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RESUMO

Objetivo: Descrever o processo de construcao e de evidéncias de validagdo da escala de avaliagdo do risco para
o desenvolvimento de lesGes associadas a xerose cutanea em pessoas idosas hospitalizadas. Método: Estudo
metodoldgico fundamentado na validacdo psicométrica de Pasquali por meio de analise tedrica, empirica e
analitica. A operacionalizagdo ocorreu em trés etapas: revisao de escopo, construcdo da escala e validagdo de
conteldo por expertises. Resultados: O instrumento encontra-se estruturado em 14 itens, com pontuacdo geral
que varia entre 15 (baixo risco) e 53 (alto risco), e apresentou coeficiente de validade de contetido de 0,926
conforme os aspectos relevancia tedrica, dimensao tedrica, clareza da linguagem e pertinéncia pratica. Apresentou
também alfa de Cronbach geral igual a 0,815, bem como 6mega de McDonald de 0,942, o que revela excelente
consisténcia interna. Conclusdo: O instrumento mostrou evidéncias de validade e podera contribuir para a praxis
dos enfermeiros ao integrar o processo de cuidado da pele de pessoas idosas.

DESCRITORES: Enfermagem. Estudos de valida¢do. Envelhecimento da pele. Satde do idoso.

SCALE OF INJURIES RISK DUE TO XEROSIS IN HOSPITALIZED ELDERLY
PEOPLE: DEVELOPMENT AND EVIDENCE VALIDITY

ABSTRACT

Objective: To describe the construction process and validation evidence of the risk assessment scale for the
development of lesions associated with cutaneous xerosis in hospitalized elderly people. Method: Methodological
study based on Pasquali's psychometric validation through theoretical, empirical, and analytical analysis.
Operationalization occurred in three stages: scope review, scale construction, and content validation by expertises.
Results: The instrument s structured in 14 items, with an overall score ranging between 15 (low risk) and 53 (high
risk), and presented a content validity coefficient of 0.926 based on the aspects theoretical relevance, theoretical
dimension, clarity of language, and practical relevance. It also presented a general Cronbach’s alpha of 0.815, as
well as a McDonald’'s omega of 0.942, which reveals excellent internal consistency. Conclusion: The instrument
showed evidence of validity and could contribute to nurses’ practice when integrating the skin care process for
elderly people.

DESCRIPTORS: Nursing. Validation studies. Skin aging. Health of the elderly.
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ESCALA DE RIESGO DE LESIONES POR XEROSIS EN ANCIANOS
HOSPITALIZADOS: EVOLUCION Y VALIDEZ DE LA EVIDENCIA

RESUMEN

Objetivo: Describir el proceso de construccion y evidencia de validacion de la escala de evaluacion de riesgo para el
desarrollo de lesiones asociadas a xerosis cutdnea en ancianos hospitalizados. Método: Estudio metodol6gico basado
en lavalidacién psicométrica de Pasquali mediante analisis tedrico, empirico y analitico. La operacionalizacién ocurrio
en tres etapas: revision del alcance, construccién de escala y validacion de contenido por experiencia. Resultados: El
instrumento se estructura en 14 items, con una puntuacién global que oscila entre 15 (bajo riesgo) y 53 (alto riesgo),
y presenté un coeficiente de validez de contenido de 0,926 basado en los aspectos relevancia tedrica, dimension
tedrica, claridad del lenguaje y relevancia practica. También present6 un alfa de Cronbach general de 0,815, asi
como un omega de McDonald's resultante de 0,942, lo que revela una excelente consistencia interna. Conclusion:
El instrumento mostré evidencias de validez y podria contribuir para la practica del enfermero al integrar el proceso
de cuidado de la piel del anciano.

DESCRIPTORES: Enfermeria. Estudios de validacion. Envejecimiento de la piel. Salud del anciano.

