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RESUMO

O presente trabalho trata da classificagdo e prevengdo de lesdo por pressao (LPP) conhecida
pelo enfermeiro. Tem como objetivo principal verificar o conhecimento do enfermeiro sobre a
LPP descrito nos estudos, bem como identificar os cuidados que o enfermeiro implementa
relacionados & prevengdo, e classificar os estudos de acordo com o nivel de evidéncia. A
metodologia utilizada € a revisdo integrativa por meio de uma pesquisa bibliografica pela qual
se buscou, nas bases de dados, estudos que mostram o conhecimento do enfermeiro sobre o
tema em questdo. Em 04 bases de dados foram localizados 1.817 artigos, sendo 1.599
(MEDLINE), 99 (LILACS), 85 (BDENF) e 34 (SCIELO); realizou-se a leitura dos titulos e
resumos na integra; destes, resultaram 19 artigos, sendo 14 (MEDLINE), 3 (LILACS), 2
(BDENF) e para a SCIELO nao houve selecao. Dos 19 artigos consultados, havia 11 artigos
com texto completo disponiveis: 6 (MEDLINE), 3 (LILACS) e 2 (BDENF). Os artigos
evidenciam que o conhecimento dos enfermeiros ¢ insuficiente em relagdo a classificagao e
prevencdo da lesdo por pressdao. A maioria fez uso do instrumento Pressure Ulcer Knowledge
Test Tool (PUKT) como forma de avaliar o conhecimento dos enfermeiros. O estudo traz uma
reflexao sobre a necessidade de realizar educagdo permanente e continuada dos enfermeiros em
seus ambientes de trabalho, assim estes podem desempenhar uma melhor assisténcia com agdes
preventivas no cuidado a lesao por pressao.

Palavras-chave: Ulcera por pressdo, Conhecimento, Enfermagem, Prevencéo, Classificagao.



ABSTRACT

The present work deals with classification and prevention of pressure injury (LPP) known by
nurses. Its main objective is to verify the nurse's knowledge about the PPL described in the
studies, as well as to identify the care that the nurse implements related to prevention, and to
classify the studies according to the level of evidence. The methodology used is the integrative
review by means of a bibliographic search through which it was searched, in the databases,
studies that show the knowledge of the nurse on the subject in question. 1,817 articles were
found in 4 databases, 1,599 (MEDLINE), 99 (LILACS), 85 (BDENF) and 34 (SCIELO); titles
and abstracts were read in full; of these resulted 19 articles, being 14 (MEDLINE), 3 (LILACS),
2 (BDENF) and for SCIELO there was no selection. Of the 19 articles consulted, 11 articles
with full text were available: 6 (MEDLINE), 3 (LILACS) and 2 (BDENF). The articles show
that nurses' knowledge is insufficient in relation to the classification and prevention of pressure
injuries. Most used the Pressure Ulcer Knowledge Test Tool (PUKT) as a way to assess nurses'
knowledge. The study reflects on the need to provide permanent and continuing education for
nurses in their work environments, so they can perform better assistance with preventive actions
in the care of pressure injuries.

Keywords: Pressure ulcer, Knowledge, Nursing, Prevention, Classification.
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1 INTRODUCAO

No decorrer da vida, o conhecimento vai se desenvolvendo de forma continua e
inacabavel. Através dele sdo produzidas informacdes importantes para o ser humano. E
fundamental compreender como obter o conhecimento e como fazer uso do mesmo,
distinguindo um ser humano do outro (CARDQOSO; et al., 2019).

Mediante um conhecimento pautado em evidéncias cientificas, a Enfermagem é capaz
de utilizar informacgdes no dia a dia da realidade clinica a fim de prestar um servico de
qualidade, promovendo cuidados a pacientes e familiares com o0 uso de ag¢les de prevencao.
Porém, o desafio central € exercer uma pratica clinica apropriada com condi¢des de melhoria
da assisténcia. Portanto, buscar conhecimento e sua atualizagéo faz do humano um ser capaz de
agir com competéncia (CARDOSO; et al., 2019).

E ¢é obtendo esse conhecimento que se faz necessario que o enfermeiro reconheca a
necessidade de avancar nos estudos quanto a classificacdo da lesdo por pressao e nos cuidados
preventivos, uma vez que a prevaléncia vem subindo. As taxas de prevaléncia e incidéncia sdo
comparadas, dependendo do setor. Nas Unidades de Terapias Intensivas e Unidade de Terapia
Intensiva Neonatal a prevaléncia é de 2% a 28% de pessoas com Lesdo por Pressdo; pacientes
internados, a taxa € de 10 a 18%. No Brasil, estudos confirmam prevaléncia de 27% a 39% que
desenvolveram lesdo por pressdo em hospitais (BLANES; FERREIRA, 2014; ROCHA;
BARROS, 2014; CUDDIGAN; et al., 2009). Atrelado a este alto indice esta o importante papel
do enfermeiro, pois este lida diretamente com pacientes, principalmente em unidades
hospitalares.

Os avangos na assisténcia a saude tém gerado uma maior expectativa de vida da
populacdo. Acompanhado a essa expectativa cresce o indice de prevaléncia de LPP. Esse novo
retrato da sociedade trouxe um aumento de individuos com lesdes cutaneas, principalmente a
lesdo por pressdo (MORAES; et al., 2016).

A lesdo por pressdo é definida conforme NPUAP (National Pressure Ulcer Advisory
Panel), atualmente denominada NPIAP (National Pressure Injury Advisory Panel), 6rgao
americano fundamentado em realizar estudos baseados em evidéncias sobre LPP.

O NPUAP assim define a LPP:

“Lesdo por pressdo ¢ um dano localizado na pele e/ou tecidos moles
subjacentes, geralmente sobre uma proeminéncia 6ssea ou relacionada ao uso
de dispositivo médico ou a outro artefato. A lesdo, que se apresenta em pele
integra ou como ulcera aberta, pode ser dolorosa e ocorre como resultado da
pressdo intensa e/ou prolongada em combinacdo com o cisalhamento. A
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tolerancia do tecido mole a pressdo e ao cisalhamento também pode ser
afetada pelo microclima, pela nutrigo, perfusdo, comorbidades e condicéo do
proprio tecido” (CALIRI; et al., 2016, p.3).

As lesdes sdo classificadas de acordo com os estagios I, I, Il e IV. Estes serdo
detalhados mais adiante.

O NPUAP, atualmente denominado NPIAP (National Pressure Ulcer Advisory Panel),
mudou a terminologia “Ulcera por pressdo” para “lesdo por pressdo”. A LPP ¢é considerada fonte
de inquietacdo para a satde em nivel mundial, se constituindo um problema de satde publica.
Uma LPP instalada gera transtorno no corpo e no psicoldgico do paciente, refletindo na familia,
resultando na morbidade e mortalidade, além de caracterizar mais despesas para o sistema de
satude (MORAES; et al., 2016).

As lesdes por pressdo sdo um problema de saude publica, em sua grande maioria,
evitadvel. Ha uma alta incidéncia de LPP nas Unidades de Terapia Intensiva com alta
prevaléncia. No Brasil, um estudo revela que a prevaléncia de LPP em Unidade de Terapia
Intensiva (UTI) variou entre 35,2% a 63,6% e a incidéncia entre 11,1% e 64,3%
(VASCONCELOS; CALIRI, 2017).

