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Resumo

Relatar os desafios e estratégias vivenciados pela equipe de enfermagem para
prevenir lesbes por pressdo em unidade de pronto atendimento. Estudo descritivo
do tipo relato de experiéncia, desenvolvido em julho de 2019 por discentes do
curso de especializacdo em enfermagem em urgéncia e emergéncia durante as
atividades praticas curriculares em uma unidade de pronto atendimento no
Nordeste do Brasil. Utilizou-se como fonte de dados o diario de campo com o
registro das vivéncias. As principais dificuldades vivenciadas para prevenir lesées
foram: tempo prolongado sem mudanca de decubito, senilidade, restricdo ao leito,
déficit de conhecimento da equipe de enfermagem e auséncia de atividades
educativas. As estratégias de prevencao incluem a mudanca de decubito a cada
duas horas, a criacdo e implementacdo de protocolos baseados em manuais e
diretrizes atualizados, a realizacdo de notificacdo dos eventos adversos para
direcionar medidas de controle e tratamentos e a educacdo permanente do
profissional de enfermagem, garantindo uma assisténcia com qualidade e
resolutiva ao usuario. A atuacdo da equipe de enfermagem junto aos usuarios e
familiares em unidades de pronto atendimento é fundamental para a prevencéo de
leséo por presséo, reducdo do tempo de cicatrizacdo e diminui¢éo de recidivas.

Palavras-chave: Lesdo por pressdo, Unidade de Pronto Atendimento, Seguranca
do paciente, Cuidados de enfermagem.
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To report the challenges and strategies experienced by the nursing team to
prevent pressure injuries in the emergency care unit. Descriptive study of the
experience report type, developed in July 2019 by students of the specialization
course in emergency and nursing during the curricular practical activities in unit
emergency in Northeast Brazil. The source of the data was the field diary with the
record of the experiences. The difficulties main experienced to prevent injuries
were: prolonged time without change of decubitus, senility, bed restriction, lack of
knowledge of the nursing staff and absence of educational activities. Prevention
strategies include changing the position every two hours, the creation and
implementation of protocols based on updated manuals and guidelines, the
notification of adverse events to direct control measures and treatments and the
continuing education of the nursing professional, ensuring a quality and resolute
assistance to the user. The nursing activities with patients and families in
emergency units is fundamental for the prevention of pressure injury, reduction of
healing time and of recurrences reduction.

Keywords: Pressure Injury, Emergency Care Unit, Patient Safety, Nursing care.

1 Introducéo

As Unidades de Pronto Atendimento (UPA) surgiram efetivamente no Brasil em
2009 com o propésito de possibilitar a toda populacdo acesso ao servico pré-
hospitalar de urgéncia e emergéncia fixo, consistindo em unidades
intermediarias entre a atencdo primaria e as emergéncias hospitalares
(O'DWYER et al., 2017; PAIXAO et al., 2018). Contudo, a superlotacdo dos
hospitais de grande porte e a impossibilidade de leitos para receber novas
admissdes, repercute em permanéncia prolongada de usuéarios na sala amarela
e vermelha das UPA. O que resulta na geracdo de custos adicionais aos
servicos de saude, além de comprometer a qualidade da assisténcia prestada
ao usuario, potencializando o comprometimento clinico e o surgimento de
outras doencas (GALETTO et al., 2019).

Entre os grandes problemas associados a longa permanéncia em
ambiente hospitalar estdo as Lesdes por Pressdo (LP), condicdo que afeta
principalmente o funcionamento fisico e emocional dos usuérios dos servigos
de saude. A pressado prolongada sobre proeminéncias 0sseas, atrito e uso de
dispositivos médicos ou outros artefatos configuram-se como as principais
causas de LP (DUARTE et al., 2019).

