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Prevention and treatment of pressure ulcers: brazilian literature Analysis
Prevencao e tratamento de Ulceras por pressao: analise de literatura brasileira
Prevencion y tratamiento de las Ulceras por presion: analisis de la literatura brasilefa

Laelson Rochelle Milanés Sousa'

ABSTRACT

Objective: To analyze recent Brazilian publications on prevention and treatment of pressure ulcers in the
context of today's society. Methods: The authors conducted an integrative review of literature from the
search for articles on the Virtual Library of Health research site and that were indexed in databases Latin
American and Caribbean Health Sciences and Scientific Electronic Library Online in the period 2009-2013.
Results: 10 items were selected. The results show that studies emerge in a similar approach with a focus on
prevention and early identification of risk factors, and point out that the main risk factors for developing
pressure ulcers are related to age, sex, reduced mobility, incontinence, factors nutrition and chronic
diseases. Conclusions: we stress the importance of developing studies that indicate strategies aimed at
actions that promote the prevention and thereby reduce the incidence of cases of pressure ulcers to
strengthen the evidence-based knowledge to the nursing team practices.

Descriptors: Pressure ulcers. Nursing care. Nursing.

RESUMO

Objetivo: analisar publicacdes brasileiras recentes sobre prevencao e tratamento de Ulceras por pressao no
contexto da sociedade hodierna. Metodologia: realizou-se uma revisao integrativa de literatura a partir da
busca de artigos no site de pesquisa da Biblioteca Virtual em Salde e que estivessem indexados nas bases de
dados Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude ou Scientific Eletronic Library Online, no
periodo de 2009-2013. Resultados: selecionaram-se 10 artigos. Os resultados evidenciam que os estudos
emergem em uma abordagem semelhante com enfoque na prevencao e na identificacao precoce dos fatores
de risco, e apontam que os principais fatores de risco para desenvolver Ulceras por pressao estao relacionados
a idade, sexo, mobilidade reduzida, incontinéncias, fatores nutricionais e doencas cronicas nao transmissiveis.
Consideragdes Finais: ressalta-se a importancia do desenvolvimento de estudos que indiquem estratégias
voltadas a agdes que promovam a prevencao e desta forma a reducdo da incidéncia dos casos de Ulceras por
pressdao para o fortalecimento do conhecimento baseado em evidéncias para as praticas da equipe de
enfermagem.

Descritores: Ulcera por pressao. Cuidados de enfermagem. Enfermagem.

RESUMEN

Objetivo: Analizar las Ultimas publicaciones brasilefias sobre la prevencion y el tratamiento de las Ulceras por
presion en el contexto de la sociedad actual. Métodos: Los autores realizaron una revision integradora de la
literatura de la busqueda de articulos en la Biblioteca Virtual del sitio de investigacion en salud y que fueron
indexados en las bases de datos Literatura Latinoamericana y Ciencias de la Salud del Caribe y Scientific
Electronic Library Online en el periodo 2009-2013. Resultados: 10 articulos fueron seleccionados. Los
resultados muestran que los estudios emergen en un enfoque similar con un enfoque en la prevencion y la
deteccion temprana de factores de riesgo, y sefialan que los principales factores de riesgo de desarrollar
Ulceras por presion estan relacionadas con la edad, el sexo, la movilidad reducida, incontinencia, factores
nutricion y las enfermedades crdnicas. Conclusiones: Destacamos la importancia de desarrollar estudios que
indican las estrategias dirigidas a acciones que promuevan la prevencion y por lo tanto reducen la incidencia
de casos de Ulceras por presion para fortalecer el conocimiento basado en la evidencia de las practicas del
equipo de enfermeria.

Descriptores: Ulcera por presion. Atencion de enfermeria. Enfermeria.
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INTRODUCAO

Ulceras por pressio (UP) sdo alteracdes na
integridade tissular que se desenvolvem, geralmente,
sobre uma proeminéncia dssea, resultante de pressao
isolada, podendo estar associada a friccdo e/ou
cisalhamento que pode se irradiar para tecidos ou
estruturas subjacentes. A prevaléncia de UP é
considerada pela Organizacao Mundial de Saide como
um indicador de qualidade da assisténcia prestada
nas instituicdes hospitalares, uma vez que cerca de
95% das UP podem ser evitadas?. Estima-se que até
38% dos pacientes hospitalizados podem desenvolver
UP, um problema sério de salde que afeta a
recuperacao do paciente, adia por varios dias a alta
hospitalar, causa sofrimento e acarreta carga de
trabalho para os profissionais de saudeG4.,

