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Propensity analysis of the Pressure Ulcer in Patients Hospitalized
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Resumo: Objetivos: verificar a propensao a ulcera por pressao em individuos hospitalizados e verificar
se existe correlagdo entre o tempo de internagdo hospitalar com o desenvolvimento de ulceras de pressao.
Metodologia: trata-se de um estudo observacional analitico transversal. Vinte e trés individuos, maiores
de dezoito de anos, foram submetidos a duas avaliagdes, no primeiro e no quarto dia de permanéncia
hospitalar. Foi utilizada a Escala de Coma de Glasgow e as escalas preditivas de risco de Waterlow e
Braden. Procedeu-se a analise estatistica através da Média Aritmética e Desvio Padrdo. Resultados: a
idade média dos participantes foi 56,5 anos (+/- 20,9). Dos individuos que completaram a pesquisa 54,54%
desenvolveram ou ja estavam em risco para o aparecimento de ulceras de pressao. Os demais participantes
(45,45%) permaneceram fora de risco. Conclusao: conclui-se que a idade elevada ¢ fator secundario de
risco, independente do periodo de internagdo, sendo que em individuos, com curto periodo de permanéncia,

ja havia a predisposi¢do a desenvolverem tulceras de pressao em ambiente hospitalar.
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Abstract:Objectives: to determine the propensity to pressure ulcers in hospitalized individuals, and
determine the relationship between the length of hospital stay with the development of pressure ulcers.
Methodology: this was a cross sectional observational study. Twenty-three individuals over eighteen years
underwent two evaluations, the first and fourth day of hospital stay. We used the Glasgow Coma Scale and
the predictive scales risk Waterlow and Braden. We proceeded to statistical analysis by Arithmetic Mean
and Standard Deviation. Results: the mean age of participants was 56.5 years (+/- 20.9). Of individuals who
completed the 54.54% research developed or were already at risk for the development of pressure ulcers.
The remaining participants (45.45%) remained out of risk. Conclusion: we conclude that advanced age is
secondary risk factor, independent of hospital stay, and individuals with short stay had a predisposition to

develop pressure ulcers in hospital.

Keywords: Pressure ulcers; Risk factors; Hospitalization.



ISSN 2236-5257

INTRODUCAO

A tlcera de pressdo (UP) ou tulcera de de-
cubito, como também ¢ conhecida, ¢ uma afeccao
da pele desencadeada por fatores intrinsecos (défi-
cit no estado nutricional, incontinéncia fecal e uri-
naria, diabetes mellitus, tabagismo, insuficiéncia
arterial ou venosa, hipertermia e idade elevada) e
extrinsecos (pressao exercida sobre os tecidos). As
forcas de friccdo, cisalhamento e/ou pressao contri-
buem como mecanismo desencadeador das tlceras
de pressao’.

Mesmo com os ultimos avangos da década
a respeito do cuidado de individuos hospitalizados,
as ulceras de pressao (UPs), ainda, sdo considera-
das um importante problema de satide publica. Um
estudo realizado em 2009 com 60 individuos inter-
nados em um hospital universitario observou que
13.3% dos pacientes desenvolveram UPs. Outro tra-
balho realizado em 2012 verificou a propensao ao
desenvolvimento de ulceras de dectbito em idosos
hospitalizados. Os autores concluiram que 22,64%
apresentavam risco e 9,43% altissimo risco®”.

Outros trabalhos constataram que a preva-
léncia das ulceras de pressao gira em torno de 3%
a 66% dos individuos avaliados, sendo que este na-
mero varia de acordo com a condicao do paciente, a
doenga de base e a institui¢@o a qual esta internado.
O desenvolvimento das tulceras de pressdo acarre-
ta sobrecargas fisicas, emocionais e sociais para 0s
hospitalizados e suas familias, contribuindo para o
decréscimo na qualidade de vida e acréscimo nos
custos de servicos em saude, em decorréncia dos
longos periodos de internagao e elevados indices de
morbidade e mortalidade®.

O estudo de Lima (2011)° verificou os cus-

tos do tratamento das UPs em um determinado hos-
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pital, utilizando curativos industrializados. O autor
constatou que, durante o prazo de oito meses, apro-
ximadamente 68% dos curativos foram emprega-
dos no tratamento das tlceras de pressdo. Estimou-
-se que o custo total somaria R$ 25 mil°.

Os dados apresentados confirmam que as
UPs configuram um grave problema de satde pu-
blica. Nesse sentido, € essencial identificar os indi-
viduos em potencial risco de desenvolvimento de
ulceras de decubito, possibilitando que sejam toma-
das medidas preventivas adequadas, bem como, se
existe relagdo entre o tempo de permanéncia hos-

pitalar e o desenvolvimento de tlceras de pressao.

METODOLOGIA

Trata-se de um estudo observacional ana-
litico transversal. Aprovado pelo Comité de Etica
em Pesquisa da Universidade Estadual de Mon-
tes Claros, Montes Claros, MG, Brasil -Parecer n°
704.713, realizada nas Clinicas Médicas A ¢ B do
Hospital Universitario Clemente de Faria da Uni-
versidade Estadual de Montes Claros — UNIMON-
TES.

