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Introdução

A Lesão por Pressão (LPP) é um importante indicador de qualidade e uma Meta Internacional de Segurança do 

Paciente. Definida como um dano tecidual causado por pressão ou cisalhamento, a LPP é amplamente evitável 

com os cuidados adequados, embora ainda seja altamente prevalente em pacientes acamados. A não prevenção 

acarreta sérias complicações: o paciente sofre com dor crônica e corre risco aumentado de infecções graves e alta 

chances de mortalidade. Para o sistema de saúde, resulta em maior tempo de internação e aumento de custos. 

Nesse contexto, o enfermeiro tem um papel crucial, utilizando a Sistematização da Assistência de Enfermagem 

(SAE) como metodologia fundamental. A SAE permite a identificação precoce dos riscos e o planejamento 

individualizado de cuidados. O diagnóstico de enfermagem é a ferramenta essencial que guia o enfermeiro na 

abordagem de fatores como mobilidade, nutrição e integridade da pele, sendo vital para reduzir a incidência de 

lesões.

Objetivo

O presente estudo tem por objetivo analisar a contribuição do diagnóstico de enfermagem assertivo para a 

prevenção de lesões por pressão em pacientes adultos acamados. Para isso, o trabalho busca aprofundar o 

conhecimento sobre a aplicação da Sistematização da Assistência de Enfermagem (SAE) e suas implicações para 

a segurança do paciente e a prática clínica.

Material e Métodos

Este estudo foi realizado por meio de uma revisão integrativa de literatura, com o objetivo de reunir e analisar o 

conhecimento disponível sobre o papel do diagnóstico de enfermagem na prevenção de Lesão por Pressão (LPP). 

A pesquisa foi baseada na análise de artigos científicos que abordam a atuação do enfermeiro, com foco nas 

ações prescritas e nos cuidados com a população adulra. A metodologia seguiu uma abordagem qualitativa, 

buscando as principais estratégias de prevenção e as implicações do diagnóstico de enfermagem nesse processo.

Resultados e Discussão

O enfermeiro possui um papel central e insubstituível na prevenção das Lesões por Pressão (LPPs), com a 

mudança de decúbito sendo a intervenção mais mencionada e praticada para reduzir o risco. No entanto, o 



cenário clínico apresenta oportunidades de melhoria significativas: falta de avaliação detalhada da pele, o que 

compromete a identificação do diagnóstico de enfermagem correto. Essa falha no diagnóstico prejudica a criação 

do plano de cuidados e todo o tratamento preventivo. Além disso, a falta de registro adequado dessas ações 

compromete a continuidade e o monitoramento do cuidado. Para uma prevenção eficaz, é fundamental o apoio da 

Sistematização da Assistência de Enfermagem (SAE), pois ela ajuda o enfermeiro a identificar precisamente os 

fatores de risco de cada paciente; a falha em usar essa metodologia prejudica diretamente a qualidade da 

assistência.

Conclusão

Em conclusão, o diagnóstico de enfermagem é fundamental para a prevenção de Lesão por Pressão (LPP). O 

sucesso das ações preventivas depende da aplicação da Sistematização da Assistência de Enfermagem (SAE) e 

de protocolos, que ajudam a identificar e documentar os riscos. Portanto, é crucial que o enfermeiro valorize e 

aplique rigorosamente cada etapa do cuidado para garantir a segurança do paciente e a qualidade da assistência.
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