Segundo a National Pressure Ulcer Advisory Panel (NPUAP), as lesbes
classificam-se de acordo com o grau de desenvolvimento: Estagio 1 - tecido
cutaneo integro com eritema que néo branqueia com a digito-presséo; Estagio
2 - perda do tecido em sua espessura parcial com exposicdo da derme; Estagio
3 - perda da pele a nivel do tecido subcutaneo; Estagio 4 - perda da pele em
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sua espessura total e perda tissular visualizando o tecido muscular ou 6sseo.
Podendo ser também classificadas como Lesdo N&o Classificavel (perda de
pele total e perda tissular ndo visivel) e Lesdo por Pressao Tissular Profunda
(pele intacta ou ndo com perda tissular profunda) (GALETTO et al., 2019).

A ocorréncia de LP em enfermos hospitalizados € preocupante para as
instituicbes e pode estar relacionada aos fatores intrinsecos (idade avancada,
nutricdo inadequada, imobilidade, sensibilidade da pele, incontinéncia,
comorbidades), e os fatores extrinsecos (permanéncia no mesmo decubito por
periodos longos, cisalhamento, umidade, colchdes e assentos inadequados,
dispositivos médicos como tubo orotraqueal e sondas fixadas de forma
inadequadas e falhas na assisténcia) (CAMPOI et al., 2019).

Com a preocupacao de melhorar a assisténcia a saude em todo o Brasil,
foi instituida em 2013 a Politica Nacional de Seguranca do Paciente (PNSP)
por meio da portaria n°® 529 do Ministério da Saude. A PNSP tem como uma de
suas metas a prevencao de LP, que é considerada um evento adverso. Assim,
as acOes para prevenir LP devem ser planejadas seguindo as recomendacgdes
e diretrizes do Ministério da Saude (BRASIL, 2013).

Em unidades de emergéncia como as UPA, denominadas de “porta
aberta” para acesso de toda a populagdo, os profissionais vivenciam
frequentemente as superlotacdes, sobrecarga de trabalho, insuficiéncia de
recursos materiais e humanos. Essas condicbes acabam por comprometer a
seguranca e bem estar dos usudrios dos servicos de saude e até mesmo dos
proprios profissionais (PAIXAO, 2018).

O surgimento de uma LP pode ocorrer em até 72 horas a depender da
condicdo clinica do paciente e da mobilidade fisica prejudicada
(VASCONCELOS, 2017). E importante destacar que a prevencdo da LP é
também um importante indicador da qualidade assistencial de enfermagem em
servicos de saude, uma vez que, a maior parte das atividades preventivas é
realizada pelos membros da equipe de enfermagem (PACHA et al., 2018).

No Brasil, aproximadamente 9% dos pacientes internados desenvolvem
LP, contudo, esses dados podem aumentar a depender do publico a ser
investigado e das condicdes de trabalho (DUARTE, 2019). Esses achados

ressaltam a importancia da prevencdo, enquanto medida mais eficaz para
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minimizar a ocorréncia da lesdo em ambientes de atencéo a saude (CAMPOI et
al., 2019).

A equipe de enfermagem e em especial, o enfermeiro desempenham
papel fundamental no processo do cuidar do usuério, visando o seu equilibrio
biopsicossocial. E para o exercicio profissional os enfermeiros devem amparar-
se em conhecimento e evidéncias cientificas para respaldar suas acdes e
promover atividades educativas visando aperfeicoamento constante de sua
equipe (COFEN, 2018).

Diante da relevancia da tematica da prevencao de lesées por pressao e
da realidade vivenciada pelos autores no atendimento aos usuarios em
situacOes de urgéncia e emergéncia em Unidades de Pronto Atendimento,
justifica-se o desenvolvimento do presente estudo. No qual, objetivou-se relatar
os desafios e estratégias vivenciados pela equipe de enfermagem para

prevenir lesdes por pressdo em unidade de pronto atendimento.

2 Metodologia

Estudo descritivo, do tipo relato de experiéncia, desenvolvido em julho de 2019
a partir da vivéncia da implementacdo de medidas preventivas para LP por
quatro discentes de poés-graduacdo em nivel de especializacdo em
enfermagem em Urgéncia e Emergéncia.

