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RESUMO

As lesbes por pressado representam um importante problema de saude publica
devido a sua elevada incidéncia, ao impacto na qualidade de vida dos pacientes e a
necessidade de cuidados continuos. A laserterapia tem se destacado como uma
tecnologia adjuvante capaz de acelerar a cicatrizagdo, reduzir processos
inflamatoérios e melhorar a regeneragdo tecidual. Nesse contexto, a atuagao do
enfermeiro é fundamental, tanto na avaliacdo da lesdao quanto na escolha dos
parametros terapéuticos adequados, garantindo segurancga, eficacia e padronizagéo
do tratamento. Este trabalho tem como objetivo descrever, por meio de uma revisao
de literatura, a aplicacdo da laserterapia no tratamento de lesdes por pressao,
evidenciando os beneficios clinicos, os mecanismos de acdo, as competéncias
necessarias ao profissional de enfermagem e a importancia do cuidado baseado em
evidéncias. A revisdo demonstra que a laserterapia promove melhora significativa
nas fases de cicatrizagdo, diminui dor, aumenta a oxigenagéo tecidual e reduz o
tempo de recuperacdo, reforcando a necessidade de capacitacao profissional e

incorporacgao dessa tecnologia na pratica clinica da enfermagem.

Palavras-chave: Lesdo por pressdo; Enfermagem; Laserterapia; Cicatrizagao;

Tecnologia em saude.



ABSTRACT

Pressure injuries represent a significant public health challenge due to their high
incidence, impact on patient quality of life, and the demand for continuous and
specialized care. Laser therapy has emerged as an important adjunct technology
capable of accelerating wound healing, reducing inflammation, and enhancing tissue
regeneration. In this context, the nurse plays a key role in assessing the wound,
selecting appropriate therapeutic parameters, and ensuring safety, effectiveness, and
consistency in the treatment process. This study aims to describe, through a
literature review, the application of laser therapy in the treatment of pressure injuries,
highlighting its clinical benefits, mechanisms of action, required nursing
competencies, and the relevance of evidence-based practice. The findings show that
laser therapy significantly improves the wound-healing phases, decreases pain,
increases tissue oxygenation, and reduces recovery time, reinforcing the importance

of professional training and the integration of this technology into nursing practice.

Keywords: Pressure injury; Nursing; Laser therapy; Wound healing; Health

technology.



1.INTRODUGAO

A pele é o maior 6rgdo do corpo humano e representa aproximadamente 16% do
peso corporal total. E a interface primaria entre os ambientes interno e externo
atuando como barreira protetora entre o organismo e o0s estressores ambientais, e
mantém a homeostase para evitar a perda de agua e eletrdlitos. Devido a
importancia da pele, € imprescindivel que a integridade desta seja preservada,
entretanto, incontaveis fatores como pressao, traumas mecanicos, quimicos, fisicos
e isquémicos, podem prejudica-la resultando na descontinuidade dos tecidos e no
desenvolvimento de feridas, dentre os quais pode-se destacar as lesdes por pressao
(LPP) (SOUSA, PONTE et al., 2019).

A lesdao por pressao (LPP) é um dano localizado na pele e no tecido mole
subjacente, geralmente em uma proeminéncia 6ssea como cotovelos, calcanhares e
quadris de pacientes hospitalizados ou n&o. Esse tipo de lesdo ocorre em resultado
de uma pressado intensa ou prolongada em friccdo ao leito ou equipamentos
meédicos. Trata-se de uma condicdo que resulta em hipdxia tecidual, danos
endoteliais, obstrugédo linfatica e acumulo de metabdlitos produzidos pela morte
celular e pela necrose tissular do musculo, do tecido subcutaneo e da derme. O
orgao Nattional Pressure Ulcer Advisory Panel (NPUAP) classifica essas lesdes por
estagios do | ao IV, e ndo estadiavel, levando-se em consideragcdo o
comprometimento tecidual (OLIVEIRA, CARDOSO, 2019; FURTADO, MARCONDES
et. al, 2019).

