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RESUMO 
Objetivo: descrever o protocolo de uma revisão de escopo que visa mapear e analisar as evidências 
científicas atuais sobre a utilização da inteligência artificial no contexto da lesão de pele em pacientes 
hospitalizados. Método: trata-se de um protocolo de revisão de escopo que seguirá as 
recomendações do Instituto Joanna Briggs e do PRISMA - Extension for scoping reviews (PRISMA-
ScR) checklist and explanation. As buscas serão realizadas na BVS, LILACS, Embase, PubMed, 
Scopus, CINAHL, Cochrane Library, Web of Science, Scielo e catálogo de teses e dissertações da 
CAPES. Como critérios de elegibilidade: artigos originais primários, notas técnicas, dissertações e 
teses que abordam a temática sobre a utilização da inteligência artificial para identificar, tratar e 
acompanhar a lesão de pele, sendo considerado a população em geral, sem distinção de sexo, faixa 
etária específica e idioma, publicados até o ano de 2024. Resultados: foram identificados a partir da 
busca inicial um total de 1.062 estudos que irão passar pelos critérios de elegibilidade. 
Considerações finais: espera-se que a disseminação dos resultados desta revisão de escopo 
contribua para ampliar o conhecimento sobre o uso da IA na predição, avaliação, classificação e 
tratamento de lesões de pele. 

Descritores: Pele; Ferimentos e lesões; Inteligência artificial; Inteligência de máquina; Aprendizado 
de máquina. 

 

ABSTRACT 

Objective: to describe the protocol for a scoping review aimed at mapping and analyzing current 
scientific evidence regarding the use of Artificial Intelligence in the context of skin injury in hospitalized 
patients. Method: this is a scoping review protocol that will follow the recommendations of the Joanna 
Briggs Institute and the PRISMA-Extension for Scoping Reviews (PRISMA-ScR) Checklist and 
Explanation. Searches will be conducted in BVS, LILACS, Embase, PubMed, Scopus, CINAHL, 
Cochrane Library, Web of Science, Scielo, and the CAPES Theses and Dissertations Catalog. 
Eligibility criteria: primary original articles, technical notes, dissertations, and theses addressing the 
topic of the use of Artificial Intelligence to identify, treat, and monitor skin injuries, considering the 
general population without distinction by gender, specific age group, or language, published up to the 
year 2024. Results: a total of 1,062 studies were identified in the initial search and will undergo 
eligibility criteria screening. Final considerations: it is expected that the dissemination of the results 
of this scoping review will contribute to expanding knowledge about the use of AI in predicting, 
assessing, classifying, and treating skin injuries. 

Keywords: Skin; Wounds and injuries; Artificial intelligence; Machine intelligence; Machine learning. 

 

RESUMEN 

Objetivo: describir el protocolo de una revisión de alcance que tiene como objetivo identificar y 
analizar la evidencia científica actual sobre el uso de inteligencia artificial en el contexto de lesiones 
cutáneas en pacientes hospitalizados. Método: protocolo de revisión de alcance que seguirá las 
recomendaciones del Instituto Joanna Briggs y del PRISMA-Extension for Scoping Reviews (PRISMA-
ScR) Checklist and Explanation Las búsquedas se realizarán en BVS, LILACS, Embase, PubMed, 
Scopus, CINAHL, Cochrane Library, Web of Science, SciELO y el Catálogo de Tesis y Disertaciones 
de CAPES. Criterios de elegibilidad: artículos originales primarios, notas técnicas, disertaciones y tesis 
que aborden la temática del uso de inteligencia artificial para identificar, tratar y monitorear lesiones 
cutáneas, considerando la población general, sin distinción de sexo, grupo etario específico e idioma, 
publicados hasta el año 2024. Resultados: de la búsqueda inicial se identificó un total de 1.062 
artículos que pasarán por los criterios de elegibilidad. Consideraciones finales: se espera que la 
difusión de los resultados de esta revisión de alcance contribuya a ampliar el conocimiento sobre el 
uso de la IA en la predicción, evaluación, clasificación y tratamiento de las lesiones cutáneas.  

