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w4 OBJETIVOS

» |dentificar as epidemiologia das
lesdes por pressdo;

» Discutir sobre o impactos;

» Demonstrar principais medidas
preventivas baseadas em
evidéncias;

» Levantar os avancos e desafios
da prevencdo de Lesdo por
pressao.
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Protocolo para Prevengéo de Ulcera por Presséo (Ministério da Sadde/ Anvisa/ Fiocruz) 2013

Pressure Injury. Natalie Mondragon; Patrick M. Zito. Last Update: August 25, 2022.



IMPACTO NO DESFECHO

NOS EUA AS LP'S ACOMETEM 2,5
MILHOES DE PESSOAS AO ANO, SENDO

QUE 6O MIL EVOLUEM A OBITO

Padula WV, Pronovost PJ, Makic MBF, Wald HL, Moran D, Mishra MK, et al. Value of hospital resources for effective b LS /
pressure injury prevention: a cost-effectiveness analysis. BMJ Qual Saf. 2018 Aug;28(2):132-41. DOI: 10.1136/ N /
bmjgs-2017-007505



IMPACTO ECONOMICO

Gastos com tratamento EUA = US 9,1 a 11,6 milhoes

ao ano com LP’s

Valor gasto pelo 5US - PERIODO 07/2017 A 06/2018

TOTAL

Regido Atendimento Freqiiéncia VlI.Aprovado Freqiiéncia Vi.Aprovado Fregiiéncia |VI.AprDvadD
Total 1797489| RS 59.074.294,26 15821814 59924064,04 5  118.998.358,30
1 Regido Sudeste 746776| RS 24.195.548 40 752128 24368947,2 48.564.495,60
2 Regido Sul 418113| RS 13.546.861,20 403950 13089276 822103| RS 26.636.137.20
3 Regido Nordeste 300971| RS 9.765.354,00 328515 10659632,4 629486| RS 20.424.986,40
4 Regido Morte 211652 RS  6.857.524,80 220548 7145755,2 432200 RS 14.003.280,00
5Regido Centro-Oeste 119977| RS 4.709.005,86 116633 4660453,24 236610 RS 9.369.459,10

Fonte: DATASUS

AHRQ, Agéncia de qualidade em salide e pesquisa que promove a exceléncia em saude. Prevencéo de

Ulceras de pressdo em hospitais 2014;

https://lwww.ahrqg.gov/professionals/systems/hospital/pressureulcertoolkit/putooll.html
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Qualidade de vida e autoestima de pacientes com Ulcera venosa Nursing (Ed. Bras.;); 24(272): 5115-5127, jan.2021 \/ \ /
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/7" RELACKO DA INCIDENCIA

Cuidados longa permanéncia

Perfil Prevaléncia 2,3% a 28%
Go+

poﬁ:&?ﬁzi Incidéncia 2,2 % a 23,9%
preventivas

Cuidados agudos

Prevaléncia 10 a 18%

Incidéncia 0,4% a 38%;

Incidéncia

Atengdo domiciliar ®

Prevaléncia 0% e 29% |
Incidéncia 0% e 17%; )

=~ ~\

Protocolo para Prevencéo de Ulcera por Presséo (Ministério da Sadde/ Anvisa/ Fiocruz)
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TRANSICAO EPIDEMIOLOGICA
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- 4 FATORES CONTRIBUINTES

| mobilidade

| atividade

| percepgdo sensorial

O T Pressdo

Fatores extrinsecos

T Umidade
I Friccao
1 Cisalhamento

Fatores Intrinsecos

A 4

Ulcera de Pressao

Tolerdancia Tissular

A

A

J Nutricdo
TIdade
J Pressdo arterial

(BERGSTROM, 1988)

Outros fatores hipotéticos:
Edema

Estresse emocional

Fumo

Temperatura da pele

Braden

=

~/

S
Esquema conceitual de fatores de risco pMesenvol\eraento de ulceras por pressdo (UP)
)\
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J ~ FATORES CONTRIBUINTES

i Perfusdo x Oxigenagdo
-
\
‘ Tempo prolongado de UTI
\

v \/
(NPUAP; EPUAP; PPPIA, 2019) Q
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Superior
pressure
distribution

(NPUAP; EPUAP; PPPIA, 2019)

FATORES CONTRIBUINTES

Perfusdo x Oxigenagdo
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vF'ATC}R-ES CONTRIBUINTES

9 Nutri¢do

Estudo multicéntrico brasileiro: 2009 a 2011;
Prevaléncia de 16,9% de LPP (52,4% desnutridos);

98% dos pacientes que apresentaram LPP > estagio 2 eram

desnutridos.