Nos ambientes clinicos a prevaléncia é de 7,8% a 13,5% (MEHTA; et al., 2015;
VANGILDER; et al.,, 2017). Esses dados demonstram a necessidade de reforcar o
conhecimento sobre LPP por parte dos enfermeiros uma vez que estes lidam diretamente com
pacientes acometidos por este tipo de agravo. Reunir atitudes de carater preventivo € vital para
atenuar a propagacao dessa condi¢do em pacientes internos.

Nessa condig¢do, o surgimento de uma Lesdo por Pressdo dentro do ambiente hospitalar
configura um evento adverso potencialmente evitavel, representando um marcador para
profissionais e gestores da satde (CPPAS, 2018).

Em 2013, o Ministério da Saude instituiu o Plano de Seguranca do Paciente em Servigos
de Saude (PSP), elaborado pelo Nucleo de Seguranca do Paciente, estabelecendo acdes de
gestdo de risco e uma das finalidades é a prevencdo da lesdo por pressdo (BRASIL, 2013).

Cabe ao enfermeiro seguir etapas de Procedimento Operacional Padrdo (POP) para
manutencdo da integridade da pele, como: 1. Avaliacdo da pele — higienizar as médos antes e
apos inspecdo da pele conforme o POP da Comissao de Infec¢do Hospitalar (CCIH); avaliar o
Risco para LPP aplicando a Escala de Braden, apds inspecdo da pele durante o banho ou visita
do enfermeiro, esta apreciagdo deve estar assinada, anexada ao prontuario e informada ao

Técnico de Enfermagem; 2. Sinalizacéo e Registro — o enfermeiro pode requerer colch&o de ar,
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placa de hidrocoloide e/ou outros hidratantes teciduais, prescrever no prontuario os cuidados
de enfermagem em conformidade com o risco para LPP (SILVA, et al., 2017).

As lesdes por pressdo, no que se refere a parte clinica dos profissionais, podem ser
evitadas, fazendo uso da aplicabilidade da escala de Braden, detectando se o0 paciente tem baixo,
médio ou alto risco de LPP através de uma variacdo de pontos. Aplicando-se esse instrumento,
pode-se elaborar um plano de acdo encurtando a progressao dessas lesbes. O autor também
complementa que, de uma forma geral, para o desenvolvimento de uma LPP tem-se como fator
predisponente a imobilidade (VALLES; et al., 2016).

O enfermeiro deve ser competente em reconhecer as necessidades dos cuidados em LPP,
conhecendo com afinco a problemética desse tipo de agravo, incluindo as caracteristicas,
incidéncia, prevaléncia e prevencdo destas lesbes (SANTOS; et al., 2018).

O enriquecimento do conhecimento por parte do enfermeiro e a aplicacdo de préaticas
baseadas em evidéncias interfere diretamente na diminuicdo do tempo de internacdo hospitalar,
principalmente nos pacientes que sao acometidos por lesdo por pressdo (SVING; et al., 2016).

Sabendo-se da seriedade da atuacdo do enfermeiro no tocante ao saber classificar e
prevenir uma LPP, e, assim, prestar uma assisténcia de qualidade e prevenir casos de lesdo por
pressdo, considerando que a lesdo por pressdo € um agravo a saude, sendo responsavel por levar
pacientes a internacdo, comprometendo sua satde e bem-estar, € imprescindivel realizar estudos
a respeito da aplicacdo na pratica desse profissional do conhecimento sobre LPP. Nessa linha,
surge a seguinte questdo norteadora: qual o conhecimento do enfermeiro sobre classificacdo e

prevencdo de lesdo por pressdo?
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2 OBJETIVOS

2.1 Geral

Verificar o conhecimento do enfermeiro descrito nos estudos sobre classificacdo e

prevencéo de leséo por presséo.
2.2 Especificos
Identificar quais os cuidados relacionados a prevencdo que o enfermeiro implementa

diante da leséo por pressao.

Classificar os estudos de acordo com o nivel de evidéncia.
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3 FUNDAMENTAGCAO TEORICA

Em 2016, a NPUAP - National Pressure Ulcer Advisory Panel alterou a terminologia e
a forma como estdo classificadas as lesdes por pressdo, validando para o portugués conforme
Associacao Brasileira de Estomaterapia (SOBEST) e Associacao Brasileira de Enfermagem em
Dermatologia (SOBENDE) (ANVISA, 2017).

Essa mudanga ocorreu na ideia de haver mais preciséo tanto para identificar uma pele
intacta como na ulcerada, culminando na alteragdo da expressao “ulcera por pressao” por “lesao
por pressdo” (NPUAP, 2016). A lesdo por pressdo € um dano que pode ocasionar em pele intacta
ou ulcerada, na presenca ou auséncia da dor, na pele ou em regido de tecido mole subjacente
proeminente. Este prejuizo pode resultar de intensa ou prolongada pressdo ou cisalhamento,
microclima, nutri¢do, perfusdo, comorbidades e dispositivos medicos.

Além da mudanca na nomenclatura e definicdo, também houve alteracbes na
classificagdo, como segue: Estagio 1 - pele integra com eritema que ndo embranquece; Estagio
2 - perda da pele em sua espessura parcial com exposicao da derme; Estagio 3 - perda da pele
em sua espessura total; Estagio 4 - perda da pele em sua espessura total e perda tissular. Além
dessas, tem-se: Lesdo por Pressdo Nao Classificavel — perda da pele em sua espessura total e
perda tissular ndo visivel e Lesdo por Pressdo Tissular Profunda — descoloracdo vermelho-
escura, marrom ou purpura, persistente e que ndo embranquece. E ainda conta com defini¢des
adicionais, como: Lesao por Pressao relacionada a Dispositivo Médico e Lesao por Pressdo em
Membranas Mucosas (CALLIRI; et al., 2016).

Nessa condigdo, o surgimento de uma Lesdo por Pressdo dentro do ambiente hospitalar
configura um evento adverso potencialmente evitavel, representando um marcador de qualidade
da assisténcia para profissionais e gestores da satde (CPPAS, 2018).

Ao tratar o tema Lesdo por Pressdo ndo se pode deixar de citar a respeito do valor que
deve ser dado em relagdo a prevencao dessas lesdes. Tratar uma LPP pode trazer danos a equipe
de saude, elevar o alto custo do periodo da internacdo para o setor saude, e o proprio interno
sofrer com agravos fisicos e psicologicos incontaveis devido ao prolongado tratamento da
internacdo. Por isso, € indiscutivel a serventia e proveito em prevenir as LPP em relacédo ao
tratamento (LIMA; GUERRA, 2011).

