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RESUMO

Introducao: as Lesdes por Pressao (LPP) sao feridas causadas pela pressao continua sobre a pele e tecidos moles,
podendo estar associadas ao uso inadequado de dispositivos médicos. Quando essas lesdes decorrem do uso
desses dispositivos, sao chamadas de Lesdes por Pressdao Relacionadas a Dispositivos Médicos (LPP RDM), cujo
risco é influenciado pelo tipo, formato e material dos equipamentos, especialmente em recém-nascidos, cuja pele
é mais sensivel. Objetivo: identificar a prevaléncia das leses por pressao causadas por dispositivos médicos em
unidades pediatricas e compreender os fatores de risco e seus impactos na saude das criangas hospitalizadas.
Metodologia: trata-se de uma revisao integrativa da literatura, realizada entre junho a outubro de 2025. A coleta de
dados foi realizada pela busca de artigos cientificos publicados nos tltimos sete anos na Biblioteca Virtual em
Saude (BVS-BIREME), PubMed, Scielo e Google Académico. Resultados: foram selecionados nove estudos. Mascaras
nasais e dispositivos periféricos foram as principais causas de lesdes por pressao por dispositivos médicos em
pacientes pediatricos. Destaca-se a relevancia da Escala de Glamorgan, no qual se torna mais sensivel e adequada a
pediatria. Conclusao: falhas na capacitacao profissional, nos treinamentos e na disponibilidade de recursos sao
fatores associados ao desenvolvimento de LPP.

Palavras-chave: Equipamentos e Provisdes (Dispositivos médicos); Pediatria; Ulceras por pressao

ABSTRACT

Introduction: Pressure Injuries (PIs) are wounds caused by continuous pressure on the skin and soft tissues and
may be associated with the improper use of medical devices. When these injuries result from the use of such
devices, they are referred to as Medical Device-Related Pressure Injuries (MDRPIs), whose risk is influenced by the
type, shape, and material of the equipment—particularly in newborns, whose skin is more sensitive. Objective: To
identify the prevalence of pressure injuries caused by medical devices in pediatric units and to understand the risk
factors and their impacts on the health of hospitalized children. Methodology: This is an integrative literature
review conducted between June and October 2025. Data collection was carried out through a search for scientific
articles published in the last seven years in the Virtual Health Library (VHL-BIREME), PubMed, SciELO, and Google
Scholar databases. Results: Nine studies were selected. Nasal masks and peripheral devices were the main causes
of medical device-related pressure injuries in pediatric patients. The relevance of the Glamorgan Scale stands out,
as it is more sensitive and suitable for pediatrics. Conclusion: Failures in professional training, education, and
resource availability are factors associated with the development of pressure injuries.
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INTRODUCAO

As LesOes por Pressdo (LPP) sao feridas que se
desenvolvem na pele ou nos tecidos moles
subjacentes devido a pressao constante, geralmente
exercida por proeminéncias Osseas, associada ao
cisalhamento ou ao uso inadequado de dispositivos
médicos (PINHEIRO et al., 2023).

As LesOoes por Pressao Relacionadas ao uso de
Dispositivos Médicos (LPP RDM) ocorrem quando
estes equipamentos, que tém a finalidade de tratar ou
auxiliar pacientes em situacdes terapéuticas ou
diagnésticas, sao utilizados de maneira inadequada
ou incorreta. Certos dispositivos médicos podem
aumentar o risco de LPP devido ao seu formato e ao
tipo de material empregado em sua fabricacao
(BERNARDES, 2020). Além disso, a pele de recém-
nascidos, por ser mais delicada, fina e fragil, torna-se
ainda mais suscetivel a lesdes causadas pelo uso
desses dispositivos (MARTINS et al., 2017).

Esse tema tem ganhado destaque no cenario
cientifico, sendo considerado um problema de satde
publica, dada sua relacao com morbimortalidade, e
seu grande impacto na saude fisica e mental dos
pacientes e familiares. Além disso, as LPPs sao um
importante indicador da qualidade da assisténcia
prestada (REISDORFER, 2021).

Tais lesdes sdao frequentemente observadas em
unidades de internagao, especialmente em unidades
de terapia intensiva (UTIs), onde causam sérios
prejuizos fisicos, psicolégicos e sociais, como maior
morbidade e mortalidade, aumento no tempo de
internacao, necessidade de cuidados especializados e
elevacao dos custos assistenciais (PADILHA et al.,
2016).