As vivéncias ocorreram durante o desenvolvimento de atividades praticas
curriculares do curso, que foram realizadas em regime de plantdes em uma
unidade de pronto atendimento na regidao Nordeste do Brasil. O plantdo tinha
duracdo de seis horas e a carga horéaria total da pratica correspondeu a 40
horas. As quais possibilitaram a atuacao conjunta de discentes, preceptor e
profissionais de enfermagem no atendimento aos usuérios do servigo.

O registro das vivéncias em diario de campo foi realizado diariamente
pelos discentes apds o término dos plantbes, com a descricdo detalhada das
atividades praticas observadas e realizadas (O que vi? O que fiz?) e da analise
critica das atividades (Qual a justificativa da acdo? Quais aspectos devem ser
analisados? Sentimentos e impressfes). Assim, 0s registros possibilitaram a
ordenacéo das informacgdes e nortearam a construcdo de categorias relevantes

para apresentacao dos resultados e discussdo no presente estudo.
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A Unidade de Pronto Atendimento (UPA) integra a Rede de Urgéncia e
Emergéncia da capital e dispde de equipe multiprofissional, composta pela
enfermagem (enfermeiros e técnicos de enfermagem), médicos (clinicos,
ortopedistas, pediatricos), odontélogos, farmacéuticos, nutricionista, assistente
social, bioquimicos e radiologistas.

A unidade dispde de leitos adultos, divididos para os espacos da sala de
observacéo, isolamento (sala amarela) e semi-intensiva (sala vermelha). Além
disso, a unidade também dispunha de sala de classificacdo de risco,
consultério médico adulto e pediatrico, laboratérios, consultério odontolégico de
urgéncia e sala de estabilizacao.

Para a apresentacéo dos resultados obtidos, foram criadas as categorias:
desafios vivenciados na unidade de pronto atendimento (Tempo de internacéo
prolongado, Senilidade, Mudanca de decubito, Déficit de conhecimento) e as
estratégias para prevencdo de lesdo por pressdo. A analise foi descritiva e

possibilitou comparar os achados com a literatura cientifica.

3 Relato de experiéncia

As atividades praticas foram realizadas durante a Gltima etapa do curso de pos-
graduacdo em enfermagem em urgéncia e emergéncia, os discentes eram
agrupados em cinco sob a supervisdo de um docente. O objetivo das
atividades praticas foi aproximar o discente da realidade e do papel
desempenhado pelo enfermeiro da UPA durante o plantdo. Além disso, os
discentes eram estimulados a aplicar os conhecimentos adquiridos durante as
aulas tedricas de forma a estimular o desenvolvimento de habilidades préticas,
contribuindo para a seguranca, qualidade da assisténcia e promoc¢do de bem
estar aos usuarios e familiares.

O grupo foi subdividido de acordo com as demandas da unidade nas
salas amarela e vermelha, com o objetivo de desenvolver agdes que visam 0
conhecimento da realidade e o funcionamento do servigo, participar da
assisténcia e realizar procedimentos privativos do enfermeiro, observar o
gerenciamento da assisténcia de enfermagem em urgéncia e emergéncia,
vivenciar o trabalho em equipe, atuar na classificacdo de risco e acolher o
usuario, acompanhantes e seus familiares, conhecendo a histéria pregressa e

diagndsticos clinicos.
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Foram identificados que alguns usuarios no decorrer do processo de
doenca desenvolviam incapacidades para realizacdo de suas atividades,
ficando dependentes de auxilio por parte dos profissionais de saude e a familia,
em consequéncias contribuiu para o aparecimento de Lesdo por Presséo (LP)
ou leséo recidiva, principalmente em regido sacral, segundo relato de alguns
acompanhantes, a maioria em pessoas idosas.