\/l
Contents lists available at ScienceDirect [P e

\

ez |

Nuftrition |
i

journal homepage: www.nutritionjrnl.com =
Applied nutritional investigation —

Prevalence of pressure ulcers in hospitals in Brazil and association with
nutritional status—A multicenter, cross-sectional study

Patricia Alves Brito M.Sc.?, Simone de Vasconcelos Generoso Ph.D. P+,
Maria Isabel Toulson Davisson Correia M.D., Ph.D. €
“* Surgical Post Graduate Program, Medical School. Universi dade Federal de Minas Cerais, Belo Hornizonte, MC., Brazil

® Nursing School. Universidade Federal de Minas Gerais, Belo Horizonte. MG, Brazil
“ Medical School, Universidade Federal de Minas Cerais. Belo Horizonte. . MC. Brazil

O N/

et
(BRITO; GENEROSO; CORREIA, 2013)
]
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Pedidtricos
Estado critico
Peri operatdrio
Obesos/Baridtricos
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Uso de poli farmacos

Lesdo medular

Ambientes comunitdrios




Avaliar e
reavaliar o
risco

PREVENCAO

Inspecionar a

pele

Instituir medidas
preventivas de
acordo com o

risco

(NPUAP; EPUAP; PPPIA, 2019)



“MEDIDAS PREVENTIVAS MEDIANTE RISCO_

* Estimular a mobilizag¢do oportuna

* Reposicionamento e mudanga de decibito
* Superficie de apoio

* Orientacoes

* Limpeza da pele com aten¢do ao PH

* Hidratagdo da pele

* Avaliagdo de dispositivo coletor

* Protetor cutdneo

* Periodicidade de troca de fraldas e roupas de cama

M g

(NPUAP; EPUAP; PPPIA, 2019) , et |



</ OBSERVACOES

« CONSIDERAR A SUPERFICIE DE APOIO DE REDISTRIBUICAO DA PRESSAO EM USO PARA
DETERMINAR A FREQUENCIA DO REPOSICIONAMENTO (FORCA DA EVIDENCIA = A)

e  UTILIZAR COLCHOES DE ESPUMA REATIVA E DE ALTA ESPECIFICIDADE EM VEZ DE COLCHOES

DE ESPUMA REATIVA QUE NAO SEJAM DE ALTA ESPECIFICIDADE (FORCA DA EVIDENCIA = A)

«  SEMPRE QUE NAO FOR POSSIVEL UM REPOSICIONAMENTO MANUAL FREQUENTE, UTILIZAR
UMA SUPERFICIE DE APOIO DINAMICA (FORCA DA EVIDENCIA = B)

(NPUAP; EPUAP; PPPIA, 201



OBSERVACOES Q

- Equilibrio acido / alcalino da pele

Pele saudavel, pH 4.0-6.0

Acido ‘ Alcalino

| | .
| | |
0 1 2 3 4 5 6 7 8 9 101112 BW

Escala de pH

*  Mantém a fun¢do da pele
» pH acido assegura a coesdo do
estrato corneo e fungdo barreira

http://mmw.sobest.org.br/anais-arquivos/700783.html.Acesso em:14mai.2019.



http://www.sobest.org.br/anais-arquivos/700783.html

MEDIDAS PREVENTIVAS MEDIANTE RISCO

* Manejo da movimentagdo no leito

* Pensos de protecdo com caracteristicas
especificas

e Cabeceira 30°
* Manejo dos pacientes com quadro de agitagdo

* Triagem nutricional

* Avaliagdo de necessidades nutricionais

* Avaliagdo da ingestdo nutricdo

* Adequacdes nutricionais

* Prescricdo de dietas especificas e suplementagdo

oral
(NPUAP; EPUAP; PPPIA, 2019) T—



OBSERVACOES

Usar uma cobertura de espuma multicamadas de silicone macio para
proteger a pele de individuos em risco de lesdes por pressdo. (Forca
da Evidéncia = B1)

Continuar a utilizar todas as restantes medidas preventivas paralelas

a utilizagdo de pensos de protecdo (For¢a da Evidéncia = C)

—
(NPUAP; EPUAP; PPPIA, 2019) \/



OBSERVACOES

e Para além da dieta habitual, oferecer suplementos nutricionais de

elevado teor caldrico e proteico (Forca da Evidéncia = A)

* Fornecer suplementos nutricionais orais de alto nivel calérico, protéico,
arginina, zinco e antioxidante ou férmula enteral para adultos com uma
lesdo por pressdo de Estdgio 2 ou superior, desnutridos ou em risco de

desnutri¢cdo.(For¢a da Evidéncia = B1)

—
(NPUAP; EPUAP; PPPIA, 2019) \/ J



- DEVEMOS PREVINIR:

POR QUE 95 A 98 % DAS LESOES SAO EVITAVEIS;
POR QUE E MAIS BARATO;

PORQUE TEM IMPACTO INDIVIDUAL E COLETIVO;
PORQUE REPRESENTA QUALIDADE NO CUIDADO;
PORQUE LESOES MATAM!