INTRODUCAO

No Brasil, a populagio de pessoas idosas vem crescendo em consonéncia com o ritmo mundial; projeta-se alcance de
1,4 bilhdo de pessoas idosas em 2030 e de 2,1 bilhdes em 2050. Estima-se que até 14 todas as regides do mundo, exceto a
Africa, tero 1/4 ou mais de sua populagio com 60 anos de idade ou mais’.

Nesse periodo, além das mudangas demograficas, projeta-se persisténcia de alta incidéncia de doengas crénicas nio
transmissiveis na populacio, associadas principalmente aos maus hébitos de estilo de vida, ao sedentarismo e a falta de
educagio preventiva, bem como ao aumento nos diagnésticos de obesidade, hipertensio e diabetes. Ademais, o processo de
senescéncia, que traz consigo alteracdes significativas celulares e fisiolégicas nas pessoas idosas, torna ainda mais premente
a implementagio de a¢des de promogio da satide como estratégias cruciais para o enfrentamento dessas condigdes®.

Em pessoas idosas, a proliferagio e a diferenciagio comprometidas dos queratindcitos, ligadas a alteragées do pH, produgio
de sebo, contetdo lipidico e hidratagio, levam a modificagdo do estrato cérneo, e, como resultado dessas alterages fisicas
e estruturais, ocotre o ressecamento, frequentemente acompanhado de prurido. Tal fendémeno decorre do envelhecimento
intrinseco (cronoldgico) e extrinseco (fotoenvelhecimento), ambos relacionados a fatores como radiagio, radicais livres,
temperatura, tabagismo, poluicio e genética. Com o achatamento da jun¢io dermoepidérmica e desestruturagio da derme,
a pele torna-se fina, com capacidade de renovagio reduzida’.

Cumpre assinalar que as doengas da pele afetam até 70% da populagio senil. A pele seca aumenta ainda mais a
vulnerabilidade do surgimento de lesdes adicionais e prurido, em decorréncia da presenca de xerose, atualmente apontada
como o distirbio mais comum no envelhecimento cutineo, com incidéncia que pode variar de 11 a 78%*. Estudo multicéntrico
realizado na China com 11.602 pessoas idosas de 50 hospitais e duas casas de repouso constatou prevaléncia de xerose em
34,4%, localizada principalmente nos membros superiores e inferiores, cujo ressecamento era muito intenso; 21,2% dos
participantes mencionaram a presenca de prurido; e 12,5% afirmaram que esse sintoma prejudicou o sono’.

Nesse contexto, os enfermeiros desempenham relevante papel ao avaliar a pele, definir estratégias de prevencio e tratar
as questdes inerentes 4 manutencio da integridade cutanea, sobretudo quando direcionadas 4 populagio idosa. Dessa forma,
torna-se mister ampliar conhecimentos e desenvolver, entre esses profissionais, habilidades e atitudes sobre anatomia,
fisiologia e fatores de risco dessa condi¢io, bem como em relagio as etapas do processo de cicatrizagdo da pele®.

Portanto, instrumentos que permitam a avaliagdo da pele fundamentados em teorias de enfermagem devem estar presentes
na sistematizagio da assisténcia de enfermagem, bem como no processo de enfermagem, a fim de subsidiar a prética dos
enfermeiros no atendimento a pessoas idosas. Por meio do processo de enfermagem, é possivel realizar as orientagdes, o

direcionamento e a organizagio do cuidado profissional ao alinhar o suporte tedrico e a utilizagio de sistemas padronizados
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de linguagem para diagndsticos, resultados e intervengdes de enfermagem. Nesse sentido, a teoria das necessidades humanas
bésicas, de Horta, tem sido o modelo teérico mais usado no Brasil para essa finalidade, pois sua aplicabilidade permite a
promogio do cuidado de enfermagem em suas dimensdes psicobioldgica, psicossocial e psicoespiritual’.