A origem da LP pode estar associada ao agravamento das condi¢oes
clinicas, senilidade, tempo prolongado sem mudanca de decubito, superlotacdo
e acomodacdo inadequada, déficit de conhecimento do usuario e seus
familiares sobre as acdes para prevencao e auséncia de atividades educativas
permanentes para a equipe de enfermagem (GALETTO et al., 2019; SANTIN
JUNIOR et al., 2019).

Para facilitar a apresentacéo e a discussao das experiéncias vivenciadas,
optou-se por criar as seguintes categorias: desafios vivenciados na unidade de

pronto atendimento e estratégias para prevencao da LP.

3.1 Desafios vivenciados na unidade de pronto atendimento

3.1.1 Tempo de internagédo prolongado

As UPA foram idealizadas para atendimento e liberacdo rapidas do usuario,
quer para sua residéncia, quer para outro nivel de complexidade dentro da rede
de atencédo as urgéncias e emergéncias. Contudo, é importante destacar que a
indisponibilidade de leitos em servicos hospitalares especializados resulta em
permanéncia prolongada de usuarios nas UPA, especialmente quando a
necessidade de regulagdo € para aqueles que necessitam de leitos de terapia
intensiva.

Um dos motivos para comprometer a saude do usuario e favorecer o
aparecimento de LP é o tempo de permanéncia no leito, principalmente em
usuarios com maior grau de dependéncia, como pessoas com debilidade ou
deformidade fisica e/ou sequelas neuroldgicas. Estudiosos ressaltam que, o
tempo de internacdo superior a 10 dias em UTI eleva os riscos para LP,
motivados pelo tempo de repouso e imobilidade do paciente no leito (PACHA et
al., 2018).
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Na UPA os usuarios apresentavam LP devido ao longo tempo de
permanéncia e restricdo ao leito, 0 que se justificava pela espera prolongada
por regulacdo de vagas em unidades hospitalares da rede de atencéo a saude.
Nos estados do Nordeste do Brasil, h4 desproporcdo entre o numero de leitos
hospitalares em relacdo ao niumero crescente das demandas da populacédo, o
qgue contribui para a judicializacdo da saude (AYRES et al., 2019).

A longa permanéncia esta associada ao aparecimento de morbidades
fisicas e psicologicas, 0 que proporciona aumento de custo aos servigos de
salde, sobrecarrega os profissionais com aumento significativo do namero de
horas de cuidados, especialmente da equipe de enfermagem. Além disso, 0
tempo de permanéncia prolongado em servi¢os de saude eleva também o risco
de infeccédo e de mortalidade (MACHADO, 2018).

Autores relatam que aproximadamente 600 mil pessoas foram a o6bito
em razdo de infeccbes secundarias nos Estados Unidos da América (EUA)
(OLKOSKI; ASSIS, 2016). O que reforca a necessidade de equipes de salde
preparadas para avaliar os riscos de infeccdo, dispostas a implementar
técnicas rigorosas de assepsia e utilizar racionalmente recursos humanos e
materiais para o diagndstico precoce e tratamento adequado.

Observou-se que mesmo usuarios estaveis inicialmente e sem nenhuma
solucéo de continuidade na pele evoluiram rapidamente para LP e apds alguns
dias na UPA ja se encontravam com quadro de gravidade comprometido e com
presenca de mais de uma LP simultaneamente. Esses aspectos observados
revelam a precariedade da assisténcia aos usuarios e a pouca énfase em

acOes voltadas a prevencao de iatrogenias como as LP nas UPA.

3.1.2 Senilidade

A pessoa apdés completar 60 anos é considerada idosa e invariavelmente
iniciara o processo da senescéncia, ou seja, mudancas organicas gradativas
que resultardo no aparecimento de enfermidades e dificuldades relacionadas
ao funcionamento de diferentes 6rgdos e sistemas, com destaque para:
diminuicdo da acuidade visual e auditiva, deficiéncia no funcionamento do
sistema imunoldgico, osteoporose, fraqueza muscular, caréncia nutricional,
maior risco para o surgimento de lesGes cutéaneas e retardo no processo

cicatricial. Vieira e Araujo (2018) em estudo com 339 idosos atendidos por
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profissionais da Estratégia Saude da Familia no Nordeste do Brasil,
identificaram que 91,7% apresentavam uma ou mais doencas de base. E em
relagdo a presenca de lesfes cutédnea as autoras identificaram que 40 idosos
tinham lesdes cronicas, dos quais 17 tinham LP em regido sacral.

