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RESUMO

Introduc@o: lesdes por pressdo (LP) sGo desafios crificos em Instituicdes de
longa Permanéncia (ILPI). Este estudo analisa o impacto de care bundles asso-
ciados & ofimizag&o nutricional na prevengdo dessas lesdes. Método: Reali-
zouse uma sintese narrativa baseada em uma ILPl de S&o Paulo com 31 ido-
sos. Em 2025, apés falhas assistenciais, implementou-se um protocolo focado
em frés eixos: cuidado avancado da pele, suporte nutricional personalizado e
bundles de mobilizagdo/redistribuicdo de pressdo, comparando-os a direfrizes
internacionais. Resultadoes: A instituicGo implementou 83% das recomenda-
¢des essenciais. A integragdo entre avaliagdo de risco, superficies de suporte
e suplementagdo especializada (proteina e micronutrientes) resultou em 0% de
incidéncia de LP. Evidéncias correlacionadas confirmam que tais intervencdes
reduzem significativamente o risco. Conclus@o: A adogdo de profocolos in-
tegrados e governanca clinica afiva é altamente eficaz. O estudo reforca que
a nufrigdo ofimizada, alioda ao manejo mecanico, é central e replicavel para
eliminar a incidéncia de LP em idosos.
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ABSTRACT

Introduction: Pressure injuries (Pls) represent crifical challenges in Long-Term
Care Facilities (LTCFs). This study analyzes the impact of care bundles combined
with nutritional optimization on Pl prevention. Methods: A narrative synthesis
was conducted based on an LTCF in S&o Paulo serving 31 older adults. In 2025,
following care delivery failures, a profocol was implemented focusing on three

pillars: advanced skin care, personalized nutritional support, and mobilization/ Ve .
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pressure redistribution bundles, benchmarked against international guidelines.
Results: The facility implemented 83% of the essential recommendations. The
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(protein and micronutrients) resulted in a 0% Pl incidence rate. Correlated eviden-
ce confirms that such interventions significantly reduce risk. Conclusion: The
adoption of integrated protocols and active clinical governance is highly effec-

five. This study reinforces that optimized nutrition, combined with mechanical
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management, is a central and replicable intervention for eliminating Pl incidence in
institutionalized older adults.
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RESUMEN

Introduccién: las lesiones por presién (LP) representan desafios criticos en los
Centros de Atencién de larga Estancia (CALE). Este esfudio analiza el impacto de
los bundles de cuidados asociados a la optimizacion nutricional en la prevenciéon
de estas lesiones. Método: Se realizé una sintesis narrafiva basada en un centro
de larga estancia en Sdo Paulo con 31 adultos mayores. En 2025, tras identificar
fallas asistenciales, se implementé un protocolo centrado en tres pilares: cuidado
avanzado de la piel, soporte nutricional personalizado y bundles de movilizacion/
redisfribucion de presion, comparéndolos con directrices infernacionales. Resul-
tados: Lo institucion implementd el 83% de las recomendaciones esenciales. La
integracion entre la evaluacién de riesgos, las superficies de soporte y la suplemen-
tacién especializada (proteinas y micronutrientes) resulté en una incidencia de LP
del 0%. Las evidencias correlacionadas confirman que tales intervenciones reducen
significativamente el riesgo. Conelusién: la adopcion de protocolos integrados
y una gobernanza clinica activa es altamente eficaz. El estudio refuerza que la
nufricién optimizada, aliada al manejo mecdnico, es una intervencion cenfral
replicable para eliminar la incidencia de LP en adultos mayores institucionalizados.
DESCRIPTORES: Lesion por Presién; Hogares para Ancianos; Paquetes de Aten-

cion al Paciente; Apoyo Nutricional; Anciano.
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ciente, para reduzir a incidéncia de
intercorréncias, melhorar a quali-
dade assistencial, a padronizacdo e
sistematizacdo dos cuidados da equi-
pe multidisciplinar, podem otimizar