Estudos demonstram que quando ha uma identificagdo precoce dos riscos de lesao pele,
entdo esta iniciando a prevencdo aos danos da pele, o que propicia uma organizacao de acdes
em carater preventivo, sendo efetivo, considerando a individualidade de cada paciente
(VIVACQUA, 2011).
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Na tentativa de reunir agdes que contribuam para a prevencao das lesdes por presséo por
parte dos trabalhadores de salde, o Ministério da Saude, a ANVISA (Agéncia Nacional de
Vigilancia Sanitaria), e a FIOCRUZ (Fundagéo Oswaldo Cruz) reuniram, em um Protocolo, no
ano de 2013, seis etapas de prevencdo de lesdo por pressdo (nesse periodo recebia a
terminologia Ulcera por pressdo). Ao longo dos anos, esse protocolo sofreu alteracdes e, em
2017, a ANVISA instituiu, em uma Nota Tecnica GVIMS/GGTES N° 03/2017, remetendo e
reforcando as acOes de prevencdo da lesdo por pressdo. Essas acOes recomendadas pela
ANVISA, com o apoio de varios conhecedores da area, podem ser determinantes para a
prevencao das lesdes por pressdo, se assim forem desenvolvidas no dia a dia da prética
profissional.

Dentre as praticas de 2013, estavam inclusas as etapas de 1 a 6: a 12 etapa inclui
avaliacdo da ulcera por pressdo (hoje convenientemente chamada de lesdo por pressdo) na
admisséo de todos os pacientes, fazendo referéncia a necessidade de avaliar o0s riscos potencias
do surgimento de uma LPP, analisando a pele, detectando a presenca ou auséncia de lesbes ja
instaladas. Para tal acdo € utilizado a escala de Braden, conforme protocolo de prevencédo. Essa
avaliacdo diminui os riscos do aparecimento de lesdo por pressdo, pois serdo postas medidas
preventivas. (BRASIL, 2013; SALDANHA, 2016).

A 22 etapa, reavaliacao diaria do risco de desenvolvimento da lesdo por pressao de todos
0s pacientes internados, corresponde a examinar as formas de prevencdo das lesdes, se estas
estdo apresentando um bom resultado ou se necessitam de ajustes, levando em consideragéo as
caracteristicas de cada paciente. O risco para desenvolver uma LPP esta relacionado a fatores
intrinsecos e extrinsecos. Portanto, nesta etapa deve-se atentar para os resultados encontrados
na escala de Braden, correlacionado a clinica do paciente. Essa anamnese é realizada pelo
profissional enfermeiro que deve planejar um cuidado humanizado observando cada individuo
(BRASIL, 2013; HEMORIO, 2010).

A 3% etapa envolve a inspec¢do diaria da pele - cabe uma investigacdo da integridade da
pele como sendo um exercicio diario - concentrando a atencdo nas areas de calcaneo, sacro,
escapular, maleolar e regides onde séo utilizados dispositivos, como: cateteres, tubos e drenos.
Toda inspecdo devera ser documentada em prontuario (BRASIL, 2013).

A 42 etapa envolve o manejo da umidade: manutencdo do paciente seco e com a pele
hidratada. A umidade pode gerar um ambiente propicio, levando uma determinada regido da
pele a eclodir em uma lesdo (BRASIL, 2013). E necessario ter cuidados, conferindo a presenca

de umidade e logo intervir neste local, mantendo a pele bem hidratada e seca (HEMORIO,
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2010). E fundamental manter uma pele limpa e seca, evitando os casos de incontinéncias
(ALBUQUERQUE et al., 2014).

A 52 etapa se refere a otimizacdo da nutri¢do e da hidratacdo. O estado nutricional de
um paciente quando diminuido e alterado pode afetar sua condi¢do, levando ao surgimento de
lesBes, pelo fato de surgir areas 6sseas mais salientes. Nesses locais pode haver edema e reducédo
do aporte de sangue, isquemia - 0 que pode dar abertura para uma LPP. Esses pacientes estdo
sujeitos e passiveis a desenvolver uma LPP. Esse tipo de situacdo precisa ser notificado e posto
a cuidados que viabilizem a prevencéo (BRASIL, 2013). Pode-se introduzir uma dieta rica em
ingestdo de liquidos, uma alimentacdo rica em proteina durante o periodo de internacao
(ALBUQUERQUE et al., 2014; MIYAZAKI; CALIRI; SANTQOS, 2010).

Na 62 etapa, o foco estd em minimizar a pressdo, onde aqui a recomendacao é elaborar
um plano de cuidados, especificando a mudanca de decubito em cada paciente, sendo executado
em tempo minimo ideal de acordo com a especificidade de cada individuo. Esse tipo de atitude
tem seu funcionamento quando beneficia redistribuindo a presséo, proporcionando o aporte
sanguineo em superficies onde apresenta grande risco de lesdo por pressdo (BRASIL, 2013;
MIYAZAKI; CALIRI; SANTOS, 2010).

Dentre as normas que foram instituidas em 2017, voltadas para a prevencédo da LP, tem-
se: realizacdo de avaliacao de risco de todos os pacientes antes e durante a internacao; realizagédo
de avaliacdo criteriosa da pele pelo menos uma vez por dia, especialmente nas areas de
proeminéncias 0sseas e a0 menos duas vezes por dia nas regides submetidas a pressao por
dispositivos, como cateteres; uso de colchdo especial, e/ou coxins redistribuindo a pressdo; uso
de apoio (coxins) na altura da panturrilha, hidratacdo diaria da pele com hidratantes e
umectantes; manutencdo de ingestdo nutricional (caldrica e proteica) e hidrica adequadas; uso
de barreiras protetoras da umidade excessiva, quando necessario (creme barreira); mudanca de
posicdo a cada duas horas, reduzindo a pressdo local; orientacdo do paciente e da familia na
prevencdo e tratamento das lesdes por pressdo (ANVISA, 2017).

Diante dessas circunstancias, a prevencao torna-se o foco principal nos cuidados
prestados a pacientes, sendo um cuidado voltado, principalmente, pelo enfermeiro. Medidas
como: alternar o decubito do paciente, controlar as incontinéncias, atentar para os cuidados
quanto a terapia nutricional sdo acGes eficazes no combate a prevencao de LPP (LUZ; et al.,
2010).
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4 MATERIAL E METODOS

Trata-se de uma revisdo integrativa acerca do conhecimento do enfermeiro sobre a
classificacdo e a prevencgdo de lesdo por pressdo. A revisao integrativa consiste em um método
que reune, avalia e sintetiza as evidéncias cientificas na enfermagem. Este recurso permite a
inclusdo para andlise de estudos primarios com diferentes abordagens metodoldgicas e
delineamentos de pesquisa. A revisdo integrativa permite uma avaliagdo critica das evidéncias
encontradas e a caracterizacdo do estado de conhecimento do assunto de interesse (MENDES;
SILVEIRA; GALVAO, 2008; FREITAS et. al., 2016).

Conforme SOUSA (2015), a revisdo integrativa possibilita manusear métodos
experimentais e ndo experimentais com uma melhor dimensdo do fendmeno estudado.
Possibilita classificar estudos ja realizados e publicados, ndo so estudos primarios, mas também
reflexdes tedricas publicadas em periddicos indexados e em outras fontes. A revisao integrativa
requer as mesmas exigéncias de rigorosidade, coeréncia e objecdo utilizadas nos estudos

primarios.

4.1 Etapas do estudo

As etapas do estudo, segundo preconizado, sdo: questdo de pesquisa para O
desenvolvimento da revisdo; busca na literatura dos estudos primarios; extracdo dos dados;
avaliacdo dos estudos primarios; interpretacdo dos resultados e apresentacdo da revisdo
(WHITTEMORE; KNAFL, 2005).