A National Pressure Ulcer Advisory Panel (NPUAP)
classifica as UP em quatro categorias: I, II, lll e IV. A
UP em categoria | possui pele intacta e presenca de
hiperemia, geralmente a area apresenta-se dolorosa.
Na categoria Il ocorre rompimento parcial da pele,
apresenta-se como  Ulcera  superficial com
rompimento inicial. Na categoria Il o tecido é
totalmente perdido, o tecido adiposo torna-se
visivel, mas o tecido dsseo permanece coberto. Na
categoria IV, ossos, misculos e tendoes mostram-se
visiveis; nesse estagio a profundidade varia bastante
e estd diretamente relacionada a sua localizacao
anatémica(".

A etiologia da UP embasa-se em alguns fatores
relacionados ao paciente e ao meio onde ele esta
inserido, seja no domicilio, hospital ou instituicoes
de longa permanéncia. Esses fatores sdo classificados
como extrinsecos ou intrinsecos. Fatores extrinsecos
estao relacionados ao ambiente: pressao, friccao,
cisalhamento e umidade. Ja os intrinsecos sdo mais
amplos, pois estdao relacionados a condicao clinica
apresentada pelo paciente, como as doencas que
reduzem os movimentos e percepcao sensorial, e a
idade avancada que acarreta o surgimento de
doencas cronicas que comprometem seu estado de
saude®,

Observa-se ainda a incontinéncia urinaria e anal,
anemia, infeccao e estado nutricional como fatores
intrinsecos relevantes. A incontinéncia urinaria e/ou
fecal acomete principalmente a populacdao feminina
idosa, tornando este grupo susceptivel ao surgimento
de UP®., Estas causam dor e sofrimento ao cliente,
aos familiares e sobrecarregam a equipe de salde
que esta prestando assisténcia, além de gerar custos
elevados com o tratamento, constituindo, desta
forma, um problema de salde.

As UP sao consideradas como indicadores de
qualidade dos cuidados prestados, sendo o
enfermeiro o agente que, normalmente, faz o
diagnostico dessa complicacao”). Dessa forma, é
mandatorio que em sua pratica diaria este
profissional esteja cada vez mais capacitado a
desenvolver estratégias que possam prevenir o
desenvolvimento desse agravo. Elas aparecem no
contexto da internacao hospitalar como uma
complicacdo que acomete pacientes frageis, com
mobilidade reduzida no leito e principalmente em
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idosos. Por constituir-se uma complicacao que traz
sérios danos a recuperacdo do paciente e
comprometimento da sua qualidade de vida, requer
empenho e atencao individualizada da equipe de
satde®,

Este estudo tem como objetivo analisar
publicacoes brasileiras recentes sobre prevencao e
tratamento de Ulceras por pressdao no contexto da
sociedade hodierna.

METDOLOGIA

Trata-se de uma revisao integrativa da literatura
referente a prevencao e tratamento de Ulceras por
pressdo. Este método permite o uso de estudos
experimentais e nao-experimentais a fim de se ter
uma compreensdao mais ampla do fenomeno
estudado. Possibilita catalogar estudos ja realizados
e publicados, ndo so6 estudos primarios, mas também
reflexbes teoricas publicados em  periodicos
indexados e em outras fontes. A revisao integrativa
exige o0s mesmos padroes de rigor, clareza e
replicacao utilizada nos estudos primarios®.

Para realizar esta pesquisa desenvolveu-se as
seguintes  etapas: elaboracao da  pergunta
norteadora; busca dos estudos na literatura, coleta
de dados, analise critica dos estudos incluidos,
discussao dos resultados e apresentacao da revisao
integratival®. Todas etapas consecutivas foram
realizadas visando responder a seguinte pergunta de
pesquisa: como a literatura brasileira aborda a
tematica da prevencao e tratamento de Ulceras por
pressao?

Os descritores utilizados para a pesquisa
encontram-se na base de dados Descritores em
Ciéncias da Salude (Decs), dentre os quais foram
utilizados os seguintes: “Ulcera por Pressao”,
“Prevencao” e “Tratamento”. O levantamento das
publicacoes foi realizado, durante o periodo de
setembro a dezembro de 2013, no site de pesquisa da
Biblioteca Virtual em Salde (BVS), uma base de
dados que inclui a indexacao de periddicos nacionais
e internacionais e aglomera outras bases de dados.