Importante ressaltar que instrumentos vélidos e confidveis tém contribuido para melhorias na condugio e sistematizagio
do cuidado. Logo, alerta-se para a importincia e o discernimento da escolha atenta de um instrumento, a fim de que possa ser
adequado, preciso e oferecer evidéncias de validade, de modo a garantir a qualidade dos resultados. Para esse fim, faz-se necessdria
uma avaliagdo precisa das propriedades de medida no que concerne a seus itens, dominios e formas de avaliagdo, antes da utilizagio®.

Diante do exposto, este estudo justifica-se pela caréncia de instrumentos capazes de mensurar o risco de leses na
presenca de xerose cutinea em pessoas idosas no ambiente hospitalar. Infere-se que podera ser 1til, mediante a andlise do
escore de risco, na tomada de decisdo e no gerenciamento dos cuidados de prevengio e tratamento, incluindo no tocante a
escolha de dermoprotetores adequados para cada situaggo.

Para tanto, estabeleceu-se o objetivo de descrever o processo de construgio e de evidéncias de validagio da escala de

avaliagdo do risco para o desenvolvimento de lesdes associadas 4 xerose cutinea em pessoas idosas.

METODOS

Trata-se de um estudo metodolégico que seguiu as diretrizes do instrumento Standards for Quality Improvement
Reporting Excellence (SQUIRE 2.0) para nortear o presente relatério. Ocorreu por meio das seguintes etapas: revisio de
escopo, construcio da escala e validagio de contetdo por um painel de expertises. As fases do estudo foram operacionalizadas
no periodo de outubro de 2020 a outubro de 2022.

Realizou-se uma revisio de escopo, guiada por manual especifico e sistematizada pela ferramenta PRISMA (PRISMA-
ScR), a qual dispde de itens de controle que fornecem rigor metodoldgico a pesquisa. Para defini¢do da questdo, adotou-se
a estratégia Populagio, Conceito e Contexto’, em que foram definidos:

* Populagio: pessoas idosas com xerose cutinea;

* Conceito: condi¢des relacionadas ao risco para o surgimento de lesdes em pessoas idosas com xerose cutinea;

* Contexto: assisténcia hospitalar.

O objetivo foi mapear as condi¢bes relacionadas a esse risco em ambiente hospitalar, e trés pesquisadores realizaram
a busca de forma independente. Posteriormente, os resultados foram comparados, a fim de eliminar vieses e contornar
possiveis inconsisténcias no processo™®.

Com base nos resultados encontrados, a escala foi construida agrupando suas varidveis com seus respectivos pardmetros e
escores, além de apresentar pontua¢des minima e maxima com os intervalos de estratificagdo, que representaram baixo, médio
e alto riscos. Salienta-se que tal construgio se fundamentou nas premissas do marco teérico conceitual de Wanda Aguiar
Horta no que concerne s necessidades psicofisiolégicas e, para verificagdo psicométrica, no referencial metodolégico de
Pasquali'!, baseado em trés procedimentos (tedricos, empiricos e analiticos), em que se faga cumprir as etapas de construgio
do instrumento, parecer dos juizes e aplicagio de procedimentos estatisticos para a validagio de contetdo.

A busca pela populagio de juizes se deu por meio de pesquisa na Plataforma Lattes do Conselho Nacional de
Desenvolvimento Cientifico e Tecnoldgico, mediante busca avangada por assunto. Utilizou-se o cruzamento dos seguintes
descritores: enfermagem, envelhecimento da pele e saide do idoso, combinados por meio do operador booleano AND.

A selecdo da amostra deu-se pela aplicagdo, segundo o modelo de Fehring, dos seguintes critérios:

* Participar de grupos de pesquisa, projetos e eventos que abordam a temdtica;

* Ser estudioso e apresentar experiéncia na drea;

* Ter realizado estudos sobre o assunto;

* Possuir conhecimento acerca dos aspectos fisicos e psicossociais que englobam a populagio.

Foi realizada uma adaptagio para atender aos objetivos da pesquisa e garantir a acurdcia na avaliagio®. Cada critério

apresentou uma pontuagio, em que foi considerado juiz aquele que obteve o minimo de 8 pontos, conforme a Tabela 1.
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Tabela 1. Adaptacdo segundo critérios do modelo de Fehring, Jodo Pessoa (PB), Brasil, 2021.