Essa lesdo por pressdo ocorre comumente em pacientes que sado incapazes de se
movimentarem no leito, sdo os que estdo em UTI's, em coma, com lesbes
medulares, cadeirantes, utilizadores de 6rteses mal posicionadas e que possuem
sensibilidade diminuida tais como diabéticos e os pacientes com plegias e paresias
(derivados de tratamentos). Entre outros fatores de risco, destacam-se também os
fisiopatoldgicos (lesbes de pele, alteragdes nutricionais, imunologicas, incontinéncias
e etc.), os econémicos (habitos e cuidados inadequados/insuficientes) (RAMIRES,
2012).



Estima-se que no Brasil ocorreram aproximadamente 153.116 EA entre maio de
2019 e abril de 2020, e que as lesdes por pressao ocupam o segundo lugar, com um
total 29.356 casos notificados. Entretanto, ainda ndo existem registros precisos da
ocorréncia de LP, e a caréncia de dados estatisticos gera um obstaculo para a
analise da situagdo no cenario nacional, dificultando o gerenciamento do agravo
(JESUS, PIRES et al., 2020; SOUZA, LOUREIRO, BATISTON, 2020).

A alta incidéncia de LPP é considerada um indicador negativo na qualidade da
assisténcia de enfermagem, todavia, ha situagées em que mesmo sendo prevenidas
elas sao inevitaveis. (ROGENSKI, 2012).

Dentre os recursos para o tratamento da LPP, o curativo com diferentes coberturas &
considerado o tratamento convencional, porém com beneficio no processo de
cicatrizacdo a médio e longo prazo, dependendo da extensdo e profundidade da
lesdo e das condi¢bes do paciente. Assim, novos tratamentos para acelerar o
processo de cicatrizagdo dessas feridas tém sido investigados, dentre os quais o
ultrassom, a ozonioterapia e a laserterapia de baixa intensidade (Low-Level Laser
Therapy - LLLT) (MANZANO, 2010).

A LLLT consiste em radiagcdo de luz amplificada de baixa poténcia capaz de
promover efeitos bioquimicos, bioelétricos e bioenergéticos, apresentada pelo
National Pressure Ulcer Advisory Panel (NPUAP) como uma das formas de
tratamento complementares para a LPP. Todavia, ainda ha escassez de evidéncias
sobre sua efetividade, o que pode estar relacionada tanto a auséncia de protocolos
que padronizam o seu uso como aos diferentes modelos experimentais utilizados em

humanos, dificultando a comparagao entre os estudos (HAUTARZT, 2010).

Diante do exposto , este estudo visa identificar na literatura evidéncias sobre a
atuacado do enfermeiro em laserterapia para pacientes em tratamento de leséo por

pressao ..

2 OBJETIVO
2.1.0BJETIVO GERAL

Identificar na literatura cientifica a atuagdao do enfermeiro na laserterapia

com enfoque no tratamento de lesdo por pressao .



2.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS

Descrever a avaliagdo dos estagios de Lesao por Presséao.

Descrever as medidas preventivas de Lesao por Pressao.

Descrever a importancia da utilizacdo da Laserterapia na Lesao por Pressao

3. MATERIAL E METODOS

Trata-se de um estudo de revisao integrativa da literatura, tendo em vista
que ela contribui para observar e avaliar as lacunas existentes sobre o
assunto, apresentando as seguintes etapas: estabelecimento das questdes
e objetivos da reviséo integrativa; estabelecimento de critérios de incluséo e
exclusao de artigos; definicdo das informagdes a serem extraidas dos
artigos; analise dos resultados; discussao e apresentacédo dos resultados e,
por ultimo a apresentagao da revisao.

Para guiar a presente revisdao formulou-se a seguinte questdo: Qual a
contribuigcdo da utilizagcado da laserterapia de baixa intensidade no tratamento
da lesao por pressao? A busca de artigos foi realizada nas bases eletronicas
Literatura Latino-Americana em Ciéncias da Saude (LILACS), Scientific
Electronic Library Online (SciELO) por meio dos Descritores em Ciéncias da
Saude (DeCS): enfermagem, lesdo por pressao, laserterapia e suas
combinacgdes, através do operador booleano “and”. Para sele¢ao dos artigos
realizou-se a leitura de suas publicagdes com o objetivo de refinar a amostra
por meio de critérios de incluséo e exclusao.