Para a selecao dos artigos foram utilizados
critérios de inclusdo: artigos encontrados na BVS;
indexados nas bases Literatura Latino-Americana e do
Caribe em Ciéncias da Saude - Lilacs ou Scientific
Electronic Library Online - SciELO, disponiveis em
texto completo; idioma em portugués; nos anos de
2009 a 2013; na tematica e correspondendo ao
objetivo do estudo. Os artigos que nao se
relacionavam a tematica, bem como os que se
apresentavam em outro idioma e fora do limite de
tempo tracado nao foram considerados. Os critérios
de exclusao: artigos repetidos, revisoes de literatura,
reflexdes e resenhas.

Durante o levantamento da bibliografia obteve-se
3.514 publicacoes relacionadas aos descritores
“Ulcera por pressao and Prevencao” e “llcera por
pressao and Tratamento” em busca simultanea. Ao
utilizar a ferramenta “filtrar” para a selecao de
textos completos disponiveis, obteve-se 675
resultados e, ao aplicar a ferramenta para a selecao
do idioma, foram obtidas 145 publicacoes para o
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idioma portugués. A partir destes resultados foi
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realizado um recorte temporal que compreendeu os

anos de 2009 a 2013, obtendo-se, assim, 40 publicacdes. Apos leitura rigorosa dos artigos identificando os
objetivos e os principais resultados, pode-se obter a amostra final das publicacdes para analise que consiste
em 10 artigos selecionados rigorosamente e intencionalmente conforme os objetivos deste estudo.

Apos a selecdo da amostra, os artigos foram organizados em tabelas conforme o titulo do trabalho,
periodico, ano de publicacao e principais objetivos. A analise dos estudos deu-se por meio de leitura criteriosa
de cada artigo e posterior discussao dos resultados. Ao final apresentou-se as consideracoes da revisao.

RESULTADOS

Tabela 1 - Caracterizacdo dos artigos relacionados a incidéncia e tratamento de Ulceras por pressao quanto ao
periodico, ano de publicacao e objetivos. Teresina-Pl, 2014.

Titulo do artigo PerX)ndc:co/ Objetivos
Ulcera por Pressio em Acta Paul Investigar as caracteristicas sociodemograficas e clinicas e
Pacientgs sob Enferm o risco para desenvolvimento de Ulcera por pressao em
Assisténcia Domiciliaria 2010 pacientes sob assisténcia domicilidria em um Distrito de
Salde de Ribeirado Preto.
Ocorréncia de Ulcera
- Acta Paul i AL , ~ .

por pressao em Enferm Identificar a ocorréncia de ulcera por pressao em pacientes
pacientes submetidos a 2012 ) submetidos a cirurgias eletivas de porte I, lll e IV.
cirurgias eletivas
Uso das diretrizes para
tratamento da Ulcera Rev. Eletr. Identificar a frequéncia do uso das diretrizes para o
por pressao por Enf. [Internet] tratamento da Ulcera por pressao (UP) por enfermeiros de
enfermeiros de um 2009 um hospital geral no interior do estado de Sao Paulo.
hospital geral

Incidéncia de Ulcera Conh incidéncia de al - , ,

or presso em Acta Paul onhecer a incidéncia de Ulcera por pressao no pre e pos-
pacientes Enferm operatorio de pacientes neurocirirgicos e descrever as
Eleurocirtur icos de 2009 medidas preventivas implementadas pela equipe de
hospital un%versitério enfermagem durante esses periodos.

Indicador de qualidade Rev Galicha Comparar os dados notificados em sistema de indicador de
assistencial Ulcera por Enferm qualidade assistencial de ulcera por pressao (UP), com
pressao: 2013 registros em evolucbes de enfermagem nos prontuarios dos

analise de prontuario e
de notificacao  de

incidente mais.

pacientes, descrever o perfil clinico e os diagnosticos de
enfermagem dos pacientes que desenvolveram UP grau Il ou

De acordo com o exposto na Tabela 01, que
caracteriza os estudos quanto a incidéncia e
tratamento das Ulceras por pressao, pode-se discutir
alguns aspectos encontrados nos resultados destas
pesquisas como o perfil socio-demografico dos
investigados, quantidade e localizacdo das UP e
diretrizes para o tratamento que, logo apos
apresentacao das tabelas 2, 3 e 4, a seguir, serao
discutidos.