A alta demanda de pacientes idosos nas UPA, tem trazido grandes
responsabilidades aos gestores e profissionais de saude no sentido de buscar
suprir as necessidades da populagéo, permitindo ndo apenas o0 acesso, mas, a
resolutividade as demandas de salde dos usuarios. Sabe-se que o0
atendimento ao idoso € desafiador, principalmente aqueles com enfermidades
cronicas agudizadas, demandando a reorganizacdo da rede de atencdo a
saude, para possibilitar tratamento adequado, rapido e integral (SCOLARI et
al., 2018).

E importante considerar ainda que idosos com indice de Massa Corporal
(IMC) inferiores ao ideal tem maior probabilidade de comprometimento da
integridade da pele. Por isso, os parametros que devem ser avaliados durante
a aplicacdo da escala de Braden para determinar o risco que o individuo tem
de desenvolver a LP, consideram e pontuam também aspectos relacionados a
nutricdo (OLIVEIRA, 2017).

Sabe-se que a classificagdo da LP utilizando ferramentas como a escala
de Braden é imprescindivel para a avaliacdo adequada da lesao e escolha da
conduta (BABU et al., 2015). Ressalta-se em pesquisa que existem lacunas de
conhecimento por profissionais de enfermagem sobre avaliacdo de risco para o
desenvolvimento da LP (ALBUQUERQUE et al., 2017). Corroborando outra
pesquisa alerta que tais situacbes denotam o déficit de conhecimento do
enfermeiro relacionado a assisténcia ao paciente de risco para LP (CAUDURO
et al., 2018).

3.1.3 Mudanca de decubito

Na sala amarela os usuarios observaram-se dificuldades para mudanca de
decubito dos usuarios, devido a ocupacdo prolongada dos leitos por idosos
com sequelas neuroldgicas ap6s Acidente Vascular Encefélico (AVE), queixas
algicas intensas, peso acima do ideal e inexisténcia de leitos adequados para
obesos, 0 que pode ter influenciado nesses individuos o desenvolvimento de

LP. Outro fator importante observado na sala amarela, consistiu na fragilidade
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do cuidado de enfermagem quanto a mudanca de decubito, pois, ndo era
realizado com a frequéncia minima preconizada na literatura, ou seja, a cada
duas horas ou de acordo com as necessidades do usuario.

Um dos indicadores de qualidade da assisténcia € o monitoramento da
incidéncia de LP na unidade. O surgimento de alteracdes na pele, revelam a
necessidade de implementacdo de medidas de prevencado, evitando o
comprometimento do usudrio, trazendo qualidade e bem estar para 0 mesmo e
para sua familia (CAMPOI et al., 2019).

3.1.4 Déficit de conhecimento

O acompanhamento das lesdes quanto a avaliacdo e registro de caracteristicas
importantes como a localizacdo, extenséo, profundidade, tipo de produto ou
cobertura utilizado, era realizado pelo enfermeiro plantonista em um impresso
préprio da UPA, contribuindo para o monitoramento e avaliacdo quanto ao
tratamento escolhido. A divergéncia de condutas entre os profissionais revelou
a necessidade premente de treinamento sobre prevencao e tratamento de LP
para equipe de enfermagem. Segundo Campoi et al. (2019) e Albuquerque et
al. (2017) o conhecimento € um elemento essencial a mudanca de
comportamento e adeséo dos profissionais as boas praticas assistenciais.