'
(NPUAP; EPUAP; PPPIA, 2019) \/



AVANCOS

nternational

Consensus Document

Abordar feridas de dificil cicatrizacdo com
uma estratégia de intervengao precoce
antibiofilme: higienizacdo da ferida

@D

,F\A

International Wound
Infection Institute

WOUND INFECTION IN
CLINICAL PRACTICE

Third Edition

a

STATPEARLS

CONTERT 15 KING

International

Consensus Document

JIC

Overlooked and underestimated:
medical adhesive-related
skin injuries

Best practice consensus
document on prevention

Quick Reference Guide
2019
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DESAFIO

MODELO MENTAL

REACT \VE
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DIN}O

Resultado Negativo:
R$ 574.395,66
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HOSPITAL 100% SUS @

Gestao de decubito 12
Hest 11 RN ) 1
Motivo Restricao de decubito: N8O 3‘\ "',
10 g2 g <2
Tempo méaximo por decubito: _ﬁ_ 2 2hons || 1Sl =
Paciente possui lesao?  Sim X Nao 9 = Ooo ﬁj o = 3
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HOSPITAL DE EXCELENCIA

Manejo

Lesoes de baixa complexidade -
equipe local

Lesdes de alta complexidade ou de
dificil manejo - Estomaterapeuta
Discutir necessidade de intervengao
médica e/ou outras especialidades

Ocorréncia do

Foco na Prevencao Evento

Bundie de Prevencdo de LP (PREVINA) -
Pacientes em Risco

Time em todas as umnidades referéncia
em prevengao (Skin Champions)
Estomaterapeuta para apolo em
programas de prevencio e casos
complexos

Evento adverso e
indicadores ° Tratamento

Avaliacdo do risco de LP Prevencao
diariamente Estratégias Avancadas

Analise

Comité de integridade da pele
Discussdo multiprofissional
dos eventos /
Testes de produtos e I:IUUI]

Notificacdo de Evento adverso tecnologias
Benchmarking com oulros

Indicador de prevaléncia - Magnet
(todos os pacientes tem a pele avaliada na hospitais - Brasil e Mundo
Eventos/Cursos/Treinamentos/

data do corte)

Andlise de causa raiz (identificac&o de Educacao e ensino
causas e fatores contribuintes)

Discussdo do caso com as areas -

Multprofissional

Proposta de intervencdes para melhoria

de processos -

ldentificacdo das lesdes
pré-existentes a interna¢io

Estrategias de prevengao
direcionadas

Protocolos preventivos

Pilares da Linha de Cuidado de LP

Estratégias baseadas em evidéncia para
revencao e tratamento de Lesdes por Pressao i i :
& Diss?minacao e avango no conhzcimento e eo pac’?meﬂamma | e R L S R LS
< i Todos os times da diretoria Assistencial
Estomaterapia

Pesquisa e projetos de melhoria multiprofissionais
Diretriz Institucional atualizada e baseada nas
recomendacdes do National Pressure Injury

Advisory Panel (NPIAP)

Aline Ramalho — 2021 - HSL
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ORGAOS REGULADORES

ESTABELECER ACOES E
FORMA DE
ACOMPANHAMENTO, BEM
COMO CRITEROS DE
BONIFICACAO

Y N N/
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L ANVISA

-l | Agéncia Nacional de Vigilincia Sanitaria

NOTA TECNICA GVIMS/GGTES/Anvisa n°
05/2023

(Versdo atualizada da NOTA TECNICA GVIMS/GGTES N°
03/2017)

Praticas de Segurangca do Paciente em
Servicos de Saulde: Prevencgédo de Lesdo por
Pressao

Geréncia de Vigilancia e Monitoramento em Servicos de Satde (GVIMS)
Geréncia Geral de Tecnologia em Servigos de Saude (GGTES)

Terceira Diretoria

Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (Anvisa)

Brasilia, 28 de junho de 2023

Indicadores de processo

v’ Percentual (%) de pacientes submetidos a
avaliagdo de risco para lesdo por pressdo na
admissdo

v’ Percentual (%) de pacientes de risco recebendo
cuidado preventivo apropriado para lesdo por
pressdao

v’ Percentual (%) de pacientes recebendo avaliagdo
didria para risco de lesdo por pressdo

Indicadores de Resultado:

v Incidéncia de Lesdio por Pressdo
v’ Prevaléncia de Lesdo por Pressdio

Indicadores de Estrutura
Indicadores de capacitacdo /orientacdes



REALIDADE

Tipos de incidentes notiicados
com maior frequéncia.
Brasil, junhode 2021 amaiode 2022.

Falhas durante a assisténcia a saide
— Ulcera por pressdo
Falhas envolvendo catetervencso
(Jueda do pacienke

Falhas envobrendo sondas _

Falha na identificacdo do pacients
Evasdo do pacients -
Falha na documentagso .
Falhas na administragdo de dietes .
Falhas nas atnidades administratvas .
Extubagdo endotraqueal acidental l
Acidentes do paciente I
Falhas ocorndas em laboratarios climicos ou de patologa I
Outros I
Broncoaspiregso I

Falhas durante procedimento cirdngico I

0 20000 40000 &0 000 20000
MotificacOes

Leséo Por Pressao € um
dos Eventos Adversos que
Impacta negativamente 0s
resultados clinicos e
operacionais, e pode ser
evitada.

-/
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OBJETIVO FINAL

50 ZERO) INCIDENCIA
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