Titulagdo de doutor em Enfermagem 4
Titulagdo de mestre em Enfermagem 3
Participacdo em grupo de pesquisa na area em estudo 2
Artigo publicado sobre lesGes de pele em periddicos de referéncia (Qualis A1-A2-B1) 2
Artigo publicado sobre lesdes de pele em periddicos de referéncia (Qualis B2-B5) 1
Ter pratica clinica de pelo menos um ano na area em estudo 2
Possuir especializagdo na area do estudo 2

A literatura nio sinaliza consenso no tocante ao nimero de juizes, porém, neste estudo, considerou-se manter o minimo
de seis e o méximo de 2011. Esses juizes avaliaram a adequagio do instrumento no que diz respeito a varidveis, parimetros
e escores nos quesitos relevincia tedrica, dimensdo tedrica, clareza da linguagem e pertinéncia préitica. Optou-se por manter
a dimensio tedrica no escopo das necessidades psicobiolégicas de acordo com a teoria das necessidades humanas bésicas.
O contato com os juizes foi realizado via correio eletrdnico por meio de carta-convite, juntamente com o instrumento e
orientagdes acerca do procedimento de validagio, além do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE).

O questiondrio on-/ine utilizado para coleta de dados via Google Forms foi construido em duas partes. A primeira
refere-se aos dados sociodemogrificos e profissionais (idade, sexo, tempo de exercicio profissional, titulagio, tempo de
atuagfo no ensino, pesquisa ou extenso acerca da temdtica prevengio e tratamento de lesdes de pele), e a segunda, 4 escala.
Ao final de cada item havia espago para que os juizes expressassem comentirios e sugestdes.

Para otimizar o nivel de consenso entre os juizes, utilizou-se a técnica Delphi, no intuito de obter o maximo de
concordincia entre um grupo de especialistas sobre determinado tema, nos casos de auséncia de unanimidade de opinido
em virtude da falta de evidéncias cientificas ou presenca de informagdes contraditérias®.

O instrumento foi organizado no primeiro momento com 14 varidveis, e, para as respostas, utilizou-se a escala Likert
de 5 pontos, em que 1 significa pouquissima concordéncia, 2 pouca, 3 média, 4 muita e 5 muitissima concordéncia para os
itens clareza de linguagem, pertinéncia prética, relevancia tedrica e dimensio tedrica. O preenchimento ocorreu em duas
rodadas. Inicialmente, os juizes foram solicitados a fornecer sugestdes, com base na expertise de cada um, e essas sugestdes
foram analisadas, revisadas e agrupadas em uma segunda versdo. Na segunda rodada, os juizes analisaram os resultados da
primeira rodada e foram convidados a avaliar os ajustes ou solicitar novas corre¢des, caso as julgassem pertinentes.

Os juizes foram caracterizados quanto aos dados sociais e profissionais. No tocante ao processo de validagio, calculou-se
o coeficiente de validade de contetido (CVC), com base nas médias das notas superiores a 3, pontuagdes alcangadas no
retorno da primeira rodada. Em seguida, os dados foram tabulados e armazenados no programa Excel para Windows e,
posteriormente, transportados para o soffware Statistical Package for the Social Sciences, versio 27. O cilculo do CVC
possibilitou averiguar o nivel de concordincia conforme fluxograma apresentado na Fig. 1, em que foram considerados

aceitdveis os itens que obtiveram valores de CVC 2 0,8".