Em criancas hospitalizadas, a ocorréncia e
prevaléncia de LPP  tém  se  mostrado
significativamente mais altas do que em adultos
(ZHANG et al, 2022). O risco de desenvolvimento
dessas lesdes é elevado pela combinacao de fatores
como auséncia ou diminuicao da sensibilidade,
umidade excessiva sob o dispositivo, perfusao
sanguinea deficiente, tolerancia tecidual alterada,
desnutricao e edema. Além disso, o tempo de uso e o
tipo de dispositivo também sio  fatores
determinantes para o desenvolvimento das LPP
(BERNARDES, 2020).

As principais abordagens para o tratamento das LPP
envolvem a reducdo da pressao sobre as areas
afetadas, o tratamento direto das lesbes, controle da
dor, prevencao de infecgdes, avaliacao nutricional e,
em alguns casos, a terapia cirargica (SAMEEM et al.,
2023).

A Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (ANVISA)
estabelece que os dispositivos médicos devem ser
fabricados com materiais adequados, macios e com
indicacdes de uso bem definidas (Anvisa, 2023). Além
disso, devem apresentar tamanhos adequados e
materiais de qualidade, preferencialmente com
especificagbes para prevenir o desenvolvimento de
lesbes por pressao.

Diante desse contexto, o objetivo desta pesquisa é
analisar a prevaléncia das lesdes por pressao
relacionadas ao uso de dispositivos médicos em
unidades de internacao pediatrica, a fim de
compreender melhor os fatores de risco e as
implicagbes para a satde das criancas hospitalizadas.

METODO

Trata-se de um estudo de revisao integrativa da

literatura, pela qual permite a construgao de uma

andlise ampla da literatura, contribuindo para

discussoes sobre métodos e resultados de pesquisas,

assim como reflexdes sobre a realizacao de futuros

estudos. Tal pesquisa abordara sobre as LPP

relacionada a dispositivos médicos em criancas

hospitalizadas.

A pesquisa foi realizada por meio dos estudos

disponiveis na Biblioteca Virtual em Satde (BVS-

BIREME), PubMed, Scielo e Google Académico. A

coleta de dados ocorreu no periodo de junho a

outubro de 2025.

Os critérios estabelecidos como inclusao nessa

pesquisa foram: estudos completos e originais

disponibilizados gratuitamente nesses bancos de

dados previamente estabelecidos. Também foi

estipulado o periodo de publicagao entre os altimos 7

anos (2019 a 2025), assim como estar publicado no

idioma portugués, inglés e espanhol.

Para a construcao desta revisao integrativa da

literatura, optou-se por adotar as etapas

estabelecidas pelo método de Gil (2010). A seguir,

serao descritos os procedimentos que utilizados:

« Selegao das questdes para revisao;

» Estabelecimento de critérios para inclusdo de
estudos e busca na literatura;

« Apresentacao das caracteristicas dos estudos
revisados;

e Andlise dos estudos utilizando instrumento
especifico;

« Interpretacao dos resultados;

» Apresentacdao dos resultados e sintese do
conhecimento.
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Nos bancos de dados previamente estabelecidos,

foram  utilizados os descritores:

”

seguintes
“Equipamentos e Provisdes (Dispositivos médicos)
“Pediatria”; “Ulceras por pressao”; para a eleicao dos
artigos cientificos. Ressalta-se que em primeiro
momento foram analisados os titulos e resumos de
cada artigo, a fim de realizar uma primeira filtragem
dos estudos relacionados ao tema proposto.

Apos essa primeira selecao, os artigos selecionados
passaram para andlise completa, na qual as
pesquisadoras analisaram a pertinéncia do estudo e a
relacado com a pergunta de pesquisa, totalizando
somente os artigos que consigam responder a
questao norteadora. Os dados levantados nessa

pesquisa foram analisados de forma descritiva.

Quadro 1. Identificacao dos artigos selecionados na revisao integrativa da literatura.

