
 



 

 

2 

GRUPO DE ENFERMAGEM DO 
HOSPITAL DE CLÍNICAS DE PORTO ALEGRE 

ESCOLA DE ENFERMAGEM DA UFRGS 
 

 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
  

 
 
 
 
 
 
 

9 a 11 de maio de 2012 
 

 

 

 

 
 
 
 
 
 

Local 
Hospital de Clínicas de Porto Alegre 

Anfiteatro Carlos César de Albuquerque 
  Porto Alegre – RS 



 

 

3 

 
HOSPITAL DE CLÍNICAS DE PORTO ALEGRE 
 

Presidente 
Prof° Amarilio Vieira de Macedo Neto 
 

Vice-Presidente Médico 
Prof° Sérgio Pinto Ribeiro 
 
Vice-Presidente Administrativo 
Bel.Tanira Andreatta Torelly Pinto 
 
Coordenadora do Grupo de Pesquisa e Pós-Graduação 
Profª Nadine Oliveira Clausell 
 
Coordenadora do Grupo de Enfermagem 
Profª Maria Henriqueta Luce Kruse 
 
UNIVERSIDADE FEDERAL DO RIO GRANDE DO SUL 
Reitor 
Prof° Carlos Alexandre Netto 
 
ESCOLA DE ENFERMAGEM DA UFRGS 
Diretora 
Profª Liana Lautert 
 
Projeto gráfico,  ilustração e diagramação 
Gleci Beatriz Luz Toledo 
 
 

Ficha Catalográfica 
 
             DADOS INTERNACIONAIS DE CATALOGAÇÃO-NA-PUBLICAÇÃO-CIP 

Bibliotecária responsável: Jacira Gil Bernardes – CRB 10/463 

 

 

             
  S471q     Semana de Enfermagem (23. : 2012 : Porto Alegre, RS) 
                        40 Anos de enfermagem no HCPA : trajetória e desafios : anais 
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INTRODUÇÃO: Os diagnósticos de enfermagem (DE) da necessidade humana (NH) 

integridade cutâneo/mucosa fundamentam  as  intervenções  de  prevenção e  

tratamento de lesões  e úlceras por pressão (UP).  No HCPA, o enfermeiro infere risco 

de UP através da Escala de Braden. Quando o paciente apresenta UP ou Braden  

menor ou igual (≤) a 13 é identificado o DE Risco de integridade da pele prejudicada 

(nomenclatura NANDA-I), e prescrita a intervenção - Implementar protocolo de 

prevenção e tratamento de UP. OBJETIVO: Apresentar a prevalência do DE Risco de 

integridade da pele prejudicada e da intervenção Implementar  protocolo de 

prevenção e tratamento de UP , associado ao escore de Braden em adulto crítico. 

MÉTODO: Estudo quantitativo, descritivo e exploratório realizado na Unidade de 

Terapia Intensiva adulto do HCPA.  Foi feito um levantamento dos DE ativos em 35 

pacientes internados. A coleta dos dados foi no prontuário informatizado, em outubro 

de 2010, sem identificação dos pacientes. A análise foi estatística descritiva. 

RESULTADOS: Foram identificados 16 (45,7%) pacientes com Braden ≤ 

13/intervenção Implementar protocolo de prevenção e tratamento de UP e 2 (5,7%) 

pacientes com DE Risco de integridade da pele prejudicada. A intervenção foi incluída, 

a partir de outros DE: 10 (28,5%) pacientes com Síndrome do déficit do autocuidado, 

3 (8,5%) pacientes com Integridade tissular prejudicada relacionado ao trauma e 1 

(2,8%) paciente com Mobilidade física prejudicada. CONCLUSÕES: Os achados  

salientam a importância dos DE/intervenções,  de instrumentos de avaliação de riscos 

em pacientes críticos e reforçam a necessidade de acurácia diagnóstica para a escolha 

das melhores intervenções. DESCRITORES: unidade de terapia intensiva, diagnóstico 

de enfermagem, processos de enfermagem. 

 

 

 

 

 

 