Calculo da média de Célculo do CVC de Calculo do coeficiente Calculo do coeficiente
cada item, que consiste cada item (CVCi), que de validade de de validade de

na soma dos valores consiste na média conteddo de cada conteddo total, que
obtidos na escala Likert _> do item dividida pelo _> item (CVCc) subtraido _> consiste na média

(x) pelo numero de valor maximo que ele da constante (Pei) da do CVCi subtraido da
Juizes ()): pode alcancar: féormula: média da constante:
Mx=3x/] CVCi = Mx /Vmax CVCc=CVCi -7y CVCt = MCVCi - M(1/Jy

Figura 1. Fluxograma dos passos para o calculo do coeficiente de validade de contetido (CVC), Jodo Pessoa (PB), Brasil, 2022.
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Para avaliar a confiabilidade por meio da consisténcia interna, utilizou-se o coeficiente alfa de Cronbach, que deve ser
positivo, variando de 0 a 1, e é categorizado da seguinte forma:

* Acima de 0,8 = excelente;

* Superior a 0,7 = considerado bom;

* Abaixo de 0,4 = ruim'.

Além desse coeficiente, também foi calculado o valor do émega de McDonald, que varia entre 0 e 1 — quanto mais
préximo de 1, maior € a consisténcia interna do instrumento. Considera-se aceitdvel um valor entre 0,70 e 0,90%.

O estudo foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa e atendeu a Resolugdo n® 466/2012 do Conselho Nacional de
Saude para pesquisas envolvendo seres humanos. Aos participantes, foram fornecidas as informagdes acerca da investigagio,

bem como a garantia de anonimato. Em seguida, procedeu-se a assinatura do TCLE.

RESULTADQOS

A validagdo ocorreu com nove juizas, todas enfermeiras, com idade média de 45,5 anos, tempo de exercicio profissional
de 23 anos e de atuagdo com prevengio e tratamento de lesées de pele de 14,5 anos. Sete profissionais sdo do nordeste,
uma do sudeste e outra do sul. Duas eram mestres, seis doutoras e uma realizou pés-doutorado. Todas pontuaram acima
de 8 nos critérios de Fehring.

Na primeira rodada de avaliagio, o instrumento, inicialmente com 14 varidveis, passou a apresentar 15, pois houve a
recomendagio da adi¢do da varidvel temperatura da dgua para o banho, bem como da estratificagio da idade a cada dez
anos a partir dos 60. No que se refere a varidvel comorbidades, ndo houve consenso, dada a multiplicidade de doencas que
comprometem a pessoa idosa e interferem nas condigées e no estado da pele, sendo recomendado adotar os parimetros

presente ou ausente, conforme Tabela 2.

Tabela 2. Distribuicdo dos valores de coeficiente de validade de conteddo (CVC) da escala de avaliagdo do risco para o
desenvolvimento de lesdes associadas a xerose cutadnea em pessoas idosas (ERLAX-53), Jodo Pessoa (PB), Brasil, 2022.

Variaveis Parametros Escores Ccvc
>80 3
Idade do paciente (anos) 70-79 2 0,985
60-69
Sedagdo intensa/comatoso

N

Sedag¢do moderada/torporoso

Nivel de consciéncia Sedagdo leve/sonolento 0,956

N W | ™ |u

Desorientado

Consciente/orientado

Imével (acamado/restrito ao leito)

Muito limitado (realiza atividades no leito)

Mobilidade 0,926

N W |~ =

Pouco limitado (transfere-se para cadeira ou poltrona)

—

Sem limitagdo (deambula livremente)

N

L i Presentes
Friccdo e cisalhamento 1,000
Ausentes

—

Presentes

Comorbidades 0,844

- N

Ausentes

N

= Diminuidos
Turgor e elasticidade 0,978
Preservados

Ausente

Sensibilidade tatil Diminuida 0,948

SN lw | =

Preservada

Continua...
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Tabela 2. Continuagdo...