A amostra, deste estudo, foi composta por
22 individuos maiores de 18 anos. Para a sele¢ao da
amostra, foi utilizado um plano de amostragem pro-
babilistico, selecionado de forma intencional e cri-
teriosa. Compds a amostra sujeitos de ambos os se-
xo0s, independente da raca e do diagnodstico inicial,
sendo admitidos em internagdo hospitalar. Como
critério de inclusdo, participaram sujeitos adultos,
com idade entre 18 e 84 anos, que estavam em cui-
dados da equipe multidisciplinar, com permanéncia
hospitalar por, no minimo, quatro dias.

A pesquisa baseou-se na analise da Escala

de Coma de Glasgow, Escalas Preditivas de Risco
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de Waterlow e Braden e de um questiondrio de
dados sociais, elaborado pelos autores. A Escala de
Coma de Glasgow avalia o nivel de consciéncia.
Essa escala ¢ dividida em trés subescalas: abertura
ocular, melhor resposta verbal e melhor resposta
motora. Os escores podem variar de 3 a 15. Escore
em torno de quinze indica que o individuo esta
consciente e orientado, ja os escores compreendidos
entre oito ou menos, indicam coma.

A Escala de Braden afere o risco de desen-
volvimento de ulceras de pressdo. Composta por
seis parametros e pelas suas subescalas: 1-percep-
¢do sensorial; 2-umidade; 3-atividade; 4-mobili-
dade; 5-nutri¢do; 6-friccdo e cisalhamento. Cada
subescala tem pontuagdo que varia de 1 a 4, com
exce¢do do dominio fric¢do e cisalhamento. A so-
matoria total fica entre 6 e 23 pontos. Os escores
predizem: risco baixo (15-18); risco moderado (13-
14); risco elevado (10-12); risco muito elevado (<
9).

A Escala de Waterlow verifica a propensao
ao desenvolvimento de Ulceras de pressdo. As va-
riaveis analisadas compreendem: indice de massa
corporal (IMC); continéncia urindria; tipo de pele;
sexo; idade; mobilidade; apetite; ma nutri¢ao dos
tecidos; déficit neurologico; cirurgia de grande por-
te; trauma e uso de medicamentos. Esta escala atri-
bui pontuacdo a cada variavel, com escores entre
10-14 (risco), 15-19 (alto risco) e, > 20 (altissimo
risco).

O questionario de dados sociais compreen-
deu itens como: nome, idade, sexo, escolaridade,
remunerag¢do, independéncia funcional, traumas e/
ou cirurgia de grande porte, uso de remédio e indice
de massa corpérea (IMC).

Para calcular o IMC, foi utilizada a formu-
la preconizada pela Sociedade Brasileira de Endo-
crinologia e Metabologia, constituida por peso em

quilos divido pela altura ao quadrado. Como au-

xilio, foi utilizada uma balanga da marca Balmak,
modelo BK-50F classe III, nimero de série 2358 e
ano de fabricagao 2007 e uma calculadora da marca
Classe, modelo CLA-402.

Os individuos participantes foram avaliados
no primeiro e no quarto dia de internacao hospitalar.
A avaliacdo compreendeu uma andlise sucinta dos
prontuarios a fim de coletar os dados referentes
ao nome, sexo, idade, estado nutricional, cirurgia
de grande porte/trauma e uso de medicamentos.
Posteriormente, foi realizado o preenchimento dos
instrumentos utilizados, neste estudo, por intermédio
de avaliagdo a beira do leito e questionamento direto
ao sujeito participante ou familiar/cuidador. A
aferi¢do dos dados ficou sempre a cargo do mesmo
avaliador, podendo ocorrer em qualquer horario.

Os dados foram analisados por intermédio
dos calculos de Média Aritmética e Desvio Padrio,

expostos em graficos.

RESULTADOS

Foram incluidos, neste estudo, vinte e sete
individuos maiores de 18 anos. Destes, cinco foram
excluidos, dos quais quatro por alta hospitalar,
durante o periodo de coleta dos dados e um por
ocasido do obito. Finalizaram a pesquisa vinte
e dois sujeitos (Figura 1). Dos individuos que
completaram a pesquisa, 54,54%, desenvolveram
ou ja estavam em risco para o aparecimento de
ulceras de pressdao. Os demais participantes 45,45%
permaneceram fora de risco (Gréfico 1).

Foi constatado, entre os sujeitos que
estavam em risco, que 04 tinham IMC na média,
03 abaixo do esperado e 04 acima da média. Neste
estudo nao se observou a relacao entre o indice de
massa corporea de o desenvolvimento de tlceras de

pressao.
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Grafico 1: Individuos com e sem risco na 1° e 2% avaliacdo avaliagdo

Em relacdo ao nivel de escolaridade, foi
observado que a maioria dos individuos, 77,27%,
eram letrados e 22,72% nao letrados. A renda fami-
liar média que prevaleceu foi de um salario mini-
mo, 40,90%. Nao foi observado correlagdo entre o
nivel de escolaridade e o surgimento de ulceras de
pressao.