4.1.1 Etapa 1: questdo da pesquisa

A questdo de pesquisa delimitada para o desenvolvimento da revisao foi a seguinte:
quais sdo os saberes dos enfermeiros relacionados a classificacdo de Lesdo por Pressdo e a
prevencdo dessas lesbes? A questdo norteadora desta pesquisa partiu da importancia de
compreender o papel do enfermeiro no conhecimento da classificacdo e prevencéo da lesdo por
pressdo e como este profissional desempenha seu papel ao direcionar uma assisténcia a
pacientes com lesdo por pressdo, uma vez que a LPP é um agravo a saude.

A primeira etapa norteia como seré criada a revisdo integrativa. Essa composicéo deve

seguir um raciocinio teorico e incluir defini¢cbes adquiridas pelos pesquisadores. Sendo assim,
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essa etapa consiste na definicdo de um problema e exposicdo de uma pergunta de pesquisa
(MENDES; SILVEIRA; GALVAO, 2008).

4.1.2 Etapa 2: busca na literatura dos estudos primarios

A busca se deu por meio de bases de dados. Os artigos foram identificados por busca
bibliogréfica, realizada no periodo do més de fevereiro de 2020, nas seguintes bases de dados:
a) MEDLINE (Medical Literature Analysis and Retrieval System Online): concentra o acervo
da Biblioteca Nacional dos Estados Unidos; b) LILACS (Literatura Latino-Americana e do
Caribe em Ciéncias da Saude): oferta artigos com disponibilidade em portugués e espanhol; ¢)
BDENF (Base de Dados de Enfermagem): especializada em Enfermagem, por meio do Portal
Regional da Biblioteca Virtual em Saude, com parceria de instituicdes nacionais e acesso livre
a contetdo cientifico, sendo uma base de iniciativa do Ministério da Saude e
BIREME/OPAS/OMS; d) SCIELO (Scientific Electronic Library Online): importante meio de
busca eletronica com artigos em revistas internacionais de publicacdes em paises da America
Latina e Caribe.

Os critérios de incluséo e exclusao precisam ter clareza sabendo onde se quer chegar, e
pode haver reorganizacdo durante a busca da revisdo integrativa. Inicialmente, a procura
acontece de forma vasta, mas estreita-se a medida que o0s pesquisadores retornam a questdo
inicial, pois nem sempre a busca é linear (BOTELHO; CUNHA; MACEDO, 2011).

Como critério de inclusao optou-se por artigos com titulo e resumo onde se encontravam
conteudos sobre o conhecimento da lesdo por pressdo, exclusivamente do profissional
enfermeiro. Foram aplicados descritores controlados no idioma inglés: “pressure ulcer AND

99, ¢ 99,

knowledge”; “pressure ulcer AND nurse”; “pressure ulcer AND nurse AND knowledge”;
“prevention OR preventive measures AND pressure ulcer”; “pressure ulcer AND classification
AND nurse AND knowledge”. Utilizou-se o termo “Ulcera por pressdo” com a finalidade de
obter um maior nimero de achados cientificos, uma vez que a mudanca na terminologia “lesdo
por pressdo” ocorreu recentemente, em 2016. Artigos disponiveis em inglés, espanhol e
portugués entre os anos de 2015 a 2019.

Para os critérios de exclusdo, foram excluidos da pesquisa artigos ndo disponibilizados
na integra, titulos ndo condizentes com a pesquisa, como: titulos que tratavam do conhecimento
da lesdo por pressdo por parte de profissionais de salde, técnicos de enfermagem, equipe de
enfermagem, cuidadores, pacientes e graduandos de enfermagem, uma vez que a pesquisa trata

exclusivamente do profissional enfermeiro. De igual modo, contetdos que envolviam como
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foco a aplicacdo de instrumentos para conhecimento de fatores associados a lesdo por presséo,

como lesdo medular, dermatites, incontinéncia fecal, alem dos artigos repetidos.

4.1.3 Etapa 3: extracgdo dos dados

Aqui tem-se a selecdo dos estudos. Na busca inicial, encontrou-se um total de 1.817
publicacdes (TABELA 1). Pela leitura dos titulos e resumos, foi possivel excluir aqueles
estudos que nao atendiam aos critérios de inclusdo ou ao tema proposto, €, depois, excluidos os
que estavam em duplicidade nas diferentes bases de dados. Desses, foram selecionados 19
artigos, porém apenas 11 estavam com texto completo, disponiveis - vale salientar que a
pesquisa foi feita pelo proxy da Universidade Federal da Paraiba. Como resultado, obteve-se
uma amostra de 11 artigos, os quais foram lidos na integra para responder a questdo norteadora
(FIGURA 1).

TABELA 1 - Quantitativo de artigos de acordo com a base de dados e os descritores, Jodo
Pessoa-PB. 2020.

SE DE DADOS MEDLINE | LILACS | BDENF | SCIELO | TOTAL
via BVS viaBVS | viaBVS

DECS
pressure ulcer AND 217 | 29 27 15 288
knowledge
pressure ulcer AND nurse 216 | 13 13 7 249
pressure ulcer AND nurse 45 |1 5 0 51
AND knowledge
prevention OR preventive 1.115 | 56 40 12 1.223
measures AND  pressure
ulcer
pressure ulcer AND 6 0 0 0 6
classification AND nurse
AND knowledge

TOTAL 1599 99 85 34 1817

FIGURA 1 - Processo de selecdo dos artigos. Jodo Pessoa-PB, 2020.
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1.817 ARTIGOS SELECIONADQOS

@

1.798 EXCLUIDOS

19 SELECIONADOS PELO TiTULO POR NAO
E RESUMO ATENDER AOS
CRITERIOS DE

@ ELEGIBILIDADE

11 DISPONIVEIS EM TEXTO
COMPLETO

U

11 ARTIGOS INCLUIDOS NA
REVISAO INTEGRATIVA

4.1.4 Etapa 4: avaliacdo dos estudos primarios

Na quarta etapa da pesquisa, os artigos foram avaliados seguindo um roteiro
especificando as variaveis de investigacdo: identificacdo do artigo, autores, ano de publicacéo,
local (pais/cidade) de realizacdo, objetivos, desenho metodoldgico, principais resultados
relacionados ao conhecimento do enfermeiro sobre classificacdo e prevencédo de LP e nivel de
evidéncia (APENDICES).

4.1.5 Etapa 5: interpretacdo dos resultados e apresentacao da revisdo
Na quinta fase da pesquisa, as publicacdes foram analisadas e os dados interpretados de

forma organizada e sintetizados por meio da elaboracdo de um quadro sinoptico, apresentado
adiante (QUADRO 1).



22

QUADRO 1 - Identificagdo dos artigos conforme titulo, ano de publicacéo, tipo de estudo,

nivel de evidéncia e principais resultados. Jodo Pessoa-PB, 2020.

Titulo
Ano

Tipo de estudo
Nivel de evidéncia

Principais resultados

Conhecimento dos
enfermeiros sobre classificagdo
e prevencdo de lesdo por
presséo.

2019

Estudo descritivo e
exploratério com abordagem

quantitativa.

