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INTRODUCAO: Les&o por pressdo (LPP) é um dano localizado na pele e/ou tecidos
moles subjacentes, geralmente sobre uma proeminéncia 6éssea ou relacionada ao
uso de dispositivo médico ou a outro artefato. Ocorre como resultado da presséao
intensa e/ou prolongada em combinacdo com o cisalhamento e pode se apresentar
em pele integra ou como Ulcera aberta (NPUAP, 2016). Segundo dados da National
Pressure Ulcer Advisory Panel (NPUAP), nos EUA, a prevaléncia de LPP em
hospitais é de 15% e a incidéncia é de 7%. No Brasil, embora existam poucos
trabalhos sobre incidéncia e prevaléncia de LPP, um estudo realizado em um
hospital geral universitario evidenciou uma incidéncia de 39,81% (ROGENSKI;
SANTOS, 2005). Alguns fatores contribuem para o desenvolvimento dessas lesodes,
a saber: diminuicdo da mobilidade, diminuicdo da percepcao sensorial, incontinéncia
fecal ou urinaria e/ou desnutricdo, friccdo e cisalhamento. As LPPs sédo importantes
causas de morbimortalidade, afetando a qualidade de vida dos clientes e
aumentando os custos para os servicos de saude, além de se apresentar como um
importante indicador de qualidade da assisténcia (LIMA; GUERRA, 2011).
Protocolos de prevencdo de LPP incluem a aplicacdo de escalas de avaliacdo de
risco que possibilita uma acgdo sistematica evitando lesbes em pacientes mais
vulneraveis. Embora existam mais de 40 escalas, as mais utilizadas sdo de Norton,
Waterlow e Braden, que se diferem em abrangéncia, complexidade e aplicabilidade
(NEVES; SANTOS, 2013). OBJETIVOS: Relatar a vivéncia ho campo de estagio e a
aproximacéo da escala preditiva de Waterlow em pacientes com mobilidade fisica
prejudicada. METODOLOGIA: Trata-se de um relato de experiéncia vivenciado
durante o Estagio Supervisionado Integralizador oferecido aos estudantes no
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9° periodo do curso de Enfermagem da UNIGRANRIO. As atividades praticas da
disciplina foram desenvolvidas na clinica cirirgica de um hospital de grande porte
localizado no estado do Rio de Janeiro no periodo de Mar¢co a Julho de 2016. O
hospital conta com servigcos ambulatoriais e de internacdo. O quadro de profissionais
de saude compreende: enfermeiros, técnicos/auxiliares de enfermagem, médicos,
farmacéuticos, nutricionistas, psicologos, odontdlogos, fonoaudiologos e assistentes
sociais. RESULTADOS E DISCUSSAO: A pratica na Unidade permitiu a vivéncia de
diversas experiéncias tanto assistenciais, quanto educativas. Foi possivel
acompanhar a rotina dos profissionais de enfermagem e identificar, ainda que
superficialmente, a rotina diaria na Unidade. Na Instituicdo existem varias
ferramentas gerenciais e escalas implantadas, dentre elas, a Escala de Waterlow. A
partir dos primeiros contatos com os clientes internados na clinica cirargica, alguns
pontos em comum foram observados: o tempo prolongado de internacdo e a
mobilidade fisica prejudicada. Esses sdo fatores importantes para o
desenvolvimento de LPP, portanto, torna-se necessario o estabelecimento de
estratégias e protocolos assistenciais com vistas a diminuir esse risco. Uma dessas
estratégias é a aplicacdo de escalas de avaliagdo de risco para LPP em pacientes
mais vulneraveis as alteracbes da integridade da pele. O entendimento e
capacitacdo para a aplicacdo dessas escalas contribuem diretamente na prevencéo
da LPP, pois garante um resultado fidedigno de modo que se possam oferecer
cuidados individualizados e voltados para a real necessidade do cliente (NEVES;
SANTOS, 2013). Um estudo desenvolvido com 110 enfermeiros na Gra-Bretanha
identificou que apenas 12% dos enfermeiros acertaram com precisdo a pontuagao
dos pacientes por meio deste método e 72,6% classificaram, erroneamente, o risco
de desenvolvimento de LPP por meio da escala de Waterlow (KELLY, 2005).
Portanto, torna-se necessaria uma capacitacdo da equipe de enfermagem para a
aplicacdo da escala. Na Instituicdo em que as atividades praticas foram realizadas
utiliza-se a Escala de Waterlow. Segundo Neves e Santos (2013) esta escala € mais
especifica na identificacdo do risco de desenvolver LPP, pois € a Unica escala
estudada que avalia a pele e possui uma subescala denominada avaliacéo visual da
pele em areas de risco. A periodicidade da aplicacdo da escala de Waterlow na
unidade é diaria. Quando identificado algum paciente em risco, as medidas adotadas
para prevencado sdo: mudanca de decubito a cada duas horas, hidratacdo da pele,
uso de dispositivos de prevencdo nos calcaneos, utilizacdo de lengol moével para
mover o0 paciente no leito, evitando assim o risco de friccdo, avaliagdo da nutricao,
do nivel de consciéncia e da percepcao sensorial. A escala de Waterlow avalia
fatores intrinsecos e extrinsecos. Sao dez itens avaliados, sendo eles: IMC,
avaliacdo visual da pele, sexo/idade, continéncia, mobilidade, subnutricdo do tecido
celular, deficiéncia neurolégica, cirurgia de grande porte/trauma, apetite, medicacao.
Quanto maior o escore, maior o risco de LPP: em risco (escore de 10 a 14); alto
risco (escore de 15 al9); altissimo risco (escore = 20). Dos quatro pacientes em que
a escala foi aplicada, 50% apresentavam altissimo risco, 25% alto risco e 25% em
risco.
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A aplicacdo de escalas de avaliagdo de risco traz beneficios tanto para o cliente
guanto para as Instituicbes, uma vez que possibilita a deteccdo precoce dos
pacientes em risco e o estabelecimento imediato de medidas de prevencéo. Esse
processo minimiza o aparecimento de LPP e as complicagbes advindas desse
evento, diminui tempo de internacao e custos, contribui para a oferta de um cuidado
de qualidade e seguro. Consideracfes finais: A escala de Waterlow, por possuir
critérios de avaliacdo especificos, € um método eficiente para avaliacdo do risco de
LPP. Ressalta-se a importancia da educacdo continuada para os profissionais de
enfermagem e capacitagao para a aplicacéo da escala e para o estabelecimento de
medidas preventivas de LPP.
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