Foram incluidos artigos originais, nacionais e publicados entre 2015 e 2025,
desenvolvidos no Brasil e foram excluidos artigos repetidos e que nédo
estavam alinhados ao tema central desta pesquisa .

A pesquisa foi desenvolvida a partir da analise do material, e na busca inicial
foram encontrados 28 artigos, sendo que desses houve a exclusao de 18

estudos, compondo a amostra final de 10 artigos.



5.RESULTADOS E DISCUSSAO

Apds a leitura dos artigos, foram encontradas duas categorias que
atendem o objetivo do estudo : Conceito , classificagdo e prevengdo das
Lesbes Por Pressdo e A atuagdo do enfermeiro na utilizagdo da

laserterapia de baixa intensidade no tratamento de lesédo por presséo.

5.1 Conceito, classificagao e prevengcao das Lesées Por Pressao

A LPP caracteriza-se como uma lesdo ocasionada por pressao continua
nao aliviada, cisalhamento ou friccao, podendo ocasionar morte tecidual. A
National Pressure Ulcer Advisory Panel (NPUAP) define LPP como um dano
localizado na pele e/ou tecidos moles subjacentes, geralmente sobre uma
proeminéncia 6ssea ou relacionada ao uso de dispositivo médico ou a outro
artefato. A lesdo pode se apresentar em pele integra ou como ulcera aberta
e pode ser dolorosa (MACHADO, FONTES et al.,, 2019; SANTOS,
OLIVEIRA et al., 2018).

O estudo de Almeida, Costa et al. 2019, aponta ainda que as regides mais
acometidas se localizam sobre os ossos do sacro, do trocanter e do isquio,
e que por conta do tempo prolongado da pressao no local, ocorre déficit de
fornecimento de sangue e de nutrientes ao tecido, levando a insuficiéncia
vascular, andxia tecidual e morte das células.
A friccdo e o cisalhamento sdo dois fatores de risco relevantes para o
surgimento de uma LPP, sendo a friccdo quando duas superficies se atritam
uma na outra, como por exemplo, ao arrastar o paciente na cama para
realizacdo da mudanga de decubito, ja o cisalhamento € mais frequente nas
situagdes em que sujeito € posicionado com a cabeceira elevada, ocorrendo
quando o paciente permanece imével no leito ao passo que as porgdes de
pele se movimentam (MACHADO, FONTES et al., 2019).

Batista, Goncgalves, Sousa (2020) definem o cisalhamento como um

conjunto de forgas mecanicas criadas pela interagdo da gravidade com a



friccdo do corpo a superficie de contato. Dessa forma, quando o paciente
desliza na cama, a estrutura éssea e tecidos proximos se movimentam, no
entanto, a pele e tecidos adjacentes permanecem imoveis.

Em 2016, a associagcdo National Pressure Ulcer Advisory Panel (NPUAP)
alterou a expresséo ulcera por pressao para lesdo por pressdo (LPP). A
recomendagao do termo “lesdo” se da ao fato de que todas as feridas
podem ser denominadas “lesdes teciduais”, ja as ulceras se enquadram
apenas em casos em que ha ruptura do tecido e a ferida fica exposta
(MACHADO, FONTES et al., 2019; OLIVEIRA, ALMEIDA et al., 2021).

No ano de 2016 a NPUAP classificou as lesbes por pressao de acordo com
a extensdo do dano nos tecidos. Tal classificacdo foi traduzida para o
portugués do Brasil, pela Associagao Brasileira de Estomaterapia (SOBEST)
e pela Associacéo Brasileira de Enfermagem em Dermatologia (SOBENDE),
e € composta por seis categorias, sendo elas:

« Estagio 1, com pele integra com eritema local que ndo embranquece,
ocorre alteragdes de sensibilidade, temperatura e endurecimento do local;