Artigo Titulo Autores Revista / ano Objetivo
- - . . Tracar perfil sociodemografico e clinico,
Lesao por pressao em pacientes Cogitare fat . duta t st
Al pediatricos: fatores causais e RAMOS et al. Enfermagem atores causais € concuta terapeutica
. prestada a criangas com lesdes por pressao
condutas terapéutica 2023 ST
durante a hospitalizagao
Prevencao de lesdes por pressao Online Brazilian Mapear as estratégias para a prevengao de
A2 em neonatos em UTI Neonatal: VIERO et al. Journal of Nursing | leses por pressao em neonatos internados
protocolo de revisao de escopo 2023 em unidades de terapia intensiva neonatal
Analisar os tipos de lesdes de pele
Lesdes de pele em recém- Rev. Enferm. Atual In | ocorridos em recém-nascidos internados
A3 nascidos durante internamento GOMES et al. Derme em uma unidade de terapia intensiva
na unidade neonatal 2023 neonatal por dispositivos médicos e nao
médicos
. _ _ Classificar a qualidade da assisténcia de
Medidas de prevencao de lesao d . -
or Dressio em enfermarias enfermagem e analisar a associacao entre
A4 porp FERREIRA et al. Rev Rene (Online) as caracteristicas dos profissionais e a

pediatricas: atuagao dos
profissionais de enfermagem

2023

execugao de medidas preventivas de lesao
por pressao em criangas hospitalizadas

Lesdes associadas a dispositivos

Rev. Enferm. Atual In

Identificar nas evidéncias cientificas as
principais causas, medidas de prevengao e

A5 médicos em recém-nascidos e [ MACHADO et al. Derme o ) | .
. . I estratégia de cuidado aos recém-nascidos
criangas em situacao critica 2022 . . - -
e criancas em situagoes de risco de LPP
Cultural adaptation of the Rev. Latino- dolégico d
Glamorgan Scale to Brazilian americana de Descrever o processo metodologico de
A6 8 o VOCCI et al. adaptacao cultural da Glamorgan Scale
Portuguese: Pressure Injury in Enfermagem R .
o para o portugués do Brasil
Pediatrics 2021
Descrever as lesoes por pressao
A7 Medical Device-Related Pressure STELLA et al JWOCN relacionad:s adis ositivli)s nl'alédicos em
Injuries in Infants and Children ’ 2020 P

pacientes pediatricos hospitalizados

Noninvasive Ventilation Device-

Descrever a relagao entre as caracteristicas
dos pacientes e os parametros da

A8 Related Pressure Injury in a LAUDERBAUGH Respiratory Care ventilagao nao invasiva (VNI) com a
Children’s Hospital etal. 2019 ocorréncia de lesao por pressao em
criangas hospitalizadas

Determinar os fatores de risco de lesdes

Hospitalized Pediatric Patients: por pressao associados a dispositivos
Risk Factors Reated to the Advances in Skin & médicos e a imobilidade em diferentes
A9 Development of Immobility- NIE et al. Wound Care faixas etarias da populagao pediatrica e

Related and Medical Device- 2025 verificar se ha associagao entre dispositivos

Related Pressure Injuries

meédicos, imobilidade e o desenvolvimento
dessas lesoes

Fonte: elaborado pelos pesquisadores
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RESULTADOS E DISCUSSAO

A analise dos nove estudos selecionados permitiu
compreender o panorama atual das lesdes por
pressao relacionadas a dispositivos médicos (LPP-
RDM) em criancas e recém-nascidos hospitalizados,
destacando os principais fatores de risco, as
estratégias de prevencao, os instrumentos de
avaliagao e as lacunas existentes na pratica clinica da
enfermagem pediatrica.

O estudo AOl, conduzido em um hospital
universitario da regiao Sul do Brasil entre 2016 e 2021,
descreveu a ocorréncia, os locais acometidos e as
medidas de prevencao e cuidado em criancas com
LPP. Entre as 64 criancas analisadas, 35,9%
apresentaram lesdes em estagio 1 e 25% estavam
associadas ao uso de dispositivos médicos. As regides
mais acometidas foram cabecga, pescoco e face
(53,1%), seguidas por regiao dorsal (18,8%) e membros
inferiores (14,1%).

As coberturas simples, como hidrocoloide e filme
transparente, mostraram-se as intervengcoes mais
utilizadas, conforme recomendado pelo Prevention
and Treatment of Pressure Ulcers/Injuries: Clinical
Practice Guideline (2019), que indica seu uso para
aliviar a pressao causada por dispositivos como
traqueostomias e mascaras de ventilacdo nao
invasiva. Esses achados reforcam a importancia da
atuacdo do enfermeiro na prevencdo precoce,
sobretudo em estagios iniciais da lesao, quando
intervengoes simples podem evitar complicagdes.