Variaveis

Parametros

Escores

cvc

Textura da pele

Seca

4

Mista

Oleosa

Hidratada

0,867

Prurido

Presente

Ausente

N

1,000

Alteragdes preexistentes

Fissuras

Descamagao

Rugas profundas

Fotodermatoses

N W | ™o,

Ausentes

0,889

Produtos para hidratacao
e/ou lubrificacdo da pele

Né&o utiliza nada

Utiliza qualquer hidratante disponivel

N W

Utiliza quando indicados (umectantes, emolientes ou oclusivos)

0,815

Rotina de hidratagdo da
pele

Nenhuma

Hidratagdo sem rotina estabelecida

1 vez ao dia

N WD

2 vezes ao dia

0,874

Temperatura da agua
para o banho

Maior que 36°

Entre 34° e 36°

N | W

Inferior a 34°

0.952

indice de massa corporal

< 18,5 ou > 40 (abaixo do peso normal ou obesidade classe Ill)

Entre 35 e 39,9 (obesidade classe II)

Entre 30 e 34,9 (obesidade classe |)

Entre 25 e 29,9 (excesso de peso)

N W || u,

Entre 18,5 e 24,9 (normal ou eutrdéfico)

0,956

Fototipo

Extremamente branco

Branco

Moreno claro

Moreno moderado

Moreno escuro

N|jwW | ™o O

Negra

0,933

CVC total

0,926

Sobre a textura da pele, houve mudanc¢a do termo macia para hidratada. A respeito das alteragdes preexistentes, o
consenso foi que no item permanecessem apenas aquelas relacionadas efetivamente a pele seca. No tocante aos produtos
utilizados para hidratagio, introduziu-se o termo /ubrificacio, ja que hidratacio e lubrificagio sio agdes distintas, assim
como informagdes a respeito de sua utilidade, para diferenciar o uso de qualquer hidratante disponivel daqueles indicados

com base na a¢io especifica de cada tipo. J4 sobre a rotina de hidratacio, foi sugerido acrescentar a frequéncia de duas

vezes ao dia.

Definiu-se a estratificagdo do risco a partir do minimo de 15 até o maximo de 53 pontos, em que de 15 a 27 se
considera baixo risco, de 28 a 40 médio risco e de 41 a 53 alto risco. O CVC total do instrumento foi de 0,926, e os

cilculos para avaliagio da confiabilidade por meio da consisténcia interna revelaram alta confiabilidade, conforme

apresentado na Tabela 3.
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Tabela 3. Distribui¢do dos valores de alfa de Cronbach e de 6mega de McDonald do instrumento escala de avaliagdo do risco para
o desenvolvimento de lesdes associadas a xerose cutanea em pessoas idosas (ERLAX-53), Jodo Pessoa (PB), Brasil, 2022.

Alfa de Cronbach Omega de MacDonald
Clareza de linguagem 0,831 0,868
Pertinéncia pratica 0,758 0,774
Relevancia tedrica 0,823 0,847
Dimensdo tedrica 0,938 0,952
Total 0,815 0,942

A versio da escala de avaliagio do risco para o desenvolvimento de lesdes associadas a xerose cutinea em pessoa idosas
foi denominada ERLAX-53.

DISCUSSAO

Apés a validagio do instrumento, este apresentou percentual de concordéncia final acima de 0,90, o que significa que
os itens sdo claros e representativos para o contexto a ser avaliado. Os juizes foram selecionados de maneira criteriosa e
apresentaram grande conhecimento e habilidades baseados em estudos e na experiéncia clinica.

A hidratagdo, por ser considerada uma condigio essencial 4 integridade cutinea e necesséria para a homeostase, integra
o contexto das necessidades psicobioldgicas. A teoria das necessidades humanas basicas, que tem como principios a lei
do equilibrio (homeostase), presume que todo universo se mantém por meio do equilibrio dindmico entre os seus seres,
enquanto a lei da adaptagio defende que todos os seres do universo se mantém em equilibrio mediante ajustamentos, e a lei
do holismo, que o universo é um todo, o ser humano é um todo, e esse todo ndo é meramente a soma das partes de cada ser’®.

Com o passar dos anos, no processo de envelhecimento, o quadro xerético comumente se agrava, sobretudo na auséncia
de cuidados preventivos. Apesar de estar associada a algumas doengas cronicas nio transmissiveis, como diabetes, a xerose
senil foi adotada como foco neste estudo, pois o ressecamento da pele de pessoas com diabetes é descrito especificamente
como xerose diabética, que pode ser considerada uma forma particular de xerose cutinea'.