Nivel de evidéncia: VI

A maioria  acertou
abaixo de 90% do teste. Houve
bom rendimento no uso da
Escala de Braden e Norton.

Conhecimento insatisfatorio.

Conhecimento dos

enfermeiros acerca da
prevencao de lesGes por presséo
em unidade de terapia intensiva.

2016

Estudo descritivo e

transversal.

Nivel de evidéncia: VI

Quanto a classificacao,
para o estagio |, 85% acertaram
e 15% erraram; ja o estégio I,
95% acertaram e 5% erraram;

Conhecimento intermediario.

Educacdo em salde:
conhecimentos dos enfermeiros
para prevencdo da lesdo por

pressdo no domicilio.

Estudo  exploratorio-
descritivo com  abordagem
qualitativa.

O estudo mostra que ha
conhecimento das causas e

fatores de risco para LPP.

2018 Nivel de evidéncia: VI
Conhecimento de Estudo descritivo, O estudo evidenciou
enfermeiros sobre prevencdo e | transversal com abordagem | um déficit no conhecimento.

cuidados de lesdo por pressao.
2019

quantitativa.

Nivel de evidéncia; VI

O conhecimento dos
enfermeiros sobre o cuidado da
lesdo por pressao.

2018

Estudo transversal.

Nivel de evidéncia; VI

67% ndo realizavam
avaliacdo do risco de surgir uma
LPP; 100% ndo utilizavam

escala para avaliagdo de risco

do desenvolvimento de LPP.

Nurses’ knowledge to
pressure ulcer prevention in
public hospitals in Wollega: a
cross-sectional study design.

2019

Estudo descritivo,
transversal, multicéntrico, com

abordagem quantitativa.

Nivel de evidéncia: VI

A aplicagdo do
PUKT, 0
percentual de respostas corretas
variou de 62,7% a 14,2%.

instrumento
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Perioperative registered

nurses knowledge, attitudes,
behaviors, and barriers
regarding pressure ulcer

prevention in  perioperative

Estudo piloto descritivo

transversal

Os resultados do teste
de PUKT demonstraram déficit

no conhecimento.

patients.

2017

Knowledge and Estudo transversal. 48,4% deles
practice of nurses towards apresentaram boas praticas de

prevention of pressure ulcer and
associated factors in Gondar

University Hospital, Northwest

Nivel de evidéncia: VI

prevencao. Conhecimento

inadequado.

Ethiopia.

2015

A study on the nursing Estudo descritivo. O estudo mostra um
knowledge,  attitude, and nivel moderado de

performance towards pressure

ulcer prevention among nurses

Nivel de evidéncia: VI

conhecimento na prevencdo

(60,1%) e exibiu resultados

in Korea long-term care positivos a atitudes em prevenir
facilities. uma LP (33,80+-2,80);

2019

Iranian nurses' Estudo descritivo e Os escores médios
knowledge, attitude and | transversal. foram conhecimento 27,24 (DP
behaviour on skin care, 5,23), atitude 38,55 (DP 6,43) e
prevention and management of Nivel de evidéncia: VI | comportamento dos
pressure injury: A descriptive enfermeiros na prevengdo de
cross-sectional study. lesbes por pressdo 51,24 (DP

2019 7,54). Conhecimento em nivel

moderado.

Knowledge and Estudo descritivo e Os enfermeiros

attitudes of nurses in a major | transversal. apresentavam niveis de

public hospital in Cyprus
towards pressure ulcer
prevention.

2019

Nivel de evidéncia: VI

conhecimento relativamente

inadequados.
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Como forma de examinar com atencdo as caracteristicas de cada estudo, foi aplicado o
sistema de hierarquia de evidéncias: a) Nivel I: evidéncias resultantes da metanalise de
multiplos estudos clinicos controlados e randomizados; b) Nivel II: evidéncias obtidas com pelo
menos um ensaio clinico randomizado controlado; c) Nivel Il1: evidéncias obtidas de ensaios
clinicos sem randomizacdo; d) Nivel IV: evidéncias de estudos coorte e caso-controle; €) Nivel
V: revisdo sistematica de estudos descritivos e qualitativos; f) Nivel VI: estudos descritivo e/ou
qualitativo; g) Nivel VII: estudos baseados em opinides de especialistas (MELNYK,2012).
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5 RESULTADOS

Foram localizados 1.811 artigos, sendo 1.599 (MEDLINE), 99 (LILACS), 85
(BDENF) e 34 (SCIELO). Realizou-se a leitura dos titulos e resumos na integra, destes
resultaram 19 artigos, sendo 14 (MEDLINE), 3 (LILACS), 2 (BDENF) e paraa SCIELO
ndo houve selecdo. Destes, havia 11 artigos com texto completos disponiveis: 6
(MEDLINE), 3 (LILACS) e 2 (BDENF).

TABELA 2 - Distribuicao dos artigos selecionados. Jodo Pessoa-PB, 2020.

Base de dados | Publicacdes Artigos selecionados pela | Artigos com  textos
leitura do titulo e resumo | completos disponiveis

MEDLINE 1.599 14 06

LILACS 99 03 03

BDENF 85 02 02

SCIELO 34 00 00

TOTAL 1.817 19 11

Verificando o conhecimento do enfermeiro descrito nos estudos sobre
classificagdo e prevencao de lesdo por pressdo, assim foram os resultados: a maioria dos
artigos, 06 (55%), utilizou o instrumento PUKT; 03 (27%), instrumento elaborado pelos
autores; 01 (9%), entrevista; e 01 (9%), instrumento com versdo coreana, como formas
de avaliar o conhecimento dos enfermeiros.

Cada artigo chegou a uma conclusdo, atribuindo o conhecimento do enfermeiro,
como sendo intermediario, fragmentado, deficiente, inadequado, insuficiente,
relativamente bom e moderado e sem conhecimento sobre o assunto. 06 (55%) dos artigos
foram publicados recentemente, em 2019. Todos se enquadraram no nivel de evidéncia
VI. As avaliagbes foram feitas com enfermeiros em diversos setores de varios paises:
hospital privado, em Teresina-Pl-Brasil; Unidade de Terapia Intensiva em hospital
publico, no estado do Ceara-Brasil; Unidade de Pronto Atendimento, em Curitiba-PR-
Brasil; clinica médica e cirargica de um hospital universitario, em Brasilia-DF-Brasil;
unidade hospitalar municipal, em Niterdi-RJ-Brasil; hospital publico de Wollega-Etidpia;
hospital de cuidados perioperatérios agudos, em Nova York-EUA; hospital universitario
de Gondar-Etidpia; instituicdo de longa permanéncia, na Coreia; hospital educacional, em

Tabriz-Ird; e hospital publico de Chipre-Unido Europeia.
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6 DISCUSSAO

Vé-se um alto indice no uso da ferramenta PUKT. Esse instrumento foi
desenvolvido por Pieper e Mott nos Estados Unidos. Envolve duas partes: uma com dados
sociodemogréaficos, educacionais e estratégias de busca de informacgdes, outra
contemplando os fatores de risco, prevencdo e classificagdo (PIEPER; MOTT, 1995). A
validade e confianca foram relatadas no estudo de Pieper e Mattern (PIPER; MATTERN,
1997). Piper e Mott, aplicaram o teste em 228 enfermeiros, configurando déficit no
conhecimento (PIEPER; MOTT, 1995). O recomendado é 90% ou mais de acertos
(PIEPER; LANGEMO; CUDDIGAN, 1997). Esse instrumento foi adaptado com versdes
para diversos paises. Nesta revisao, 06 artigos aplicaram o teste de PUKT, 05 obtiveram
notas abaixo de 90% e apenas 01 considerou o nivel de conhecimento relativamente bom
e moderado.