Apo6s avaliagdo do nivel de consciéncia,
através da Escala de Coma de Glasgow, constou-se
que 95,45% dos individuos tinham bom nivel de
consciéncia, ndo sendo observada relacdo entre o
nivel de consciéncia e o aparecimento de UP.

O estado de independéncia funcional foi
avaliado levando em consideracdo a capacidade de
se alimentar, praticar a higiene pessoal e a mobili-

dade. Constatou-se que 72,72% dos sujeitos eram

independentes, destes 37,5% estavam em situacao
de risco. Os demais eram dependentes funcional-
mente, sendo que todo individuo dependente se en-
contrava em risco.

A idade média dos participantes foi de 56,5
anos (*/ 20,9). Os individuos em risco de desenvol-
vimento de ulceras de pressdo tinham idade média
59,8 anos (*/ 18,1), ja os sujeitos sem risco tiveram
média de idade de 52,5 anos (*/20,43). A idade foi
considerada fator secundario para a propensao a UP
(Gréfico 2).

Para avaliagao do risco de desenvolvimento
de tulceras de pressdo foram utilizadas as escalas
preditivas de risco de Waterlow e de Braden. As
escalas foram eficazes na avaliagdo dos riscos, em
concordancia com 50% dos casos de risco (Grafico
3).
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Grafico 3: Propensido a UP segundo as escalas de
Waterlow e Braden e, concordancia das mesmas.
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DISCUSSAO

Neste estudo, os autores observaram que a
idade foi fator secundario para a propensao as ulce-
ras de pressdo. A idade média dos participantes foi
56,5 anos, sendo que os individuos em risco tiveram
média de 59,8 anos. Com isso, pode-se observar a
influéncia da idade elevada para o surgimento de
UP. O estudo de Fernandes et. al. (2012)” corrobora

os achados desta pesquisa. Os autores avaliaram 53
idosos com idade superior a 65 anos por intermédio
da Escala de Waterlow. Eles concluiram que sujei-
tos com idade elevada possuem risco para desen-
volver ulceras de pressao, sendo necessario adotar
medidas preventivas®.

Diccini et. al. (2009)?, avaliaram 60 pacien-
tes, com idade média de 49 anos, com variacao de
19 a 78 anos. A incidéncia de tlcera por pressao foi

de 13,3%. Utilizaram a Escala Waterlow em estudo
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realizado no ano de 2012 e analisaram a correlagao
da propensao a ulceras de pressao com o tempo de
internagdo hospitalar. Os autores constataram que,
no primeiro dia, os pacientes apresentavam-se com
score equivalente a fora da zona de risco (<10); ja
no segundo e terceiro dias de internacao, evoluiram
para a zona de risco (10 a 14) e alto risco (15 a 19).
No quarto dia de internagao, atingiram a zona de al-
tissimo risco (>20)°. A atual pesquisa confirma es-
ses dados, visto que, na primeira avaliagdo, 54,54%
dos pacientes desenvolveram ou ja estavam em ris-
co para o aparecimento de ulceras de pressdao. Os
demais participantes 45,45% permaneceram fora
de risco.

Matos et. al. (2010)® observaram em estudo,
utilizando Escala de Braden, a incidéncia estabe-
lecida de 37,03%, corroborando com a literatura.
Cerca de metade das ulceras apareceram entre o 2°
e 0 4° dia de avaliacdo, 55,5% dos pacientes apre-
sentava alto risco de desenvolver UP, destes, 40%
desenvolveram?.

Em relacdo a aplicabilidade e concordancia
das Escalas Preditivas de risco Waterlow e Braden,
um estudo realizado em 2011 comparou a confia-
bilidade dessas escalas em relagdao a predi¢ao de
risco. Quando comparadas a Norton e Braden, os
escores de Waterlow aumentaram constantemente
(p<0,001). Os pacientes com alto e altissimo ris-
co, 2% e 92%, respectivamente, desenvolveram le-
soes (p=0,005). A escala de Waterlow apresentou
maiores escores na avaliagdo do risco para ulcera
por pressao em relagdo as escalas de Norton e Bra-
den’. No presente estudo, as escalas concordaram
em 50% dos casos de risco, sendo que a Escala de
Waterlow evidenciou 33,3% dos casos e a Escala de
Braden denotou 16,6%.
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CONCLUSAO

Conclui-se que a idade elevada ¢ fator se-
cundario de risco, independente do periodo de in-
ternacdo, sendo que individuos com curto periodo
de permanéncia ja tinham a predisposi¢ao a desen-
volverem ulceras de pressao em ambiente hospita-
lar. Observou-se, também, que as escalas utilizadas,
neste estudo, apresentaram concordancia na predi-
¢ao dos casos de risco de ulceras de pressao, sendo
consideradas de confiabilidade para avaliacdo de
individuos em internacao hospitalar.

A presente pesquisa sugere medidas preven-
tivas, no primeiro dia de internagao hospitalar, de-

vido ao risco de ulceras de pressao.
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