A prevencao de LP contribui para reducao de custos desnecessarios e do
tempo de ocupacao dos leitos das unidades. A exceléncia na prevencéo da LP
esta relacionada ao conhecimento adquirido e experiéncias vivenciadas pelos
profissionais de saude (LIMA et al., 2016).

O enfermeiro como coordenador da equipe de enfermagem tem a
responsabilidade de providenciar recursos que promovam medidas preventivas
de agravos desnecessarios e indesejaveis aos usuarios. Além do
conhecimento técnico-cientifico o profissional deve ter o consentimento
deliberado a sua funcéo, pois a equipe de enfermagem € a que desempenha o
papel central nos cuidados.

3.2 Estratégias para prevencao de lesdo por presséo
A mobilizacdo do paciente restrito ao leito a cada duas horas é um cuidado
essencial a prevencao de LP, contudo, durante o periodo da vivéncia nao foi

observada essa agéo por parte dos profissionais. Uma vez que, a mudanca de
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decubito de pacientes com mobilidade fisica prejudicada era realizada apenas
no momento do banho, favorecendo o aparecimento de novas lesdes e o
comprometimento das ja existentes. De acordo com Stralhoti et al. (2019) o
déficit de mobilidade fisica em pacientes criticos pode ser atribuido a gravidade
clinica, uso de medicacbes depressoras do sistema nervoso central e fatores
que impedem a movimentacdo corporal como dor intensa, fraturas, uso de
dispositivos e outros. Os autores reforcam ainda, que o déficit de mobilidade
fisica gera maior demanda de cuidados aos profissionais de enfermagem,
especialmente voltados a manutencao da integridade da pele.

N&o foram identificadas estratégias especificas para prevencao de LP,
contudo, em meio a situagao presenciada na UPA, a abordagem mais utilizada
pela enfermeira foi a troca de curativo com técnica asséptica realizada apos o
banho, aplicando produtos disponiveis e adequados ao estagio da lesdo. Apos
o procedimento a enfermeira realizava o preenchimento do instrumento de
acompanhamento, com a descricdo do curativo e evolucdo da cicatrizacao da
LP.

Diante dessa situacao, pode-se afirmar que ha a implementacéo de acfes
curativas. Contudo, a melhoria na qualidade da assisténcia da UPA com énfase
na prevencdo LP, poder4 ser aprimorada se os profissionais adotarem
protocolos e implementem ac¢fes essenciais como a mudanca de decubito com
a utilizacado de coxins, ou outros recursos que possibilitem acomodar o paciente
adequadamente. Em usuarios com quadros clinicos que afetam a mobilidade
fisica, os enfermeiros devem aplicar escalas de predi¢cdo de risco de lesao
como a escala de Braden e de acordo com o resultado obtido planejar,
implementar e supervisionar os cuidados. Os familiares e acompanhantes
devem ser informados sobre o risco e os cuidados para prevencédo de LP,
visando a manutencao da integridade da pele.

A utilizagcdo de protocolos, guias e manuais pode favorecer melhorias no
cuidado e na seguranca do usuario (BRASIL, 2013), reforcando a
implementagcdo de estratégias que podem qualificar o cuidado e amenizar o
sofrimento do usuario dos servigos de saude.

Desde 2004, a Organizacdo Mundial de Saude criou uma alianca para a
seguranca do paciente, com foco principalmente em prevenir danos. Tais

cuidados contribuem para evitar prejuizos causados por momentos de
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negligéncia na realizacdo da assisténcia prestada, muitas vezes causar o 6bito
do usuario, aumentar o tempo de permanéncia, por consequéncia 0s gastos.
No entanto, um exercicio realizado com destreza e acurécia, baseado em
evidéncias e experiéncias, com recursos adequados, contribuem para melhores
resultados como evolucdo satisfatoria do quadro em tempo esperado,
encurtamento do tempo de permanéncia de internacdo, reducdo dos gastos,
uma assisténcia com qualidade e menor sofrimento para o cliente, familia e
profissionais (BUSANELLO et al., 2015; MAZZO et al., 2018; SANTIN JUNIOR
et al., 2019).