Os artigos realizaram estudos em diversos setores hospitalares e o resultado da
maioria ndo foi positivo. Ndo ha conscientizacdo dos enfermeiros em relacdo aos
protocolos diarios sobre as normas e pode ndo haver conhecimento suficiente em relacdo
as préaticas baseadas em evidéncias, e, consequentemente, 0s comportamentos dos
enfermeiros ndo sdo embasados em conhecimento, mas na experiéncia ou no habito
(DALVAND; EBADI; GHESHLAGH, 2018).

Foi realizado um estudo sobre o conhecimento dos enfermeiros jordanianos sobre
lesdo por pressao, onde 73% pontuaram abaixo do valor médio, sendo a pontuacdo mais
baixa em relacdo a etiologia, medidas preventivas, cisalhamento e avaliacdo de risco
(QADDUMI; KHAWALDEH, 2014).

Os enfermeiros precisam deter o conhecimento e habilidade no campo da leséo
por pressao para fornecer um atendimento qualificado e eficaz, sendo essencial para a
avaliacdo dos riscos e implementacéo de abordagens preventivas (PARVAN; HOSSEINI;
BAGHERIAN, 2018).

No estudo de Cardoso e outros autores, 0s enfermeiros erraram ou ndo souberam
responder quando foram indagados por uma questdo envolvendo a mudanca de decubito
lateral do paciente em 30° em relacdo ao colchdo do leito (CARDOSO; et al., 2019). O
conhecimento a respeito da mudanca correta do decubito € uma medida preventiva, sendo
necessario o seu conhecimento para assim prestar uma assisténcia de qualidade
(CABALLERO, 2012).
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Uma pesquisa feita com 18 enfermeiros, em uma clinica médica sobre a nova
classificacdo de LPP, obteve-se como resultado 50% de acertos, porém houve um
considerdvel aumento quando esta mesma pesquisa foi aplicada a enfermeiros com
especialidade na éarea da lesdo por pressdo, sendo um valor de 80%. Essa estatistica
reforca a importancia do aprimoramento do enfermeiro em suas préticas profissionais
(MARQUES; VIEIRA; PEREIRA, 2013).

Todos os artigos utilizaram em seus estudos 0 método descritivo e/ou transversal.
Quanto a qualidade da evidéncia, verifica-se um predominio de artigos classificados
como nivel de evidéncia VI, tratando-se de estudos do tipo descritivo e/ou qualitativo. A
enfermagem ainda ndo dispde de pesquisas em quantidade suficiente, com evidéncias
fortes, ou seja, ensaio clinico randomizado controlado, considerado padrdo ouro da
Pratica Baseada em Evidéncias (GALVAO; SAWADA; ROSSI, 2002). No entanto, a
falta de evidéncias fortes ndo dificulta a tomada de decisdes baseada em evidéncias; o

que € requerido € a melhor evidéncia disponivel e ndo a melhor evidéncia possivel.
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7 CONCLUSAO

Ao término deste trabalho de pesquisa foi possivel concluir que, atualmente, ha
uma gama de artigos publicados voltados para a pesquisa cientifica no tocante ao
conhecimento do enfermeiro sobre lesdo por pressdo. Dentre essas pesquisas, 0s estudos
aqui detalhados nesta reviséo integrativa denotam que o profissional enfermeiro deixa
lacunas, pois seu conhecimento ainda se reflete de forma insuficiente.

Esta constatacdo ressalta a necessidade de melhorar os niveis de conhecimento
por meio de estratégias de programas educacionais, realizando treinamento e oficinas no

ambiente de trabalho.
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METODO: Estudo descritivo e exploratério com abordagem qualitativa realizado em
uma UPA de Curitiba — PR. Amostra composta por 20 enfermeiros identificados por cédigos
(E1, E2...E20), a fim de manter o anonimato. Foi utilizado um instrumento com questdes
sociodemograficas e entrevista semiestruturada audiogravada. Foram abordados assuntos
como: causas e fatores de risco para o aparecimento das LP em pacientes acamados,
estadiamento das LP, a¢Bes educativas aos cuidadores de pacientes acamados acerca da

prevencao de LP.

OBJETIVOS: Investigar o conhecimento dos enfermeiros sobre as causas e fatores de
risco para ocorréncia de LP e as dificuldades em realizar a assisténcia aos pacientes acamados

com LP.

RESULTADOS: Os dados revelaram que a maioria (45%) se encontrava na faixa
etaria entre 33 e 40 anos; 95% do sexo feminino e 55% se inseriam na categoria casada; quanto
ao tempo de formacao académica, 70% possuiam entre 4 e 10 anos e 30% ha mais de 10 anos.
Dentre os profissionais, 30% receberam treinamento sobre LPP e 70% nao foram capacitados.
O estudo traz que ha conhecimento das causas e fatores de risco para LP, uma vez que 0s
depoimentos dos enfermeiros estdo de acordo com o preconizado pela literatura. Quanto a
classificagdo, alguns profissionais sabem categorizar os graus da lesdo expressando com
profundidade o acometimento do tecido. Porém, alguns desconhecem e isso se deve a falta de

treinamento especifico sobre o tema.

NIVEL DE EVIDENCIA: IV
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ARTIGO 4

TITULO DO ARTIGO: Conhecimento dos enfermeiros sobre prevencéo e cuidados
de lesdo por presséo.

AUTORES: SOUSA, R. C.; FAUSTINO, A. M.

BASE DE DADOS/PERIODICO: LILACS/Cuidado é fundamental

ANO DE PUBLICAGCAO: 2019

IDIOMA E PAIS: Portugués/Brasil

METODO: Estudo descritivo transversal com abordagem quantitativa. Amostra de 38
enfermeiros. Foi aplicado um instrumento com informacGes acerca da formacdo e

conhecimento do enfermeiro sobre o tema.

OBJETIVOS: Identificar o conhecimento dos enfermeiros assistenciais quanto a
prevencdo e aos cuidados com lesdes por pressao em unidades de clinica médica e cirdrgica de

um hospital universitario de Brasilia.

RESULTADOS: 78% acertaram entre 70% a 89% do instrumento; apenas 5,2%
obtiveram nota igual ou maior a 90% de acerto. Os itens com menor acerto estdo relacionados

ao uso de dispositivos, como almofadas (23,6%) e ao posicionamento e reposicionamento.

NIVEL DE EVIDENCIA: IV
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ARTIGO 5

TITULO DO ARTIGO: O conhecimento dos enfermeiros sobre o cuidado da lesdo

por pressdo

AUTORES: PORTUGAL, L. B. A;; CHIRSTOVAM, B. P.; MENDONCA, R. P.