esdes por pressao (LP) perma-
necem uma causa importante
de morbidade em idosos, com

impacto em qualidade de vida, tem-
po de internacao e custos de satde.
Evidéncias recentes indicam que
intervencoes  multicomponentes
(care bundles) que integram avalia-
cao de risco, cuidados de pele, re-
distribuicdo de pressao, superficies
de suporte, e estratégias nutricio-
nais apresentam maior eficacia na
prevencdo e no manejo de LP.
Com objetivos
como aumentar a seguranca do pa-

bem definidos

resultados, alcancando desta forma
uma eficacia muito superior do que
se as intervencdes aplicadas de for-
ma isolada.

Esta sintese relne as evidéncias
mais recentes e disponiveis (revi-
sdes, guidelines e estudos clinicos)
com foco em populacoes
aliando care bundles com estudos

idosas

recentes de nutricdo e cicatrizacao.
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Estudo de caso, realizado em uma
sintese narrativa, baseada na des-
cricdo das praticas e intervencoes
realizadas em uma instituicdo de
longa permanéncia, casa de repouso
que abriga 31 idosos, na zona leste
de Sao Paulo - Brasil, que tem como
equipe 2 enfermeiros proprietarios
e responsaveis técnicos, 1 geronto-
léga, 1 médica, 1 nutricionista, 9 au-
xiliares/técnicos de enfermagem e 4
cuidadores.

As primeiras observacoes diarias
da equipe consideravam que as aber-
turas de lesdes de pele aconteciam
0 aumento da pressdo em regides
sacral, escapular, calcaneos, com a
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perda de peso espontdnea do idoso,
e déficit de execucao dos protocolos
de cudiados da pele, mesmo com um
plano de cuidados individual para
cada residente, continua supervisdo
dos enfermeiros chefes, e orientacdo
da equipe assistencial.

Embora com as premissas e pra-
ticas clinicas do residencial, deter-
minadas pela diretoria/responsavel
técnica, foram identificadas 4 vari-
aveis que interferiam na prevencao,
evolucdo e cura das lesdes, como:
comunicacdo da equipe, o cumpri-
mento dos protocolos, distorcdes no
atendimento e cuidado assistencial e
o déficit nutricional com necessidade
de readaptar necessidades individu-
ais e cardapios.

O residencial existe desde o ano de
2019, e melhorias foram aplicadas ao
longo dos anos, mas no ano de 2025,
as préticas e intervencoes foram re-
avaliadas e reformulas, baseadas no
tripé: 1-prevencdo com o cuidado da
pele (higienizar, lubrificar e hidratar)
para manter flora simbiotica e elasti-
cidade; 2-nutricdo qualidade e quan-
tidade de macro e micronutrientes
aliada a hidratacdo; 3-care bundles
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como mobilizacoes e retirada do lei-
to, incremento de atividades, meias
de compressao para melhora da cir-
culacdo sanguinea, cortes de unhas
para evitar as autolesdes e escoria-
coes, banho moderado sem excesso
de friccdo, uso de produtos menos
abrasivos e reducdo da temperatura
da 4gua. Quanto a nutricao, foi re-
calculado as necessidades para os
residentes, realizado incremento de
caloria e proteina no cardépio, entre
30-35 kcl/kg/residente, e 1,5g de
proteina/kg/residentel®.

Para fins de melhora dos padrdes
de cuidados individualizados assis-
téncias, treinamento e governanca
da equipe, e justificativas para novas
praticas, foi realizado um estudo de
integracdo das préaticas adotadas,
com base em revisbes sistematicas,
estudos clinicos randomizados e gui-
delines internacionais, incluindo a
overview de Pott et al. (2023)[1] para
lesdo por pressao através de care
bundles e estudos recentes sobre
nutricdo e cicatrizacao 2789101112 A
andlise focou nas intervencoes apli-
caveis a idosos, destacando forca da
evidéncia, efetividade clinica e viabi-