Descriptores: Piel; Heridas y lesiones; Inteligencia artificial; Inteligencia automática; 
Aprendizaje automático. 
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Introdução  

A integridade e função da pele desempenham papel fundamental na manutenção da 

homeostase no corpo humano, e representa o maior órgão do corpo humano, o que 

corresponde a aproximadamente 16% do peso corporal total.1 A pele é a interface primária 

entre os ambientes interno e externo, e atua como barreira essencial para proteger o 

organismo contra diversos estressores ambientais. Sua principal função é prevenir a perda 

desregulada de água e eletrólitos e desempenha papel crucial na manutenção do equilíbrio 

fisiológico do corpo humano.1 

A modificação do microclima, a perfusão tecidual alterada, os fatores nutricionais e 

a presença de comorbidades podem prejudicar a tolerância tecidual, o que favorece o 

desenvolvimento de lesões, como dermatite associada à incontinência (DAI), lesão por 

fricção, lesão relacionada a adesivos médicos ou lesão por pressão.2,3 

Uma revisão sistemática que investigou a prevalência e a incidência global de lesões 

por pressão em pacientes hospitalizados, identificou a prevalência de 12,8% e incidência 

de 5,4 casos por 10.000 pacientes-dia.4 Outra análise sistemática relatou prevalência e 

incidência de lesões associadas ao uso de dispositivos médicos de 10% e 12%, 

respectivamente.5  

A ocorrência de lesões de pele nas instituições de saúde é considerada um evento 

adverso evitável, e sua prevenção é respaldada por diretrizes brasileiras e internacionais 

relacionadas à segurança do paciente.3 No Brasil, em 2013, o Ministério da Saúde 

estabeleceu o Programa Nacional de Segurança do Paciente, que tem como um de seus 

objetivos a redução do risco de danos desnecessários associados à assistência em saúde, 

incluindo a prevenção, especialmente das lesões por pressão.6 

Diante dos impactos das lesões de pele, observa-se uma busca por inovações 

tecnológicas voltadas ao suporte de profissionais da saúde em distintos contextos 

assistenciais, destacando-se o desenvolvimento de diversos modelos de inteligência 

artificial (IA) aplicados à área da saúde. A IA surge a partir da fusão entre modelos 

matemáticos avançados e poder computacional, que permitem a elaboração de algoritmos 

sofisticados que imitam a inteligência humana.7 Assim, abrangendo uma variedade de 

tarefas que, tradicionalmente, são associadas à capacidade humana, como a identificação 

de padrões e a solução de problemas.8 

Essa tecnologia tem sido aplicada em diferentes cenários, como no manejo de 

feridas crônicas, por meio do desenvolvimento de um sistema estruturado com o uso de IA, 

associado a utilização de sensores vestíveis flexíveis integrados a curativos 

tecnologicamente avançados. Tal dispositivo permite o monitoramento contínuo da ferida 
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sem contato direto com a pele, preservando a integridade do curativo e alcançando 

aproximadamente 95% de precisão na identificação do estágio da pele. 9 

Outra aplicação foi o desenvolvimento de uma ferramenta para avaliar a predição de 

injúria renal aguda, em pacientes pediátricos em cuidados intensivos, com intuito de 

aprender padrões pré-doença de medidas fisiológicas e prever em até 48 horas antes das 

recomendações diagnósticas atuais.10  

Diante das diversas aplicações da IA e das evidências científicas disponíveis, torna-

se fundamental realizar uma análise abrangente sobre a utilização dessa tecnologia no 

contexto das lesões de pele em pacientes hospitalizados, com o objetivo de explorar o 

estado atual do conhecimento e identificar lacunas que orientem futuras investigações. 

Desta maneira, o objetivo do presente estudo é descrever o protocolo de uma revisão 

de escopo que visa mapear e analisar as evidências científicas atuais sobre a utilização da 

IA no contexto da lesão de pele em pacientes hospitalizados, com o propósito de minimizar 

possíveis fatores de confusão no âmbito da pesquisa.11 

 

Método  

Tipo de estudo  

Este estudo trata-se da descrição do protocolo de revisão de escopo, registrado na 

plataforma Open Science Framework (OSF) (doi.org/10.17605/OSF.IO/PT3RH) em maio de 

2024, o qual será efetivado a partir das etapas metodológicas recomendadas pelo Instituto 

Joanna Briggs (JBI)12, e relatado conforme o PRISMA - Extension for scoping reviews 

(PRISMA- ScR) checklist and explanation.13 

Pergunta de pesquisa 

Foi realizada uma revisão da literatura para identificar estudos sobre o tema, porém, 

não foram encontrados trabalhos de revisão relacionados, evidenciando uma lacuna no 

conhecimento e justificando a relevância desta pesquisa. 