No contexto neonatal, uma revisdo de escopo (A02)
desenvolvida segundo o método do Joanna Briggs
Institute (JBI) mapeou as principais estratégias de
prevencao de LPP em recém-nascidos internados em
unidades de terapia intensiva neonatal. A analise
evidenciou a  necessidade de  protocolos
padronizados baseados em evidéncias, capazes de
reduzir a incidéncia de LPP e orientar praticas
seguras de cuidado.

Diretrizes internacionais, como as do National
Institute for Health and Care Excellence (NICE) e da
National Pressure Ulcer Advisory Panel (NPUAP),
reforcam a importancia de avaliagdes de risco
individualizadas e da adequacao dos materiais
utilizados, o que ainda constitui um desafio em
muitas instituicoes brasileiras.

Resultados semelhantes foram encontrados em um
estudo descritivo e retrospectivo realizado em
Fortaleza (CE) (A03), que analisou 336 registros de
lesdes de pele em recém-nascidos entre 2017 e 2019.
As lesoes foram predominantemente associadas a

dispositivos médicos, com destaque para o0s
periféricos e o CPAP nasal, responsaveis pelas
maiores taxas de ocorréncia. A prevaléncia anual
atingiu 41,1%, sendo o sexo masculino o mais
acometido. A literatura aponta que a imaturidade
cutanea e a manipulacao inadequada de dispositivos
sao fatores determinantes para o surgimento das
lesdes, corroborando Andrade (2018), que descreve a
pele infantil como fina, fragil e sensivel, atingindo
maturidade apenas entre dois e trés anos de idade. O
estudo destacou ainda a importancia do enfermeiro
estomaterapeuta no manejo e selecao de produtos
adequados, especialmente quanto a fixacao e
remoc¢ao de adesivos, que frequentemente causam
lesdes iatrogénicas em neonatos.

A qualidade da assisténcia de enfermagem foi
analisada em uma pesquisa transversal (A04)
envolvendo 235 profissionais de trés hospitais
publicos de Fortaleza. Verificou-se que 82,6% das
acoes avaliadas apresentaram desempenho sofrivel,
com associacao significativa entre adesao as medidas
preventivas e varidveis como “participacao em
cursos” e “desgaste no trabalho”. A auséncia de
instrumentos padronizados para avaliagdo do risco
de LPP na admissao hospitalar foi outro fator critico,
evidenciando falhas estruturais na formacao e na
rotina assistencial. Esses achados contrastam com
estudos realizados em hospitais pediatricos dos
Estados Unidos, onde, embora 36% dos dispositivos
médicos implantados ndo tivessem recebido
intervengao preventiva, houve maior uso de escalas
preditivas, como a Braden Q e a Braden QD, para
avaliacao do risco (Ferreira et al., 2023).

A literatura revisada reforca o papel central da
enfermagem na prevencao das LPP-RDM. Uma
revisao integrativa (AO5) identificou como principais
causas dessas lesdes o uso de dispositivos médicos,
especialmente CPAP nasal e oximetros de pulso, além
de fatores como idade gestacional, peso e tempo de
exposicao. O estudo também destacou o uso de
instrumentos validados, como a Escala de Braden, e
medidas preventivas, como vigilancia continua,
reposicionamento e uso de curativos de barreira e
espumas protetoras (Beeckman et al., 2019). Medidas
como fixacao adequada dos dispositivos, alternancia
de pontos de contato e uso de hidrocoloides nas
regides de maior atrito foram amplamente
recomendadas (Asti et al.,, 2017; Busanello et al., 2015).
Entre os avancos metodologicos, destaca-se a
adaptacao transcultural da Glamorgan Scale para o
portugués do Brasil (AO6), realizada em 2021. O
instrumento, desenvolvido para avaliar o risco de LPP
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em criancas e adolescentes, demonstrou validade e
confiabilidade  satisfatérias, com indices de
concordancia superiores a 80%. A escala, composta
por nove itens com pontuagao total de 0 a 42,
apresenta trés niveis de risco — risco (+10), alto risco
(+15) e altissimo risco (+20) — e é reconhecida por sua
maior sensibilidade (98,4%) em relacao a Escala de
Braden Q (67%) (Willock, 2009; Anthony, 2010). A
disponibilidade dessa versao adaptada representa um
avango significativo para a pratica baseada em
evidéncias na enfermagem pediatrica, oferecendo
uma ferramenta precisa para estratificacao de risco e
planejamento de intervengdes preventivas.