lidade de implementacdo em proto-
colos institucionais!®”?,

DISCUSSAO

Os principios gerais do plano de
cuidados envolvem realizar triagem
precoce e rotineira, para idosos,
combinar escala padronizada com
avaliacdo clinica continua, exemplo:
mobilidade, perfusdo, estado nu-
tricional*¢l. Classificar e priorizar:
classificar por estdgio da lesdo e
priorizar intervencbes preventivas
intensivas em pacientes de alto risco,
imobilidade, incontinéncia, desnutri-
cdo 121 Sistematizacao e utilizacdo
de bundle completo®*®le diretrizes
nutricionais, prevencdo, controle e
tratamento de lesdes por pressido
segundo (Cangelosi; Gould) e su-
plementacdo especifica (Cangelosi;
Gould), metas caléricas e proteicas
(Langer; Gould; Moran).

As intervencdes e manejos sdo
descritas e praticadas neste caso cli-
nico, comparadas com as evidéncias
a partir de referéncias, conforme a
seguinte tabela:

Implante bundles que integrem: avaliacao de risco, plano de repositioning, cuidados

1-Pacotes de cuidado
(care bundles)

Reposicionamento

Educacdo e governanca

com pele/umidade, selecao de superficie de suporte e fluido/controle nutricional.
Aimplementacao multimodal (treinamento, checklists, lideranca local e auditoria)
aumenta adesdo e reduz incidéncialt?.

. Rotina de reposicionamento programado individualizada (frequéncia ajustada por
risco e tipo de superficie) — combinado com supervisado documental (checklist) e
registro. A reorganizacao deve priorizar conformidade com o bundle.

. Programas educacionais continuos para equipe multiprofissional e familiares; indi-
cadores de processo (admissao com avaliacao de risco, % de pacientes com bundle
completo) e de resultado (incidéncia/prevaléncia de LP por 1.000 pacientes-dia#*¢!

1/1 agao realizada

1/1 agao realizada

1/1 acao realizada
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Metas préticas sugeridas para idosos em risco de LP: 25-35 kcal/kg/diae 1,2-1,5g
de proteina/kg/dia para prevencao; 1,5-2,0 g/kg/dia quando ha LP ativa/catabolismo.
Ajustar por comorbidades (insuficiéncia renal, hepatopatia)®/#7,

Metas caléricas e pro-

teicas 1/1 acéo realizada

Fornecer suplementos em horéarios fixos, documentados no plano de cuidados de
enfermagem; se ingestao oral insuficiente, considerar suporte enteral com formula-
cao proteica enriquecidal”?.

Monitorar ingestao real (percentual das necessidades consumidas); iniciar suplemen-
to quando ingestao habitual <75% das necessidades!®!*,

Estratégia operacional 2/2 acoes realizadas

. Corrigir fatores contribuidores (desnutricao, hipoperfusao, anemia, controle glicé-

6-Abordagem sistémica

mico)t.

. Tratamento antimicrobiano apenas quando sinais clinicos de infeccao sistémica/teci-

dual confirmada.

2/2 acao realizada

RESULTADOS

No caso clinico em discussao, con-
tabilizando entre 6 diretrizes nor-
mativas, considerando 18 itens de
intervencao e conduta para reducao
de lesdes por pressdo em idosos ins-
titucionalizados, os resultados indi-
cam que a ILPI referenciada controla
e executa 15 itens dos 18 indicados,
como pratica individualizada no pla-
no de cuidados. Esse resultado de-
monstra a realizacdo de 93,75% das
préaticas indicadas nos estudos cien-
tificos geram um saldo positivo. Na
data da escrita deste artigo, a ILPI
apresenta um indice de 0% de inci-
déncia de lesdes por pressao.

