quanto a seguranca ao
realizar a classificagdo de uma LPP e a utilizacdo do protocolo para auxiliar na prevencgéo
e tratamento das lesdes, observou algumas fragilidades. Os resultados apontam uma
caréncia quanto ao grau de conhecimento dos enfermeiros relacionado ao protocolo o que
reforca a necessidade de treinamentos por parte da instituicdo. Afirma que a educacao
continuada, seja ela oferecida pelas instituicdes ou através de iniciativa propria, contribui

significativamente para a qualidade da assisténcia ao paciente (Moura et al., 2021).

E fundamental que o enfermeiro tenha conhecimento sobre essa problematica e
saiba utilizar adequadamente as escalas de avaliagdo de risco de LPP, uma vez que, séo
instrumentos essenciais que irdo auxiliar na tomada de decis6es, além de reconhecer 0s
fatores de risco por meio do julgamento clinico para a identificacdo das leses. Dessa
forma, a equipe de enfermagem é capaz de proporcionar melhor manejo e prevencao

desses danos (Macedo, Figueiredo e Reis, 2019).

Nesse contexto, caracteriza - se a prevengdo do surgimento de lesdes como um
cuidado importante da enfermagem, além de evidenciar a importancia da identificacéo de
risco a partir de escalas preditivas associadas a intervengdes simples como mudanca de
decubito, hidratacdo da pele e controle de umidade, assim como, evitar complicacdes e
acelerar o processo de cicatrizacdo das lesdes nos pacientes hospitalizados e acamados
(Pereira, Ludvich e Omizzolo, 2016).
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O uso de escalas preditivas é uma intervencdo importante no processo de
prevencdo de LPP, sendo um mecanismo eficaz na reducdo da prevaléncia de LPP entre
o0s pacientes hospitalizados, e principalmente os pacientes criticos. Ressaltam ainda, que
o desempenho da EB apresentou equilibrio entre sensibilidade e especificidade,
mostrando-se ser o melhor instrumento preditivo de risco nesse publico (Jansen, Silva e
Moura, 2020).

Sendo a EB a ferramenta utilizada para sua analise, o uso de escalas validadas,
em consonancia com o Diagndstico de Enfermagem (DE), possibilita um melhor
julgamento critico do enfermeiro sobre as causas que aumentam o risco de o paciente
desenvolver LPP. Afirma ainda, que ao identificar as caracteristicas do DE, risco de lesdo
por pressdo, muito frequente em pacientes das UTI, o profissional dispde de
conhecimentos sobre em que precisa intervir, seja através da equipe de enfermagem de
forma independente ou em conjunto com a equipe multidisciplinar, obtendo assim, a
promogdo de boas praticas, consequentemente um cuidado assertivo (Almeida et. al.,
2021).

Também foi evidenciada a indispensavel utilizacdo do instrumento para a
avaliacdo de risco na admissdo do paciente pois em alguns casos eles ja sdo admitidos na
instituicdo com essas lesdes. Dessa forma, é possivel uma identificacdo rapida que venha

a contribuir no tratamento e respaldar a assisténcia prestada (Soares et al., 2022).

A importancia do trabalho em equipe, a necessidade da educacao continuada, a
utilizacdo de protocolos estabelecidos pelas instituicdes e atualizacdo para a
aplicabilidade da EB sdo estratégias cruciais para reducdo dos casos de LPP (Santos et
al., 2020). Achados justificam o alto indice de utilizacdo diaria da EB aplicada pelos
enfermeiros a partir da determinacdo de um protocolo institucional, o que possibilitou o

avanco na prevencdo de LPP na unidade de pesquisa (Moura et al., 2021).

Estudo realizado em um hospital universitario daregido sul do Brasil, avaliou a
aplicagdo da escala de Braden em pacientes internados, evidenciou-se que com a
aplicabilidade da escala foi possivel zerar o nimero de casos na unidade (Silva et al.,
2017). Posto isto, os dados encontrados corroboram com a efetividade da escala de

Braden, como instrumento preditivo para avaliagdo do risco de LPP.
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CONCLUSAO

A partir dos resultados encontrados nas revisdes de literaturas, concluimos que
o conhecimento dos enfermeiros acerca da prevencao de lesdo por pressao é insuficiente.
Por esse motivo, € primordial a atualizacdo constante desses profissionais. Observamos
que a Escala de Braden é o instrumento preditivo de risco mais utilizado nas unidades
hospitalares. No entanto, a falta de conhecimento e a sobrecarga de trabalho contribuem

significativamente para os elevados indices de LPP no pais.

Ainda assim, foi possivel reconhecer a efetividade da EB quando aplicada
adequadamente. Nesse sentido, € papel do enfermeiro atualizar seu conhecimento
técnico/cientifico a partir de intervencGes educativas oferecidas pelas instituices,
treinamentos e capacitaces. Dessa forma, é possivel melhorar a qualidade da assisténcia

e consequentemente reduzir a ocorréncia de LPP nas unidades hospitalares.
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