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Introducio: Ulceras por pressio (UP) sdo lesdes provocadas devido a imobilidade
prolongada do individuo. A pressdo exercida pelo préprio corpo dificulta a circulagdo
sanguinea no local prejudicando a nutricdo e oxigenacdo dos tecidos causando morte celular,
formando a ferida®. A UP possui cardter iatrogénico, pois sua aparicio é evitavel, é
considerada um problema de satide publica mundial, sendo uma iatrogenia multifatorial de
dificil controle, com elevada incidéncia e prevaléncia®. Lesdo corporal, segundo o Cédigo
Civil Brasileiro configura-se como a ofensa a integridade corporal ou a satide de outrem®,
portanto UP podem ser consideradas lesdes corporais passiveis de reparacdo civil. Logo o
profissional e as unidades de saide poderdo ser responsabilizados pelo surgimento destas
lesdes. Durante a hospitalizagdo, nas unidades publicas de saide, é comum a permanéncia do
familiar, que constantemente tem sido demandado a colaborar com a assisténcia de seu ente, e
ao considerar que pessoas que desenvolvem UP em geral recebe alta antes que essas sejam
cicatrizadas, nos inquietou explorar o conhecimento dos familiares acerca das UP e de seus
direitos a continuidade da assisténcia. Objetives: Discutir o conhecimento dos familiares de
pessoas internados, acerca das ulceras e de seus direitos a reparacdo de danos causados pela
iatrogenia da UP. Metodologia: Trata-se de um estudo descritivo-qualitativo, desenvolvido
em um hospital puiblico do interior do estado da Bahia. Participaram acompanhantes de
pessoas hospitalizadas nas unidades de neurologia e clinica médica, no periodo da pesquisa.
Foram realizadas entrevistas semiestruturadas com os familiares sobre conhecimento de UP,
prevencao por parte dos acompanhantes e equipe, consequéncias e reparacao de danos.
Resultados e Discussdao: Participaram do estudo 5 acompanhantes. Os pacientes
acompanhados apresentavam dependéncia total para a mobilizacdo no leito, higiene e
nutricdo. Os familiares reconhecem a imobilidade e a umidade como fatores de risco.
“Porque ali fica s6 deitado (...) Ndo se movimenta.” (01); “(...)ndo pode deixar o lengol
molhado (...)” (02). Apontam medidas de prevencdo, como: aplicar emolientes, mudanga de
dectibito e recorrer a espiritualidade. “Pode comprar aquele dleo de girassol pra passar (...)”
(01); “A tUnica prevengdo que eu sei, é ndo deixar ele de xixi, a fralda molhada... estar
virando ele de um lado para o outro (...) ajudar ele, dar muita forga, rezar.” (04). Observa-se
que os participantes atribuem o desenvolvimento das ulceras unicamente aos fatores externos.
Embora reconhecam que a imobilidade é uma das situag6es que coloca a pessoa vulneravel a
desenvolver tais ulceras, desconhecem os fatores como pressdo, cisalhamento e friccdo que
decorrem da imobilidade e da mobilizacdo inadequada no leito. As familias tém a expectativa

! Derivado do Projeto Pele Sa: Estudos e Praticas Multidisciplinares de Cuidado as Pessoas Acometidas ou sob
Risco de Desenvolver Ulceras por Pressdo, e suas Familias, Atendidas no Hospital Geral Clériston Andrade,
aprovado pelo CEP/ UEFS, através do protocolo n°038/2011.

"' Discentes do Curso de Graduagdo em Enfermagem pela Universidade Estadual de Feira de Santana (UEFS).
Integrantes do Projeto Pele Sa. Email.: dannielle-2112@hotmail.com

' Enfermeira. Doutora em Enfermagem pela Universidade Federal da Bahia (UFBA). Docente do Departamento de
Saude/UEFS.

"V Enfermeira. Doutoranda em Enfermagem pela UFBA. Docente do Departamento de Satide/UEFS. ¥ Enfermeira.
Especialista em Terapia Intensiva. Docente do Departamento de Satide/ UEFS.