Os cuidados realizados pelos profissionais de enfermagem sé&o
fundamentais para o processo da seguranca do paciente. J& que permanecem
de forma continua durante as 24 horas. Os cuidados tém diferentes niveis de
complexidade e vislumbram as necessidades individuais e se preocupando em
realizar um trabalho com qualidade, desenvolvendo estratégias para prevencao
de agravos e incidentes, principalmente os iatrogénicos (BUSANELLO et al.,
2015).

Segundo Olkoski e Assis (2016), a contribuicdo da equipe de
enfermagem para a prevencdo de LP consiste em inspecao e hidratacdo da
pele, mudanca de decubito de acordo com as necessidades do paciente,
aplicacdo de cobertura hidrocoléide, principalmente na regido sacral e glutea,
colch@o redutor de pressao, uso de coxins, posicionamento e fixacao correta de
dispositivos médicos, rodizio de sensor do oximetro de pulso, e outros. A placa
de espuma absorvente com borda de silicone e o filme transparente também
podem contribuir para prevencao da LP.

A utilizacdo e a realizacdo de notificacdo de eventos adversos sao
relevantes para promover a supervisao e o controle dos casos de LP ou outros,
ajudando na criacdo de intervencbes preventivas e no gerenciamento de um
cuidado mais seguro (PACHA et al., 2018).

Outra contribuicdo para prevencao de LP é a educacao permanente da
equipe de enfermagem no servigo de urgéncia e emergéncia, proporcionando
uma transformagé&o do cenario vivido por meio do acesso rapido a informacdes
tedrico-cientificas exercidas na pratica de forma atualizada, contextualizada,
direta, baseadas em manuais, politicas e diretrizes. Campoi et al. (2019)

reforcam que o desconhecimento e a desatualizacdo dos enfermeiros tém
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impacto negativo na seguranca do usuario, contribuindo para a ocorréncia de
iatrogenias.

Por fim, identificar fatores de risco, utilizar protocolos e escalas para a
avaliacdo diaria da integridade da pele e também para determinar o nivel de
dependéncia do usuario sdo acodes indispensaveis a atuacdo do enfermeiro

assistencial com enfoque na prevencéo de LP (SOUZA et al., 2017).

4 Conclusao

O relato de experiéncia possibilitou vivenciar os desafios e estratégias
desenvolvidas por enfermeiros discentes do curso de poés-graduacdo em
Unidade de Pronto Atendimento, frente a prevencao da lesdo por pressdo em
usuarios em condicdo de urgéncia e emergéncia. Os desafios identificados
para a prevencdo de lesdo nos usuarios foram: tempo prolongado em um
mesmo decubito, idosos com fragilidade da pele, restricdo e permanéncia
prolongada no leito, déficit de conhecimento dos profissionais, pacientes e
familiares e auséncia de atividades de educacao permanente para equipe de
enfermagem. As acfes dos enfermeiros no cuidado aos pacientes na UPA tem
enfoque curativo e as estratégias para prevencdo de LP precisam ser
implementadas com apoio dos gestores, profissionais e familiares.

A despeito da importdncia do estudo, € necessario ressaltar que a
inadequacao do espaco fisico, de recursos humanos e de materiais na UPA
podem ter influenciado negativamente a implementacdo de acles para
prevencdo de LP, o que se caracterizou enquanto limitacdo ao presente
estudo. Contudo, a vivéncia aproximou os discentes da realidade de um servico
de urgéncia e fomentou reflexdes quanto a importancia do enfermeiro e da
equipe de enfermagem na identificagdo diaria de desafios e solugbes que
promovam uma assisténcia segura e qualificada aos usuéarios.

Espera-se que os resultados desse estudo possam contribuir para
estimular a equipe de enfermagem a buscar incessantemente a promoc¢ao da
seguranca do paciente e a implementacdo de medidas para prevencédo de

agravos e iatrogenias relacionados a assisténcia a saude.
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