BASE DE DADOS/PERIODICO: BDENF/Revista Enfermagem Atual

ANO DE PUBLICACAO: 2018

IDIOMA E PAIS: Portugués/Brasil

METODO: Estudo transversal realizado em hospital do municipio de Niter6i — RJ.
Amostra composta por 49 enfermeiros. O teste contemplou 06 itens: avaliagdo de risco para
aparecimento de lesdo por pressao, utilizacdo de uma escala para avaliacdo, avaliacdo da leséo
por pressao, utilizacdo de um instrumento para acompanhamento da lesdo por pressao, técnica
adequada na realizacdo do curativo e materiais para prevencdo e tratamento das lesdes por

pressao.

OBJETIVOS: Identificar o conhecimento dos enfermeiros ndo especialistas em

estomaterapia ou dermatologia acerca das lesdes por presséo.

RESULTADOS: Predominancia do sexo feminino (71,4%). A idade média de 32 a 47
anos, variando entre 22 a 63 anos. Para a formacdo académica (57,1%) formaram-se entre 1 a
5 anos com pos-graduacdo, a maioria por especializacdo em diversas areas. Quanto ao
conhecimento da LPP, 67% ndo realizavam avaliacdo do risco de surgir uma LPP; 100% néo
utilizavam escala para avaliacdo de risco do desenvolvimento de LPP;

67% ndo avaliavam as lesdes; os enfermeiros ndo utilizam instrumento para
acompanhar as lesbes; foi constatado erro em 100% dos enfermeiros durante a técnica de
curativos; 67% nao avalia as lesdes para saber quais materiais adequados utilizar no tratamento

e/ou prevenc&o.

NIVEL DE EVIDENCIA: IV
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ARTIGO 6

TITULO DO ARTIGO: Nurses’ knowledge to pressure ulcer prevention in public
hospitals in Wollega: a cross-sectional suty design.

AUTORES: EBI, W. E.; HIRKO, G. F.; MIJENA, D. A.

BASE DE DADOS/PERIODICO: MEDLINE/BMC Nursing

ANO DE PUBLICAGCAO: 2019

IDIOMA E PAIS: Inglés/Eti6pia

METODO: Estudo transversal, descritivo, multicéntrico, com abordagem
quantitativa. Amostra composta por 212 enfermeiros. Foi utilizado questionario com trés
partes. O primeiro inclui caracteristicas demogréaficas como sexo, idade, anos de experiéncia
na enfermagem, nivel de ensino superior atual, fontes de conhecimento em LP, leitura de
artigos sobre LP e exposicao de treinamento a prevencdo de LP. A segunda parte foi a PUKT
(Pressure Ulcer Knowledge Test Tool), com versdo em inglés, incluindo 26 perguntas em 06
categorias sobre leséo por pressdo. A terceira parte era uma lista de barreiras a implementacao

da prevencdo de LP.

OBJETIVOS: Avaliar o conhecimento dos enfermeiros na prevencdo de UP e
determinar as barreiras percebidas pelos enfermeiros quanto a prevencdo de UP em hospitais

publicos, em Wollega, Oromiya, Etidpia.

RESULTADOS: Maioria do sexo masculino (61,8%); faixa etaria média de 28,2 anos;
69,8% possuiam diploma de enfermagem; 71,2% possuia de 5 a 10 anos de experiéncia em
Enfermagem; 75,5% cursaram a UP e 49,5% deles cursou UP em educacdo universitaria; 73,6
ndo leram artigos sobre Ulcera por pressdo; 65,1% ndo tiveram exposi¢cdo ao treinamento de
UP. Para o conhecimento dos enfermeiros em prevenir Ulcera por pressao, o escore médio foi
de 0,43 +- 0,22. Das seis categorias de avaliacdo, a nutricdo apresentou maior escore medio
(2,65 +- 0,87), etiologia e desenvolvimento (0,27 +- 0,18) e medidas preventivas para reduzir
a duragéo da presséo (0,29+- 0,18). Quanto ao PUKT, o percentual de respostas corretas variou
de 62,7% a 14,2%. As respostas corretas mais altas eram em relagdo a nutri¢do. Quanto as
barreiras mais comuns enfrentadas pelos enfermeiros para praticar prevencdo: falta de
pessoal/carga horaria pesada (54,7%), escassez de dispositivos de alivio de pressdo (55,2%),

falta de treinamento (51,9%) e também de iniciativa multidisciplinar (47,6%).

NIVEL DE EVIDENCIA: IV
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ARTIGO 7

TITULO DO ARTIGO: Perioperative registered nurses knowledge, atitudes,

behaviors and barriers regarding pressure ulcer prevention in perioperative patients

AUTORES: TALLIER, P.C.; REINEKE, P. R.; ASADOORIAN, K.; CHOONOQO, J.
G.; CAMPO, M.; MALMGREEN-WALLEN, C.

BASE DE DADOS/PERIODICO: MEDLINE/Applied Nursing Research

ANO DE PUBLICACAO: 2017

IDIOMA E PAIS: Inglés/Nova York — USA

METODO: Realizado teste piloto descritivo transversal; Amostra de 62 enfermeiros;
Utilizado trés questionarios autorreferidos: pesquisa demografica (idade, sexo anos de
experiéncia, tempo de especialidade, certificacdo); PUKT (Pieper & Mott, 1995), sendo que
neste caso utilizou-se uma versao modificada da original, ou seja, 47 itens com trés subescalas:
a) estadiamento da Ulcera por pressdo, b) descricdo da ferida contendo 7 itens, c)
prevencao/risco contendo 33 itens e PUQ (Moore e Price, 2004) envolveu uma pesquisa com
25 itens.

OBJETIVOS: Descrever os conhecimentos, atitudes, comportamentos e barreiras dos
enfermeiros registrados no periodo operatério sobre prevencdo de Ulcera por pressdo; e
determinar se o conhecimento e a disponibilidade de uma ferramenta de estadiamento séo

preditores do comportamento para prevencao de LP.

RESULTADOS: 30% dos enfermeiros tinham entre 40 e 49 anos, 25% entre 50 e 59
anos; 82% do sexo feminino e 11% sexo masculino; 58% possuia bacharel; 5% com mestrado;
84% com cinco ou mais anos de experiéncia e 60% possuiam dez anos ou mais de experiéncia
em especialidade atual. Quanto ao teste de PUKT, os resultados demonstraram déficit no

conhecimento.

NIVEL DE EVIDENCIA: IV
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ARTIGO 8

TITULO DO ARTIGO: Knowledge and practice of nurses towards prevention of
pressure ulcer and associated factors in Gondar University Hospital, Northwest Ethiopia

AUTORES: NURU, N.; ZEWDU, F.; AMSALU, S.; MEHRETIE, Y.

BASE DE DADOS/PERIODICO: MEDLINE/BMC Nursing

ANO DE PUBLICAGAO: 2015

IDIOMA E PAIS: Inglés/Gondar - Etidpia

METODO: Estudo transversal realizado no hospital da Universidade de Gondar.

Amostra de 248 enfermeiros. Utilizou-se um questionario autoadministrado e estruturado.

OBJETIVOS: Avaliar conhecimentos, praticas e fatores associados a prevencdo de

Ulceras por pressdo entre enfermeiros do Hospital Universitario Gondar, Noroeste da Etidpia.

