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Introducdo: As lesOes por pressao (LP) representam desafio constante na assisténcia ao
paciente especialmente em unidades de terapia intensiva (UTI)1,2. A atuacao da gestora de
enfermagem da UTI é fundamental para liderar praticas eficazes de prevencao e tratamento
de LP , visando a reducdo de complicacdes. O Servico de Estomaterapia (SE) visita a UTI
coronariana (UTI-C) e define condutas especializadas para melhor conducao dos pacientes
com risco em desenvolver LP e os que j& possuem a lesdao, e as mesmas sao continuadas
por meio de acdes organizadas envolvendo comunicacao efetiva entre a lideranca da UTI,
a equipe de enfermagem e multidisciplinar. Objetivo: Relatar a experiéncia de uma
gestora de enfermagem de unidade de terapia intensiva coronariana acerca de acdes de
enfermagem para prevencao e tratamento de lesdo por pressdo em consonancia com o
Servico de Estomaterapia. Método: Relato de experiéncia de acdes desenvolvidas em um
hospital tercidrio da Rede Estadual do Ceara especializado em doencas do térax, realizada
na UTI-C composta de 8 leitos. A equipe de enfermagem é formada por um enfermeiro
gestor diarista, dois enfermeiros e quatro técnicos de enfermagem plantonistas de 12
horas. O SE realiza busca ativa as segundas feiras, outras necessidades sao solicitadas
interconsultas pela unidade. Resultados: A gestora da UIT-C gerencia os recursos humanos3,
faz a coleta de indicadores assistenciais para monitoramento dos resultados referente as
LPs; realiza a sensibilizacdo continua da equipe de enfermagem por meio de huddle diario
onde sao discutidas as estratégias frente as necessidades de cada paciente; Monitora a
dispensa e aplicacao das tecnologias; Para prevencao sao utilizados colchdes pneumaticos
em todos os leitos, Escala de Braden a cada 24 horas e acdes de acordo com o escore
identificado; usa-se spray e creme barreira, espumas multicamadas, hidratacao da pele
dentre outros. Seguindo protocolo4 se utiliza o relégio como recurso visual para
reposicionamento a cada 2 horas nos pacientes de alto risco para LP2,4; Para tratamento
usa-se hidrogéis, alginatos, hidrofibra e espuma com prata, telas impregnadas com
clorexidina ou silicone, desbridante enzimatico, pomada a base de iodo, tecnologia lipido-
coloide e hidrofébica dentre outros. Ao longo de 18 anos a frente da coordenacao da
unidade, observa-se uma adesdo da equipe de enfermagem em relacdo as estratégias de
prevencao e tratamento. Vale salientar os cuidados com dispositivos médicos, os
diagndsticos diferencias com a dermatite associada a umidade e outra afeccbes da pele.
Impotante manter os registros sistematizados na prescricao e anotacdes de enfermagem.
Conclusao: A experiéncia demonstra que a gestao de enfermagem na lideranca de
estratégias de seguranca do paciente é crucial para a prevencao e tratamento de lesdes por
pressao em UTIL A adocao de protocolos, sensibilizacdo continua dos profissionais e
monitoramento sistemdtico favoreceram a melhoria dos resultados assistenciais e
promovem uma cultura de cuidado seguro e humanizado. Este relato reforca o impacto da
gestao participativa e acdes baseada em evidéncias no enfrentamento do desafio complexo
relacionado a prevencao e tratamento de lesao por pressao na pratica hospitalar no sistema
publico de saude.