» Estagio 2, ha perda de pele em sua espessura parcial com exposi¢cado da
derme, e o leito da lesdo apresenta coloragao rosa ou vermelha, € umido
sem tecidos profundos visiveis, e nao ha formacao de tecido de granulacéo,
esfacelo nem escaras;

» Estagio 3, ocorre a perda da pele em sua espessura total, onde o tecido
adiposo se faz visivel, sendo o tecido de granulagdo frequentemente
observavel nesse momento. podendo apresentar bordas enroladas,
denominada epibole, bem como esfacelo ou escara;

» Estagio 4, sendo a perda total da pele em sua espessura, além de perda
tissular com exposicdo da fascia muscular, musculo, tendao, ligamento,
cartilagem ou osso, sendo possivel a visualizagao de esfacelo ou escara, e
frequentemente ocorre epibole, tunelizacédo e deslocamento da pele;

* Lesao por pressao nao classificavel, em que ha perda da pele em sua
espessura total e perda tissular, onde a extensdo do dano nido pode ser
identificada devido a presenca de esfacelo ou escara, que ao serem

removidos podem revelar uma LPP em estagio 3 ou 4. No entanto, se o



esfacelo estiver seco, aderente, sem eritema ou flutuacdo, em membro
isquémico, este ndo deve ser removido;

* Lesao por pressao tissular profunda, sendo a pele intacta ou ndo, com

area localizada e persistente de descoloragdo vermelha escura, marrom ou
purpura, que ndo embranquece, ocorrendo ainda a separacao epidérmica,
com lesao de leito escurecido ou bolha com exsudato sanguinolento, e sao
frequentes a presenca de dor e mudanga na temperatura local (BATISTA,
GONCALVES, SOUSA, 2020)
A prevencdo da LPP é um cuidado essencial com os pacientes
hospitalizados, essa precaucdo deve ser desenvolvida de forma
sistematizada e baseada em estudos prévios. O enfermeiro é vital nesse
processo, sendo o profissional mais adequado para gerir essa agao é elevar
a qualidade da assisténcia de saude. A sistematizacdo da assisténcia de
enfermagem possibilita constantes reflexbes sobre a conduta e as
intervengdes com foco na prevengao, onde assim estimula o enfermeiro a
desenvolver suas habilidades e autonomia para tomada de decisao, visando
sempre a qualidade de vida dos pacientes sobre sua responsabilidade
profissional (SOUSA, FAUSTINO, 2019)

Para promover a prevencao das LPPs é necessario entender e reconhecer
os fatores de riscos aos quais o paciente esta exposto, levando-se em
consideragdo o contexto em que este esta inserido. Visto isso, algumas
areas nas instituicdes hospitalares sao mais colaborativas ao surgimento
das lesbes, como é o caso das Unidades de Terapia Intensiva (UTI) que se
torna um facilitador para o surgimento das lesbes por pressédo por admitirem
pacientes complexos, frequentemente com mobilidade prejudicada, com
percepcao sensorial reduzida pelo uso de farmacos como sedativos,
analgésicos, drogas vasoativas e relaxantes musculares, além do uso de
ventilagdo mecanica, cateteres intravenosos e sondas vesical e de nutricao
(SILVA, CALDAS et al., 2021).

Dessa forma, salienta-se a importancia do uso de escalas de predigdo como
a Escala de Braden (EB), usada comumente como ferramenta no auxilio na

prevencdo da LPP, pois o seu uso norteia a tomada de decisbes e de



medidas preventivas adequadas para cada paciente (SILVA, CALDAS et al.,
2021; ALMEIDA, GARCES et al., 2020; SOUZA, SANTOS et al., 2021).

A Escala de Braden, € subdivida em seis subescalas que vao avaliar a
percepcao sensorial, umidade, atividade fisica, nutricdo, mobilidade, friccao
e cisalhamento, pontuadas de 1 a 4, exceto a que corresponde ao
cisalhamento/friccdo que tem sua pontuagdo de 1 a 3. Sendo assim, o
escore varia de 6 a 23, onde o valor entre 19 e 23 corresponde ao paciente
sem risco, de 15 a 18 com baixo risco, de 13 a 14 com risco moderado,
entre 10 e 12 alto risco e igual ou menor que 9 altissimos risco para o
desenvolvimento de LPPs. Nesse sentido, os dados levantados contribuem
para a identificacdo dos riscos, direcionando o cuidado a ser prestado,
elaborando-o de maneira personalizada (FEITOSA, SILVA et al., 2020).