3966



65_ @En 07 A 10 DE OUTUBRO DE 2013

CENTRO DE CONVENGOES SULAMERICA

CONGRESSO BRASILEIRO DE ENFERMAGEM RIO DE JANEIRO/R) =3

A ENFERMAGEM E O CUIDADO COM A VIDA

Trabalho 1866

de que os profissionais atuem mais efetivamente sobre a prevencdo das UP, e esperaram
que se ofertem cuidados e recursos que, segundo eles, hd uma caréncia na instituicdo.
“(...) eu acho que falta muito recurso (02)”. Afirmam que os seus parentes ndo recebem os
cuidados preventivos necessarios, e que os profissionais podem contribuir da seguinte forma:
“(...), ndo deixar ele muito tempo virado s6 em um lugar(...)” (01); “Colocar (...) protetor
para os pés, (..)se colocasse mais protetores, ndo teria tanto (...) ferimento nos
pacientes.” (02); “Td ajudando, (...), porque nem sempre o acompanhante pode fazer
sozinho (...)” (04). Partes dos familiares alegam ndo saber como os profissionais podem
ajudar na prevencdo das UP, denotando desconhecimento acerca do problema e da
atribuicdo do profissional no contexto hospitalar quanto a prevencdo de danos a saude
das pessoas ali ingressadas, como foi apontado pelos entrevistados 02 e 04 quando
disseram: “Ndo sei o que podem fazer”. Todos os familiares entrevistados acreditam que
as UP podem trazer consequéncias aos seus parentes internados, embora ndo saibam
especificar, apropriadamente, que tipo de danos podem advir dessas ulceras apontam a
infeccdo e a dificuldade de atingir a cicatrizagdo: “Pode causar doencas, bactérias,
infecgoes, e outras coisas também.” (01); “(...) se a ferida ndo tratada, causa o que? Um
cdncer, né? (...)E pode também ndo cicatrizar.” (02). Dos cinco participantes apenas um
informou saber que pessoas que desenvolvem uma ferida na hospitalizacdo podem
reclamar seus direitos na justica. “Sim, porque tem direito, é cidaddo” (01). Um dos
participantes revela que ndo reclama das ulceras que surgiram em seu familiar por acreditar
que seja natural seu desenvolvimento: “porque eu acho que é normal, por ficar deitado,
entendeu? Eu acho que ndo deve reclamar ndo. Eu acho que ndo, s6 se (...) a equipe ndo
tiver cuidado, entendeu? Ndo limpar (...).” (05). Atualmente, a UP no cendrio hospitalar
tem suscitado debates sobre a natureza juridica da lesdo uma vez que esta é
desenvolvida durante a hospitalizagdo para tratar diversas condi¢des de satde, e em
algumas delas o risco da pessoa em desenvolver tais lesdes sequer é mensurado,
limitando a oferta de medidas protetoras por parte da instituicio e seus profissionais®. A
UP é uma lesdo corporal e seu surgimento decorre da deficiéncia na atencao e cuidado a
pacientes vulneraveis, podendo os profissionais ser responsabilizados pela sua ocorréncia.
A inobservancia do dever de cuidar acontece pela negligéncia, impericia e imprudéncia,
porém os casos que envolvem danos ao usudrio ndo resultam apenas da preguica ou
desinteresse do profissional, também é fruto de cansaco e da sobrecarga de servigos
devido as condigdes de trabalho impostas®. Consideragdes Finais: As familias
desconhecem os fatores que levam seus entes a desenvolver as tlceras, o que limita
sua participacdo no cuidado de prevengdo e que tende a persistir quando essas retornarem
aos seus domicilios. Discutir direitos de reparacdo no contexto hospitalar tem suscitado
temores quanto as repercussdes possiveis a exemplo de conflitos que possam ocorrer
entre os profissionais, as familias, os wusudrios e o corpo gerencial da unidade.
Orientacdo dos usudrios sobre seus direitos, a e abertura de espagos de escuta de queixas,
sdo iniciativas de consolidacio da cidadania. Contribuicées / implicacdes para a
Enfermagem: Os resultados deste estudo apontam para necessidade de se ampliar o acesso
a informacdes dos usuarios quanto as medidas de prevencdo das UP, e dos segmentos aos
quais seus direitos possam ser requeridos. Ressalta a urgéncia da unidade em organizar
seus recursos materiais e humanos para assegurar um cuidado preventivo e seguro a
seus usudrios. Referéncias: 1 Lopes AG. et al. Afericdo ndo ndo-invasiva de ulcera por
pressdo simulada em modelo plano. Rev Bras Enferm (Brasilia) 2009, 62(2): 200-3; 2 Pinto
EN. et al. Sinal de alerta para udlceras por compressao e a Enfermagem. In: Silva RCL. et
al. Feridas fundamentos e atualizacbes em enfermagem. Sdo Caetano do Sul: Yendis
Editora, 2011. p. 413-54; 3 Brasil. Decreto de Lei n. 2.848, de 07 de dezembro de 1940.
Institui o Codigo Penal. Casa Civil da Presidéncia da Republica, Brasilia, 07 de
dezembro de 1940; 4 Carvalho ESS. et al. Aspectos Etico-legais da pratica de
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Enfermagem na prevencdo, tratamento e debridamento das feridas. In: Carvalho ESS.
Como cuidar de pessoas com
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feridas: desafios para a pratica multiprofissional. Salvador: Atualiza Editora, 2012. p. 277-
92; 5 Sobrinho VG, Carvalho EC. Uma visdo juridica do Exercicio profissional da
equipe de Enfermagem. Rev Enferm UERJ (Rio de Janeiro) 2004, 12(1): 102-8.

Descritores: Ulcera por pressdo; Prevencdo de doencas; Cuidados de Enfermagem;
Direitos do Paciente.

Eixo Tematico II - Interfaces da Enfermagem com praticas profissionais e populares
de cuidado em satde.
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