Conforme exposto na Tabela 02, que caracteriza
os estudos quanto aos fatores de risco para
desenvolver Ulcera por Pressao, podem-se discutir os
principais fatores de risco elencados ao longo das
analises dos resultados destas investigacoes.

Ao proceder a analise da Tabela 03, observa-se
que o descritor Ulcera por Pressao (10) é o que foi
mais tratado nos artigos investigados, no recorte dos
quatro anos de pesquisa. Logo em seguida, destacam-
se Prevaléncia, Enfermagem, Enfermagem
Perioperatoria, Incidéncia e  Procedimentos
Neurocirargicos, todos na mesma frequéncia (2).
Estas tematicas, evidenciadas a partir dos descritores
utilizados, foram as mais prestigiadas no periodo

pesquisado, podendo ser consideradas assuntos
inerentes as pesquisas relacionadas a Ulceras por
Pressao.

Na sequéncia, os demais descritores: Idoso;
Enfermagem  Geriatrica; Tecnologia;  Escalas;
Posicionamento do Paciente; Cirurgia Geral; Cuidados
de Enfermagem; Protocolos; Diretrizes para a Pratica
Clinica; Pesquisa em Enfermagem; Prevencdo e
Controle; Assisténcia Domiciliar; Epidemiologia;
Procedimentos Cirlrgicos Eletivos; Diagnosticos de
Enfermagem; Indicadores de Qualidade em
Assisténcia a Saude; Processos de Enfermagem;
Enfermeiro e Unidades de Terapia intensiva
aparecem apenas uma vez. Evidencia-se que estes
estudos sao realizados em ambientes variados,
identifica-se estas tendéncias a partir da analise
destes descritores que variam de assisténcia
domiciliar até assisténcia em Unidades de Terapia
Intensiva.
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Tabela 2 - Caracterizacdo dos artigos relacionados aos fatores de risco para desenvolver Ulcera por pressiao
quanto ao periddico, ano de publicacdo e objetivos. Teresina-Pl, 2014.

Titulo do artigo

Periodico /
Ano

Objetivos

Ulcera por pressdo em idosos

o j Rev Galicha
institucionalizados:
. . Enferm
Analise da prevaléncia e
. 2011
fatores de risco
Tecnologi fi
%a de enfermagem na Rev Bras
prevencao da ulcera por
- - Enferm
Pressao em pessoas com lesao
2011
medular
Ulcera or ressao  em
. P P . . Rev Esc
pacientes submetidos a
. e A Enferm USP
cirurgia: incidéncia e fatores
. 2011
associados
Lo Texto
Analise das subescalas de
e Contexto
Braden como indicativos de
Risco para ulcera por pressao Enferm
2012
Prevencao e tratamento de
Ulceras por pressao  no RevRene
cotidiano de enfermeiros 2013

intensivistas

Analisar a prevaléncia e os fatores de risco das
Ulceras por pressao em idosos institucionalizados.

Avaliar a tecnologia de enfermagem utilizando a
Escala de Waterlow para prevenir a ulcera por
pressao em pessoas com lesao medular

Estimar a incidéncia de uUlceras por pressao em
pacientes submetidos a cirurgias de médio e grande
portes;

Identificar a pontuacao das subescalas que avaliam
0 risco para ulcera por pressao na aplicacdao da
Escala de Braden e associa-las aos motivos de
internacdo hospitalar, as comorbidades e as
caracteristicas demograficas de pacientes adultos
hospitalizados.

Identificar as atividades de prevencao e tratamento
de Ulcera por pressao, planejadas e/ou
implementadas por enfermeiros na Unidade de
Terapia Intensiva, a importancia atribuida as
intervencoes e as dificuldades encontradas para
executa-las.

Tabela 3 - Distribuicdo dos descritores e principais tematicas abordadas nos trabalhos analisados. Teresina-PI,

2014.
Descritores Anos de Andlise
2009 2010 2011 2012 2013 Total %
Ulcera por pressao 02 01 03 02 02 10 25
Prevaléncia 01 01 02 05
Enfermagem 01 01 02 05
Enfermagem Perioperatoria 01 01 02 05
Cuidados de Enfermagem 01 01 02 05
Incidéncia 01 01 02 05
Procedimentos Neurocirirgicos 01 01 02 05
Idoso 01 01 2,5
Enfermagem geriatrica 01 01 2,5
Tecnologia 01 01 2,5
Escalas 01 01 2,5
Posicionamento do Paciente 01 01 2,5
Cirurgia Geral 01 01 2,5
Protocolos 01 01 2,5
Diretrizes para a Pratica Clinica 01 01 2,5
Pesquisa em Enfermagem 01 01 2,5
Prevencao e Controle 01 01 2,5
Assisténcia Domiciliar 01 01 2,5
Epidemiologia 01 01 2,5
Procedimentos Cirlrgicos Eletivos 01 01 2,5
Diagnosticos de Enfermagem 01 01 2,5
I‘ndlcladores de qualidade em assisténcia 01 01 2.5
a saude
Processos de enfermagem 01 01 2,5
Enfermeiro 01 01 2,5
Unidades de Terapia intensiva 01 01 2,5
Total 40 100%
Portuguese
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DISCUSSAO