Em estudo multicéntrico norte-americano (A07), que
envolveu oito centros médicos e 625 pacientes
pediatricos, observou-se incidéncia de 7% de LPP-
RDM, sendo 74% em estagios 1 e 2. A maioria das
lesdes ocorreu na cabeca e face (51%) e nas
extremidades (35%), associadas ao uso de dispositivos
de suporte a vida em unidades de terapia intensiva.
Os autores destacaram a importancia de avaliagdes
frequentes da pele, ajuste dos dispositivos,
redistribuicao de pressdao e controle do microclima
cutaneo, ressaltando que o uso de materiais mais
flexiveis e elasticos pode reduzir a ocorréncia das
lesdes (Hasler, 2017; Dyer, 2015; NPUAP, 2016). Apesar
disso, o custo elevado desses materiais ainda limita
sua adocao em larga escala.

A relacao entre ventilacdo nao invasiva (VNI) e LPP foi
abordada em estudo retrospectivo (AO8) com 343
episédios de uso de VNI em 255 pacientes
pediatricos, revelando incidéncia de 7,3% de lesdes,
predominantemente em ponte nasal, bochechas e
queixo. O principal fator de risco identificado foi o
vazamento maximo da mascara, indicador de ma
vedagdo e pressao concentrada em pontos
especificos. Cooper (2013), Black et al. (2010) e Scott
(2017) corroboram que o mau ajuste da mascara, o
calor e a umidade local aumentam o cisalhamento e a
maceragao cutanea. Assim, o monitoramento
continuo do vazamento foi proposto como medida
preventiva essencial, capaz de reduzir a incidéncia
dessas lesbes em criancas sob VNI.

Por fim, um estudo retrospectivo e correlacional
com 799 criancas hospitalizadas (A09) demonstrou
que 82,9% das LPP foram causadas por dispositivos
médicos e apenas 17,1% por imobilidade. As lesoes
associadas a dispositivos respiratorios representaram
31,6% dos casos, sendo os principais fatores de risco a
umidade, baixa hemoglobina, desnutricao, pele seca
e tempo prolongado em sala cirtrgica (Lima et al.,
2017; Scarlatti et al., 2011). Esses achados indicam que

os fatores de risco comumente observados em
adultos nem sempre se aplicam a populagao
pediatrica, dada a diferenca na estrutura e
desenvolvimento da pele, na mobilidade e na
vulnerabilidade fisiologica das criancas.

De modo geral, os resultados apontam para a
predominancia das LPP-RDM em pediatria, com
destaque para dispositivos respiratorios, cateteres e
fixacoes adesivas como principais agentes causais. A
literatura evidencia falhas na capacitagao profissional
e na implementacao de protocolos padronizados,
bem como caréncia de recursos adequados para a
prevencao. Em contrapartida, escalas especificas
como a Glamorgan  Scale e  estratégias
multiprofissionais centradas na avaliagdo continua da
pele e no manejo do microclima cutaneo
demonstram potencial
significativamente a incidéncia dessas lesdes. Tais
evidéncias reforcam a necessidade de politicas
institucionais voltadas a educagao permanente,
aquisicao de materiais apropriados e adogao
sistematica de instrumentos de avaliacao de risco
como praticas essenciais para a seguranga do
paciente pediatrico hospitalizado.

para reduzir

CONSIDERACOES FINAIS

As lesdes por pressao relacionadas a dispositivos
médicos (LPP-RDM) sdo frequentes em unidades
pediatricas, especialmente entre recém-nascidos e
lactentes, e estao fortemente associadas ao uso de
dispositivos respiratérios e cateteres. Os principais
fatores de risco incluem fragilidade cutanea, tempo
de exposicao ao dispositivo, umidade, fixagcao
inadequada e falhas na capacitagao profissional.

A utilizacao de escalas especificas, como a Glamorgan
Scale e a Braden, mostrou-se essencial para a
identificacao precoce do risco e a adogao de medidas
preventivas eficazes, como inspecao regular da pele,
reposicionamento dos dispositivos e de curativos.
Conclui-se que a prevengao das LPP-RDM depende
diretamente da atuagao qualificada da equipe de
enfermagem, do uso de protocolos padronizados e
de praticas baseadas em evidéncias, visando reduzir a
ocorréncia dessas lesdes e promover maior
seguranca e qualidade no cuidado a crianca
hospitalizada.
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