A EB é aplicada na admissao do paciente e deve ser repetida em dois dias,
ou quando surgirem alteragbes que comprometem o sistema tissular,
indicando um progndstico negativo de lesdes ja existentes ou propicio ao
desenvolvimento de lesdes por pressdo. (MACHADO, FONTES et al., 2019).
Além da aplicabilidade das escalas preditivas, principalmente a de Bardem,
algumas das estratégias preconizadas para prevencdo é a avaliagdo e
inspecao da pele verificando a integridade tissular ou existéncia de leséao, a
garantia de nutricdo e hidratagdo adequada do organismo no geral, a
minimizagdo da pressao sobre proeminéncias 0sseas, o uso de hidratantes
a cada mudanca de decubito, apds o banho e quando for necessario e a
aplicagao de produtos que mantenham a integridade da pele. O momento de
higiene, se torna propicio para avaliar e verificar se as medidas
implementadas tém surtido respostas positivas como. (MACHADO,
FONTES et al., 2019).

Oliveira, Almeida et al. (2021) apontam a adogao de cuidados comuns como
a mudanca de decubito, hidratacdo da pele, protecdo de extremidades
O0sseas, como colaboradores para um cuidado de qualidade. Além disso, é
necessario que a equipe de enfermagem detenha conhecimento cientifico e
técnico, a fim de proporcionar ao paciente uma melhor assisténcia.

SOUZA, SANTOS et al. (2021) indicam que o enfermeiro possui um papel
fundamental no trabalho de prevencido das lesbes por pressao, pois atua

direta e continuamente para a recuperacdo e bem-estar dos pacientes,



apesar de em muitas instituicbes o numero de colaboradores serem
insuficientes influenciando no comprometimento na assisténcia segura e de
qualidade.

Aleluia, Santos, et al., (2019) citam ainda que para atuacgdo preventiva
contra o desenvolvimento da LPPs é de suma importancia a instituicao de
protocolos que visem a melhora na qualidade do servico através da

padronizando da assisténcia.

5.2 A atuagcdo do enfermeiro na utilizagcdo da laserterapia de baixa

intensidade no tratamento de lesao por pressao

Conforme os estudos de Torres e Brito (2007), o termo laser € um acrénimo
para Light Amplification by Stimulated Emission of Radiation, que significa
amplificacdo da luz por emissao estimulada da radiagdo. Embora tenha sido
Albert Einstein quem concebeu os principios da geragao deste tipo de luz,
somente em 1960 foi produzido o primeiro emissor de laser. A Laserterapia
de baixa intensidade entrou no arsenal da medicina moderna como um
componente eficiente para auxiliar no tratamento de um grande numero de
enfermidades (RODRIGUES et al., 2018).

A laserterapia foi avaliada no tratamento de varios tipos de feridas e lesdes
por pressao, com resultados positivos, principalmente nos casos mais
cronicos e intrataveis. O objetivo nesse tipo de tratamento é acelerar o
processo de margilinizagdo, aumentar o fluxo de sangue na area da ferida,

assim como estimular a angiogénese (RODRIGUES et al., 2018).

A radiacao de luz amplificada de baixa poténcia € capaz de promover efeitos
bioquimicos (estimulando a liberagdo de substéncias pré formadas, como a
histamina, serotonina e bradicinina; e na producdo de ATP, acelerando a
mitose), bioelétricos (equilibrando a atividade funcional das células) e
bioenergéticos (aumentando o tecido de granulagao, regenerando as fibras
nervosas, atuando na neoformacgéo de vasos sanguineos e regeneragao dos
linfaticos, aumentando o colageno e acelerando a cicatrizagdo), e foi

apresentada pelo National Pressure Ulcer Advisory Panel (NPUAP) como



uma das formas de tratamento complementares para LPP (PALAGI et al.,
2015).