Investigacao em que os autores abordaram o risco
de desenvolvimento de Ulceras por pressao em
pacientes sob assisténcia domiciliaria, a maior parte
dos participantes da pesquisa foi idosos (76,6%) e
brancos (85%)'". Quanto a escolaridade, uma parcela
(40,4%) mostrou-se com ensino fundamental
incompleto e alguns dependentes de cuidadores
(91,5%). Destes, (70,2%) apresentavam risco para
Ulcera por pressao.

Em estudo que investigou a ocorréncia de Ulcera
por pressao em pacientes submetidos a cirurgias
eletivas de porte II, Il e IV, identificou-se que 62%
dos pacientes que desenvolveram Ulceras por pressao
eram do género feminino e 38% masculino. Para o
grupo sem UP, a amostra foi composta de 55% do
género masculino e 45% do feminino‘'?,

Quanto a faixa etaria para o grupo de pacientes
que desenvolveu UP pode-se observar que a
porcentagem maior (21,7%) foi em pacientes com
faixa etaria entre 48 e 58 anos, seguida da faixa
etaria de 38 e 48 anos (18,9%). Para o grupo com
maior faixa etaria, a média de idade foi de 55,83
anos, com desvio padrdao de 29,73, Em outra
pesquisa, que objetivou conhecer a incidéncia de
Ulcera por pressao no pré e pos-operatorio de
pacientes neurocirurgicos, a mediana da idade foi de
49 anos, com variacao de 19 a 78 anos e (56,6%) do
sexo feminino'3.

No primeiro artigo da tabela 01 foram
identificadas 17 Ulceras, a localizacao anatomica de
maior frequéncia foi a regidao do trocanter do fémur
(29,4%), seguida da regidao dos calcaneos (23,5%).
Quanto a classificacdo das UP, os maiores
percentuais encontrados foram nos estagios | (35,3%)
e IV (29,4%)1".

Conforme os resultados de pesquisa que
investigou a ocorréncia de Ulcera por pressao em
pacientes submetidos a cirurgias eletivas de porte Il,
Il e IV, apresentaram 44 lesoes, sendo a maioria
diagnosticada de estagio Il (56,8%), seguida por
lesdes de estagio | (40,9%) e estagio Ill (2,3%)1?. As
areas corporais mais acometidas foram a regiao
sacro/glitea (68,2%), calcaneos (18,1%), regiao
dorsal (9%) e o pavilhao auricular (4,6%). Quando foi
avaliada a incidéncia de Ulcera por pressao no pré e
pos-operatério de pacientes neurocirdrgicos as
regides predominantes de UP foram o maléolo e
calcaneo?.

A mudanca de posicao corporal deve ser mantida
de forma continua para que ocorra alivio dos
principais pontos de pressao'¥. Nestes casos, torna-
se necessario que o profissional enfermeiro
estabeleca cronogramas de mudancas de decUbito
com horarios definidos. Estas medidas irao prevenir o
surgimento de novas Ulceras e irdao promover alivio
de pontos ja afetados pelas lesoes.

Em investigacao que buscou o uso das medidas de
prevencao e a utilizacao de equipamentos que
proporcionam reducdo da carga mecanica nos tecidos
em pacientes sob assisténcia domiciliaria em um
Distrito de Salde de Ribeirdao Preto os autores
identificaram que, para 40,0% de sua amostra, nao
era realizada a mudanca de decubito e 44,7% nao
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faziam a descompressao isquiatica quando sentados.
Quanto ao uso de equipamentos, (55,3%) usavam
travesseiro ou almofada na regidao das panturrilhas
para aliviar a pressdao na regidao dos calcaneos e 25
(53,2%) usavam almofada no assento da cadeira.
(27,6%) utilizavam um colchao especial (junto com o
colchao padrao) seja de espuma piramidal,
popularmente conhecido como caixa de ovo. Medidas
simples e importantes para a prevencao foram pouco
utilizadas como a mudanca de decUbito e o uso de
lengol movel,

Com relacdo a limpeza das UP, é recomendada a
utilizacao de solucao fisioldgica, pois irriga a ferida e
nao traumatiza o seu leito. No processo de
cicatrizacdo a manutencao da umidade do leito é
relevante, pois o tecido de granulacao cresce com
maior facilidade, neste contexto utilizam-se oleos
vegetais como cobertura dos curativos que além de
promoverem umidade ainda conferem acao
quimiotatica'¥.