No presente estudo, a avaliagio da mobilidade foi realizada por meio de uma adaptagio da Johns Hopkins Aighest
level of mobility scale, utilizada em unidades de terapia intensiva, unidades de recuperagio e setores de clinica médica, com
as finalidades de documentar a mobilidade e estabelecer metas'®. Importante considerar que o déficit cognitivo, a sedagio
ou a contengdo mecinica tém relagio direta com a restri¢io da mobilidade e, consequentemente, com o aumento do risco
para lesdes quando a pele estd ressecada.

O turgor e a elasticidade reduzidos corroboram para o surgimento de lesdes por fric¢do e cisalhamento, comumente
chamadas de skin tears. Algumas dreas apresentam comprometimento maior, como relatado no estudo de Pinheiro et al.”?,
no qual 42% dessas lesdes se localizavam nos cotovelos, 22% nas pernas e 13% nas mios, dreas consideradas de risco pela
tensdo presente na retragio, no atrito ou no choque entre a pele e a superficie do leito ou de objetos ao redor que podem
provocar lesdes de espessura parcial ou total.

O prurido senil encontra-se presente em vérios distdirbios, como colestase, infec¢des sistémicas, diabetes, insuficiéncia
hepitica e em alguns distdrbios hematoldgicos. Além disso, pode ocorrer como efeito colateral de muitos medicamentos
utilizados por pessoas idosas, afeta a qualidade de vida e, em casos nio tratados e com a progressdo do comprometimento
permanente da funcio de barreira, pode favorecer o surgimento de eczema e infecgdes locais ou mesmo sistémicas®.

O envelhecimento intrinseco causa o aumento da rigidez musculoesquelética e a redugio da espasticidade muscular,
que, além de comprometer a mobilidade e aumentar o risco de quedas, diminui a sensibilidade sensorial. Em virtude da
presenca frequente de xerose na drea dos pés, bem como de pessoas com pé diabético, os juizes recomendaram a realizagio

do teste de sensibilidade tétil nos pés ou nas mios ao considerar a prevaléncia de amputagio®.
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Outros aspectos da pele senil sdo as rugas, fotodermatoses e fissuras. As rugas sio alteracdes que se formam principalmente
em regides mais expostas ao sol e sdo classificadas clinicamente em superficiais e profundas, bem como estaticas, dindmicas
e gravitacionais. As fotodermatoses sio provocadas sobretudo pela exposicio a radiagio ultravioleta, que pode resultar em
inflamagio cronica pela fototoxicidade e fotoalergia, além da elastose. Com a diminui¢io da atividade das glandulas sebdceas
e sudoriparas, aumenta a deple¢do de umidade, levando a rupturas no estrato cérneo, revelando as fissuras que podem ser
profundas o suficiente para afetar os capilares dérmicos e causar sangramento?'.

A Sociedade Brasileira de Dermatologia® classifica a textura da pele como normal ou hidratada, seca, oleosa e mista. A
pele normal ou hidratada tem textura saudavel e aveludada, sem excesso de brilho ou ressecamento. A pele seca apresenta
poros poucos visiveis, pouca luminosidade, é mais propensa 4 descamacio e vermelhiddo e pode apresentar maior tendéncia
ao aparecimento de pequenas linhas e fissuras. J4 a pele oleosa tem aspecto mais brilhante e espesso, por causa da produgio
de sebo maior do que o normal, e apresenta poros dilatados. A mista € o tipo mais frequente e tem aspecto oleoso e poros
dilatados na zona T (testa, nariz e queixo).