RESULTADOS: 54,4% dos enfermeiros possuiam bons conhecimentos; 48,4% deles
apresentaram boas praticas para prevenir uma Ulcera por pressdo. Quanto ao estado
educacional: é a razdo de chances [Odds Ratio ajustado (AOR) = 2,4, IC 95% (1,39-4,15)],
experiéncia [AOR = 4,8, IC 95% (1,31-10,62)] e ter treinamento formal [AOR = 4,1, IC 95%
(1,29-9,92)] foram significativamente associados ao conhecimento sobre prevencao de Ulcera
por pressdo. Enquanto satisfacdo com a lideranca de enfermagem [AOR = 1,9, 95% IC (1,04-
3,82)], escassez de pessoal [AOR = 0,07, IC 95% (0,03-0,13)] e instalacdes e equipamentos
inadequados [AOR = 0,4, 95% IC (0,19-0,83)] mostraram-se significativamente associados a

pratica de prevencao de Ulcera por pressao.

NIVEL DE EVIDENCIA: IV
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ARTIGO 9

TITULO DO ARTIGO: A study on the nursing knowledge, attitude, and performance
towards pressure ulcer prevention among nurses in Korea longterm care / Um estudo sobre o
conhecimento, atitude e desempenho de enfermagem para prevencdo de Ulcera por pressao

entre enfermeiros na Coréia em instituicdes de longa permanéncia

AUTORES: KIM, J. Y.; LEE, Y. J.

BASE DE DADOS/PERIODICO: MEDLINE/Int Wound J.

ANO DE PUBLICACAO: 2019

IDIOMA E PAIS: Inglés/Coreia do Sul

METODO: Estudo descritivo. Amostra 282 participantes. Aplicado instrumento em
trés etapas: um para analisar a atitude dos enfermeiros em relacdo a prevencao de lesdo por
pressdo, usando uma versdo coreana modificada, desenvolvido por Lee e Beeckman; outro
envolvendo o conhecimento de gestdo de prevencdo em LP e um terceiro referente a realizacdo

da assisténcia de enfermagem para prevencao de LP.

OBJETIVOS: Investigar o nivel de conhecimento, atitude e desempenho da

prevencao de Ulcera por pressao em instituicGes de longa permanéncia.

RESULTADOS: O estudo mostra um nivel moderado de conhecimento sobre a
prevencao (60,1%) e exibiu resultados positivos a atitudes em prevenir uma LP (33,80+-2,80);
Os enfermeiros avaliaram regularmente os fatores de risco durante o periodo de hospitalizacao
de todos os pacientes no hospital ao realizar cuidados de prevencao as lesbes, porém o plano
de cuidados preventivos de enfermagem ndo foi adequadamente revisado. Os enfermeiros nao
consideraram mudancas na condi¢do do paciente como importante, porque eles tiveram que

mudar seus planos de enfermagem para prevenir lesdo por pressao.

NIVEL DE EVIDENCIA: IV
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ARTIGO 10

TITULO DO ARTIGO: Iranian nurses' knowledge, attitude and behaviour on skin
care, prevention and management of pressure injury: A descriptive cross-sectional study /
Conhecimento, atitude e comportamento de enfermeiros iranianos sobre cuidados com a pele,

prevencao e tratamento de lesBes por pressdo: um estudo transversal descritivo

AUTORES: LOTFI, M.; AGHAZADEH, A. M.; ASGARPOUR, H.; NOBAKHT, A.

BASE DE DADOS/PERIODICO: MEDLINE/Nursing Open

ANO DE PUBLICACAO: 2019

IDIOMA E PAIS: Inglés/Ira

METODO: Estudo descritivo e transversal. Amostra composta por 214 enfermeiros
do departamento interno, cirdrgico e especializado de hospitais educacionais da Universidade
de Ciéncias Médicas de Tabriz. Foi utilizado um questionario de quatro partes: 1. Informac6es
demogréficas, incluindo sexo, idade, nivel de instrucédo, experiéncia profissional e histérico de
aprendizado na area; 2. Teste de Conhecimento sobre Ulcera por Pressdo Pieker (PPURT)
avaliando por 41 itens sobre como uma LP se inicia, as caracteristicas e a prevencdo. Esta

ferramenta é suficiente quando as respostas atingem 90% ou mais das questfes corretas.

OBJETIVOS: Avaliar o conhecimento, a atitude e 0 comportamento dos enfermeiros

na prevencao de lesbes por pressado

RESULTADOS: 88,3% do sexo feminino; idade média de 31,95 anos e experiéncia
de trabalho 7,35 anos. A maioria possuia graduacdo (89,7%); apenas 36% apresentava
treinamento em LPP. Os escores médios foram conhecimento 27,24 (DP 5,23), atitude 38,55
(DP 6,43) e comportamento dos enfermeiros na prevencao de lesdes por pressao 51,24 (DP
7,54). Houve correlacdo entre conhecimento, atitude e comportamento com a historia do
treinamento para lesbes por pressdo. Além disso, houve uma relacdo significativa entre

conhecimento com nivel educacional e atitude com experiéncia de trabalho.

NIVEL DE EVIDENCIA: IV
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ARTIGO 11

TITULO DO ARTIGO: Knowledge and attitudes of nurses in a major public hospital
in Cyprus towards pressure ulcer prevention / Conhecimento e atitudes de enfermeiros em um

grande hospital publico de Chipre em relagdo a prevencdo de Ulceras por pressao

AUTORES: CHARALAMBOUS, C.; KOULOURI, A.; ROUPA, Z;
VASILOPOULGQS, A.; KYRIAKOU, M.; VASILIOU, M.

BASE DE DADOS/PERIODICO: MEDLINE/Journal of Tissue Viability

ANO DE PUBLICACAO: 2019

IDIOMA E PAIS: Inglés/Chipre

METODO: Estudo descritivo e transversal. Amostra composta por 102 enfermeiros.
Foi utilizado o Teste de conhecimento personalizado e padronizado para coletar dados sobre o
assunto especifico e um questionario Likert para medir as atitudes frente a prevencao de LPP.
Estatistica descritiva e inferencial, paramétrica (teste t), ndo paramétrica (Mann-Whitney U) e

teste de Pearson. A significancia estatistica foi estabelecida em p = 0,05.

OBJETIVOS: Identificar os conhecimentos e atitudes dos enfermeiros frente a

prevencao de Ulceras por pressdo em um grande hospital pablico, em Chipre.

RESULTADOS: 44,1% dos enfermeiros pertenciam a unidade de terapia intensiva;
61,8% do sexo feminino; 59,4% tinham mais de 5 anos de experiéncia; 10,8% com titulo de
pos-graduacdo. O valor médio referente ao questionario de conhecimento foi 16.16, IQR: 17
(15-18) respostas corretas 77%. No questionario de atitudes, o valor mediano foi 41.82, IQR:
43 (40-46). Conhecimentos e atitudes correlacionaram-se positivas, e estatisticamente de forma
significativa (R de Pearson = 0,223, p = 0,019). Os enfermeiros apresentavam niveis de
conhecimento e atitudes positivos relativamente inadequados, atitudes e conhecimentos

correlacionados estatisticamente de forma significativa e positiva.

NIVEL DE EVIDENCIA: IV