Em estudo utilizando a Escala de Waterlow, em
pessoas com lesao medular, elencou-se os principais
fatores de risco para desenvolver UP: tipo de pele
classificada como nao saudavel; sexo feminino; idade
superior a 50 anos; incontinéncia fecal; restricao ao
leito ou inércia e alteracdo do apetite. Dentre estas,
a de maior importancia é a mobilidade fisica
prejudicada evidenciada pela restricao ao leito.

Por outro lado nao foi encontrada associacao
estatisticamente significante com a ocorréncia de UP
relacionado as variaveis sexo, idade, indice de massa
corporea e presenca de comorbidades'®. Porém, os
autores reconhecem que estas variaveis, as vezes,
influenciam o aparecimento de UP e, portanto, sao
classificadas como fatores de risco.

Pesquisa realizada com nove enfermeiros que
trabalhavam em uma Unidade de Terapia Intensiva,
de um Hospital Universitario, com objetivo de
identificar as atividades de prevencao e tratamento
de Ulcera por pressao, foi possivel elencar dois
grupos de fatores de riscos: os intrinsecos como
desnutricao proteico-calorica; déficit nutricional;
instabilidade hemodinamica; infeccbes; obesidade;
incontinéncia urinaria ou fecal; distarbio metabdlico
decorrente de sepse e pacientes caquéticos('?),

Ainda foi possivel identificar fatores de risco
extrinsecos como lengdis nao estirados; baixa
frequéncia de mudanca dos lencois; pele Umida;
friccao; posicionamento por mais de duas horas na
mesma posicdo; auséncia das mudancas de declbito
e imobilidade no leito!"”). Desta forma, é necessaria
maior atencao a pacientes classificados dentro destes
critérios e implementacdo de medidas que reduzam
os fatores de risco.

CONCLUSAO

Mediante abordagem detalhada da literatura pode
ser evidenciado que as publicacoes sao bastante
diversificadas do ponto de vista do local onde o
estudo foi desenvolvido. Por exemplo, pesquisas
realizadas em unidades de terapia intensiva e outros
locais, tais como internacdao de longa permanéncia
para idosos. Sob o ponto de vista assistencial, sao
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deveras diferenciados. Observam-se ainda estudos
em ambiente domiciliar. Por outro lado, conquanto a
abordagem metodoldgica, os relatos seguem uma
tendéncia amplamente observada em publicacoes
brasileiras na area das ciéncias da saude, que é a
pesquisa com abordagem quantitativa.

Contudo, os estudos emergem em uma abordagem
semelhante e tracam que os principais fatores de
risco para desenvolver UP estao relacionados a idade;
sexo; mobilidade reduzida; incontinéncias; fatores
nutricionais; e doencas cronicas ndo transmissiveis.
Desta forma, aduz-se que a literatura tem abordado
de forma enfatica as causas do desenvolvimento de
UP, mas ainda sao incipientes em abordagens que
proponham estratégias que diminuam a incidéncia.

As principais contribuicoes deste estudo residem
na contemporaneidade dos dados e informacodes
expostas, bem como a discussao de outros teoricos e
seus resultados, apresentando-os a sociedade e a
academia universitaria. A assercdo de uma revisdao
integrativa pode ser replicada em outras areas ou
temas que corroborem a discussao aqui proposta ou
que contraponham os produtos deste relatorio
cientifico.

Ressalta-se a importancia do desenvolvimento de
estudos que direcionem, principalmente, acdes que
promovam a prevencao de UP para o fortalecimento
do conhecimento baseado em evidéncias para as
praticas da equipe de enfermagem. E fundamental a
melhoria da qualidade da assisténcia e, assim,
insere-se neste contexto o profissional enfermeiro
como responsavel pelo desenvolvimento de acoes
preventivas, sejam elas executadas em ambiente
hospitalar e domiciliar.
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