Em revisdo de literatura realizada na Indonésia foi observado que a utilizagio de hidratantes reduz o ressecamento
por melhorar a condi¢io de manutencgio de dgua no estrato cérneo e que esses produtos sdo capazes de minimizar o atrito
da pele, suavizar e preencher rachaduras, o que os torna a primeira linha no tratamento da xerose em pessoas idosas. Além
dessas propriedades, eles podem apresentar efeitos antissépticos e antioxidantes®. A avaliagio criteriosa determinard a rotina
de hidratagio, mas na prética beneficios tém sido atribuidos ao uso com frequéncia de duas vezes ao dia®.

Os hidratantes apresentam-se como compostos emolientes, umectantes ou oclusivos. Os emolientes preenchem os
espagos entre os cornedcitos e atuam absorvendo a umidade e reduzindo a perda de dgua por evaporagio. J4 os umectantes
aumentam a hidratagdo da camada cérnea, preservando a estrutura e atraindo ativamente a dgua da derme para a epiderme,
de modo a compensar niveis reduzidos de hidratantes naturais. Os oclusivos, por sua vez, formam um filme hidrofébico
sobre a epiderme, que retarda a evaporagio da dgua e a penetragio de agentes irritantes, como alérgenos e toxinas®.

Sobre a temperatura da dgua, estudo de validagio de constructo com 101 enfermeiros de um estado do nordeste brasileiro
constatou a importincia de orientar a equipe de enfermagem acerca da temperatura adequada da dgua, que, quando aquecida,
deve estar entre 34 e 36°C, pois a 4gua em elevadas temperaturas resseca e remove a oleosidade natural®.

Outro estudo sobre lesdes por friccdo em pessoas idosas concluiu que a utilizagdo de dgua aquecida é pertinente,
porém deve ser reduzida tanto na frequéncia quanto no tempo de duragdo do banho, com a finalidade de diminuir a taxa
de alteracdo das caracteristicas fisiolégicas da pele®.

O estado nutricional evidenciado por alteragées no indice de massa corporal pode favorecer o surgimento de lesdes,
sobretudo lesbes por pressio, visto que condi¢des como baixo peso e obesidade comprometem a vascularizagdo e os niveis
de albumina, além de reduzirem a sintese de coligeno?®.

No tocante ao fototipo de pele, revisio sistemdtica realizada no periodo de 1990 a 2020 ndo identificou associagdo
clara entre a cor da pele e o envelhecimento. As questdes inerentes a cor da pele e as associagdes correspondentes com a
xerose diferiram entre os estudos. Além disso, a interagio com a exposi¢do solar tem se mostrado fator condicionante para
maior gravidade. Cada tipo de pele apresenta particularidades em termos de pigmentagio e sensibilidade 4 exposigio solar,
e pessoas com pele clara sdo mais sensiveis ao fotoenvelhecimento, o qual tem relacdo direta com a xerose?®®.

Algumas limita¢ées do estudo podem ser assinaladas: a sele¢do de juizes, que restringiu a distribui¢do geogréfica por
auséncia de retorno apds tentativas de contato, e a incipiéncia de estudos, sobretudo brasileiros, que abordam especificamente
as questdes pertinentes aos cuidados de enfermagem a pessoas idosas com pele seca de modo integral.

Recomenda-se a realizagio das etapas subsequentes com os processos de validagio de constructo e clinica da ERLAX-

53, para encontrar indicadores que apontem a robustez e a precisio necessdrias 4 entrega de um instrumento confidvel.

CONCLUSOES

Apés a construgio do instrumento ERLAX-53, com fundamentagio teérico-conceitual na teoria das necessidades

humanas bésicas, de Horta, dimensdo que se contempla na necessidade de hidratagio e no conjunto das necessidades
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psicobioldgicas, foi possivel encontrar evidéncias de validagio por meio da andlise de juizes expertises. Assim, infere-se
sobre a relevante contribui¢do desse instrumento para a praxis de enfermeiros, jd que a avaliagio do risco podera auxiliar
no gerenciamento do cuidado da pele de pessoas idosas, na medida em que sua aplicabilidade norteia a tomada de decisio

e a adogdo de medidas preventivas.
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