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RESUMO 

INTRODUÇÃO: A cicatrização de uma lesão por pressão (LP) é complexa, pois requer a 

participação de enzimáticas proteolíticas, seguida de epitelização e granulação. O cuidado de 

enfermagem a uma pessoa com LP requer avaliação da perfusão, sensibilidade, mobilidade e presença 

de infecção. OBJETIVO: Implementar instrumento validado para avaliar a cicatrização de lesões 

por pressão em uma terapia intensiva. MÉTODOS: Trata-se de um estudo descritivo de relato de 

experiência, realizado em março de 2023 numa unidade de terapia intensiva no Nordeste do Brasil. 

RESULTADOS: A primeira etapa consistiu na identificação de escalas validadas e disponíveis em 

língua portuguesa, seguida da utilização para determinar necessidade de recursos materiais, tempo de 

aplicação e dificuldades dos profissionais. A escala escolhida pela equipe foi a Pressure Ulcer Scale 

for Healing (PUSH), validada para português do Brasil em 2005. Na qual, os itens avaliados são: área 

da LP, quantidade de exsudato e aparência do leito da LP. A pontuação obtida máxima é 17 e a menor 

é zero, que corresponde ao fechamento da LP.  CONCLUSÃO: A Escala PUSH mostrou-se um 

instrumento rápido e de fácil aplicação para avaliar a cicatrização em pessoas com LP, contribuiu 

para a melhora da qualidade e uniformidade do registro de enfermagem e monitoramento das 

características da lesão. A incorporação de tecnologia leve por meio da implementação de uma escala 

de cicatrização, estimulou o raciocínio clínico dos enfermeiros e o compartilhamento de informações 

quanto aos fatores envolvidos no processo de cicatrização. 
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1 INTRODUÇÃO 

A Lesão por Pressão (LP) é caracterizada como uma lesão tecidual resultante da aplicação 

contínua de pressão em áreas de proeminência óssea, que pode levar à injúria na pele e/ou nos tecidos 

moles, podendo ou não causar ruptura da integridade cutânea (ASSOCIAÇÃO BRASILEIRA DE 

ESTOMATERAPIA, 2016). O aparecimento de uma lesão é influenciado por aspectos multifatoriais 

que incluem: imobilidade no leito, tempo de internação prolongado, estado nutricional, polifarmácia, 

presença de Doenças Crônicas Não-Transmissíveis (DCNT) e tensão mecânica na área da lesão, bem 



 

como a presença de dispositivos médicos e o constante cisalhamento (JESUS et al., 2020; PONTES 

et al., 2020; ASSOCIAÇÃO BRASILEIRA DE ESTOMATERAPIA, 2016). 

 A LP representa um importante ponto de disseminação de infecções e encontra-se associada 

ao aumento da morbimortalidade em pessoas expostas a essa condição. Além disso, a ausência dessas 

lesões é um indicador favorável da qualidade do cuidado prestado, pois resulta em redução de custos 

aos serviços de saúde e minimiza o sofrimento desnecessário associado à assistência fornecida 

(CAMPOS; SOUZA; WHITAKER, 2020; LABEAU et al., 2020).  

 Sob esse prisma, o processo cicatricial de uma LP envolve a participação de múltiplos fatores 

e mecanismos fisiológicos para promover a regeneração dos tecidos lesados e restaurar a integridade 

da pele (LIMA et al., 2020). O entendimento destes mecanismos pelos profissionais de saúde 

constituem aspectos essenciais para o desenvolvimento de abordagens terapêuticas eficazes e para a 

prevenção de complicações durante o processo de cicatrização (MARANGHELLO et al., 2021). 

Dentre os profissionais de saúde, destaca-se a equipe de enfermagem, pois, desempenha papel 

central no cuidado ao paciente e acompanhamento do processo de cicatrização de LP em indivíduos 

hospitalizados, por intermédio de sua expertise clínica e conhecimento técnico-científico, institui 

intervenções essenciais que fomentam o processo de cicatrização e auxiliam a determinar o plano 

terapêutico individualizado, considerando seus aspectos biopsicossociais (LIMA; REGEL; 

PRESSINATTE, 2023). 

Consoante a isso, o enfermeiro é responsável por instituir avaliações e intervenções aplicadas 

as LPs, dentre elas, destacam-se avaliação da extensão da lesão, o estágio da ferida, a presença de 

infecção, escolha e aplicação de curativos especiais, o uso de técnicas de desbridamento para remover 

tecidos necróticos e a manutenção de um ambiente limpo e estéril na área perilesional (LIMA; 

REGEL; PRESSINATTE, 2023). 

 Compreender os mecanismos envolvidos na cicatrização é crucial para o desenvolvimento de 

abordagens terapêuticas voltadas ao tratamento adequado de LP. Neste ínterim, o presente estudo 

teve como objetivo implementar instrumentos validados para avaliar a cicatrização de lesões por 

pressão em uma terapia intensiva. 

 

2 MÉTODO 



 

 Trata-se de um estudo descritivo, do tipo relato de experiência, desenvolvido por uma 

enfermeira assistencial em março de 2023, com base na vivência da implementação de um 

instrumento para avaliar a cicatrização de lesões por pressão em pacientes internados em uma 

Unidade de Terapia Intensiva (UTI).  

 

3 RESULTADOS E DISCUSSÃO 

 

A primeira etapa consistiu na identificação de escalas validadas e disponíveis em língua 

portuguesa, os resultados foram apresentados aos enfermeiros da UTI em reuniões rápidas durante os 

plantões diurnos. A segunda etapa foi a escolha da escala, que levou em consideração a necessidade 

de recursos materiais, demanda de tempo para aplicação e dificuldades dos profissionais para o 

preenchimento. Após apresentação das escalas e simulação de preenchimento com os enfermeiros. 

Por fim, os profissionais escolheram a Pressure Ulcer Scale for Healing (PUSH), validada para 

português do Brasil em 2005. Na qual, os itens avaliados são: área da LP, quantidade de exsudato e 

aparência do leito da LP. A pontuação obtida máxima é 17 e a menor é zero, que corresponde ao 

fechamento da LP. 

 

4 CONCLUSÃO 

 

A Escala PUSH foi implementada na unidade de terapia intensiva e mostrou-se um 

instrumento rápido e de fácil aplicação para avaliar a cicatrização em pessoas com LP, o 

preenchimento diário da escala contribuiu para a melhora da qualidade e uniformidade do registro de 

enfermagem e monitoramento das características da lesão. A incorporação de tecnologia leve por 

meio da implementação de uma escala de cicatrização, estimulou o raciocínio clínico dos enfermeiros 

e o compartilhamento de informações quanto a detalhes da avaliação da LP, considerando aspectos 

clínicos e laboratoriais dos pacientes para escolha de produtos e coberturas. 
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