Comparando os dados com as re-
feréncias bibliograficas, é possivel
afirmar que existe uma integracao de
medidas de prevencédo e tratamen-
to na ILPI, que demostra e reforca

[Omom|

0 maior impacto quando o plano de
cuidados é organizado em care bun-
dles, incluindo: avaliacdo de risco na
admissdo, reposicionamento progra-
mado, escolha adequada de super-
ficies de suporte (espumas de alta
especificacdo, pressao alternante ou
baixa pressdo constante), cuidados
com pele e manejo de umidade. A
partir das referéncias bibliograficas
superficies especializadas reduziram
o risco de LP em até 60%, enquanto
capas de silicone protetoras apre-
sentaram reducao de até 75%!1°.

A prética realizada na ILPI e os es-
tudos de nutricdo indicam um com-
ponente fundamental, considerado
fator critico, no plano de cuidados
individual. As referéncias eviden-
ciam que a triagem precoce € a in-
tervencdo nutricional personalizada
demonstraram reduzir a incidéncia
e acelerar a cicatrizacdo de LP. Me-
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tas entre 1,2-1,5 g proteina/kg/dia
(prevencao) e 1,5-2,0 g/kg/dia (tra-
tamento) foram consistentemente
associadas a melhores desfechos.
Suplementos contendo proteina de
alto valor biolégico, arginina, antio-
xidantes e O6mega-3 apresentaram
evidéncia favoravel para melhorar
cicatrizacdo e complica-
coes!’ A associacao entre otimiza-
cao nutricional e medidas mecanicas
foi superior a qualquer intervencao
isoladal?7!,

reduzir

CONCLUSOES

Evidéncias atuais reforcam que a
prevencdo e o tratamento de LP em
idosos devem ser abordados de for-
ma integrada, com forte componente
nutricional associado a tecnologias
de redistribuicdo de presséo e cuida-
dos avancados com a pele. A adocéo
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institucional de bundles padroni-
zados, monitoramento de adesao e
envolvimento multiprofissional sdo
essenciais para maximizar resulta-
dos. A nutricdo, frequentemente
subvalorizada, deve ser considerada
intervencao prioritaria e precoce em
todos os protocolos direcionados a
idosos.

A prevencdo e o tratamento efi-
caz de lesdes por pressdo em idosos
exigem abordagem integrada e mul-
tiprofissional, mediante avaliacdo de
riscol[6], superficies de suporte ade-
quadas, reposicionamento, cuidado
da pele e intervencdo nutricional
proativa (calorias, proteina e suple-
mentos especificos, como arginina e
micronutrientes). Apesar de alguma
heterogeneidade das evidéncias, a
combinacdo destas medidas em pa-
cotes de cuidado apresenta a melhor
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probabilidade de reduzir incidéncia,
acelerar cicatrizacdo e melhorar re-
sultados clinicos em idosos. Imple-
mentacdo cuidadosa, monitorizacdo
continua e pesquisa focada em popu-
lacdes geridtricas devem ser priori-
dades para a proxima década.
Embora os resultados deste es-
tudo indiquem a realizacdo de boas
praticas, alinhados a um resultado
satisfatorio, diante dos estudos cien-
tificos mais recentes, se faz necessa-
rio deixar recomendacdes praticas
para sustentabilidade de resultados
do protocolo institucional
. Usar metodologia grade/
consenso para adaptacdo local
(Haesler; WHS)[4]. Documentar
forca da recomendacao.
. Auditoria interna continua
e revisdo anual do protocolo, com
equipe multidisciplinar (enferma-

gem, nutricdo, fisioterapia, medici-
na, gestao)[4], com monitoramen-
to de dados estatisticos a cada 3, 6
e 12 meses.

. Necessidade de ECRs bem
desenhados que comparem regi-
mes proteicos/arginina/combina-
coes especificas com desfechos de
prevencao (incidéncia) em idosos.
(Pott; Moran)[1]

. Definir critérios institucio-
nais (quem recebe colchdo de alta
especificacdo) com base em risco e
disponibilidade de recursos[5].

. Suplementacdo com amino-
4cidos condicionais, arginina.

. Avaliar  necessidade de
quando utilizar terapia por pres-
sao negativa (NPWT) em lesoes
complexas ou com exsudato abun-
dante, apds avaliar riscos e tole-
rancia
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