Os efeitos terapéuticos da radiagcdo por laser resultam em estimulo a
microcirculacdo, acao analgésica, anti-inflamatéria, antiedematosa e
cicatrizante, além disso, ocorre a proliferagcao celular, por reagao fotoquimica
que altera a permeabilidade da membrana celular. Outra agcéo importante da
laserterapia em LPP € o aumento do trofismo da pele especificamente sobre
os fibroblastos, responsaveis pela formacgéo das fibras colagenas e elasticas
(ASSIS, MOSER, 2013)

A LTBI no tratamento da LPP acelera a proliferacdo tecidual e aumenta a
vascularizagdo local com formagdo de tecido de granulagdo mais
organizado, favorecendo uma rapida cicatrizacdo da lesdo, o que a torna
importante na area da saude, contribuindo para a eficiéncia da assisténcia
nas fases da cicatrizagcdo tecidual. A abordagem terapéutica de uma LPP
deve incluir ainda medidas de reducdo ou eliminacdo dos fatores
desencadeantes (RODRIGUES et al, 2018).

A enfermagem tem prevaléncia de pesquisas relacionadas ao tratamento de
feridas, em detrimento a outras profissbes da area da saude. Esse aspecto
demonstra que a responsabilidade do tratamento e prevencgao estao ligadas
intrinsecamente ao cotidiano do enfermeiro e fornecem a autonomia de
decisdo e dos processos de cicatrizagao . (SCHMIDT, PEREIRA, 2017).

Diante desta prevaléncia, cabe ressaltar que o enfermeiro responsavel
técnico dos servigos de enfermagem tem autonomia para criar e/ou aprovar
um protocolo de utilizagdo da LTBI no tratamento da LPP (Resolugéo
COFEN 458/2019).

A realizagdo do procedimento com LTBI podera ser executada pelo
enfermeiro, no contexto de uma abordagem multiprofissional, desde que
capacitado em cursos especificos, reconhecidos e em instituicbes
regulamentadas. O uso do LTBI visa a reparagao tecidual como terapia

adjuvante no tratamento de feridas agudas e cronicas em tecidos moles e



0sseos e ainda na prevencado de complicacdes decorrentes de alteragdes
inflamatdérias ou inibicdo de processos dolorosos agudos e crénicos
(RODRIGUES et al., 2018).

A restauracdo tecidual e a cicatrizagdo de lesdes cutaneas, exige
conhecimentos, sendo um desafio diario ara o Enfermeiro, pois envolve
uma série de processos dinamicos, incluindo coagulagao, inflamacao,
formagdo de tecido de granulagdo, contracdo da ferida e remodelagéo

tecidual (Lucena et al., 2021).

Ressalta-se assim que o enfermeiro tem papel imprescindivel nos cuidados na
assisténciaas pessoas com lesdes, pois a partir da sua avaliacio,
diagndstico, plano de cuidados com supervisdo e evolugdo da ferida que se
chega a resultados

desejados na recuperagao tecidual (Lima et al., 2018).

5.CONCLUSAO

Os enfermeiros desempenham um papel fundamental na prevencéo,
identificacdo precoce e tratamento das lesbes por pressao, sendo
profissionais-chave na promog¢ao de cuidados integrados e humanizados. A
atuagdo proativa da enfermagem, com a implementagdo de protocolos,
monitoramento continuo e educagao em saude, é essencial para reduzir a
incidéncia dessas lesdes, que comprometem significativamente a qualidade

de vida dos pacientes.

Nesse contexto, a laserterapia surge como uma importante aliada no
tratamento de lesbes por pressio, acelerando o processo de cicatrizacdo,
reduzindo a dor e o risco de infecgdes. Seu uso, associado a praticas de
cuidado baseadas em evidéncias, reforca a importancia da atualizacéo
constante dos profissionais de enfermagem quanto as tecnologias
disponiveis. Portanto, investir na capacitacdo da equipe e na aplicagao de
terapias inovadoras como a laserterapia € essencial para melhorar os

desfechos clinicos e proporcionar uma assisténcia mais eficaz e resolutiva.
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