Para construção da questão norteadora e dos objetivos da revisão foi utilizado o 

acrônimo PCC (População, Conceito e Contexto). Sendo a População (P) - pessoas 

hospitalizadas, o Conceito (C) - a IA e por último o Contexto (C) - lesão de pele. Serão 

consideradas lesões de pele, incluindo lesões por pressão, lesões por dispositivos médicos, 

dermatites associadas à incontinência e skin tears. 

Assim, elaborou-se a seguinte pergunta: Quais evidências científicas estão 

disponíveis na literatura sobre o uso da IA para identificar, tratar e acompanhar as lesões 

de pele no ambiente hospitalar? 
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Estratégia de busca  

A estratégia de busca para realização da pesquisa nas bases de dados se dará a 

partir dos Descritores em Ciência da Saúde (DeCs), Medical Subject Headings (MeSH) e 

Emtree visando um vocabulário estruturado nos idiomas português, inglês e espanhol, 

sendo utilizado também os operadores booleanos “AND” e “OR”. 

A estratégia de busca envolve a elaboração de um plano estratégico para escolha 

de bases de dados, escolhendo os termos adequados, definindo a linguagem e o tempo, 

devendo a estratégia ser ampla e efetiva, programada com antecedência para evitar 

imprevistos que possam comprometer a qualidade da revisão de escopo.13 

As buscas serão realizadas nas seguintes bases: Biblioteca Virtual em Saúde (BVS), 

Embase, PubMed, Scopus, Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciências da Saúde 

(LILACS) via BVS, Cumulative Index to Nursing and Allied Health Literature (CINAHL), Web 

of Science, CochraneLibrary e Scielo via Web of Science, conforme mostra o Quadro 1, 

sendo a construção da estratégia de busca supervisionada por uma bibliotecária 

especializada. 

Além disso, será realizada a busca na literatura cinzenta através do catálogo de 

teses e dissertações da Coordenação de Aperfeiçoamento de Pessoal de Nível Superior 

(CAPES), utilizando as seguintes combinações: (Pele OR Skin) AND (“Inteligência Artificial” 

OR “Artificial Intelligence” OR “IA (Inteligência Artificial") e (Pele) AND (“Inteligência Artificial" 

OR “IA (Inteligência Artificial”). 

A busca nas bases de dados será realizada a partir da utilização do VPN (Virtual 

Private Network ou Rede Virtual Privada) da Universidade Estadual Paulista “Júlio de 

Mesquita Filho” (UNESP).  

 

Quadro 1 - Estratégia de busca elaborada para cada base de dados. Botucatu (SP), Brasil, 

2024. 

Base  Estratégia de Busca 

Scielo 
BVS 
LILACS  

#1 (Pele OR Skin OR Piel) AND (“Inteligência Artificial” OR “Artificial Intelligence” OR 
“Inteligencia Artificial” OR “Aquisição de Conhecimento (Computador)” OR “Aquisição de 
Conhecimentos (Informática)” OR “IA (Inteligência Artificial)” OR “Inteligência de Máquina” OR 
“Raciocínio Automático” OR “Raciocínio Computacional” OR “Representação de Conhecimento 
(Computador)” OR “Representação do Conhecimento (Computador)” OR “Sistemas de Visão 
Artificial” OR “Sistemas de Visão Computacional” OR “Aprendizado de Máquina” OR “Machine 
Learning” OR “Aprendizaje Automático” OR “Aprendizado Automático” OR “Aprendizado de 
Transferência” OR “Aprendizagem Automática” OR “Aprendizagem de Máquina” OR 
“Aprendizagem de Transferência”) 
#2 (Pele OR Skin OR Piel) AND (“Ferimentos e Lesões” OR “Wounds and Injuries” OR “Heridas 
y Lesiones” OR Ferida OR Feridas OR Ferimento OR Ferimentos OR “Ferimentos e 
Traumatismos” OR Lesão OR Lesões OR Trauma OR Traumas OR Traumatismo OR 
Traumatismos) AND ((“Inteligência Artificial” OR “Artificial Intelligence” OR “Inteligencia Artificial” 
OR “Aquisição de Conhecimento (Computador)” OR “Aquisição de Conhecimentos 
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(Informática)” OR “IA (Inteligência Artificial)” OR “Inteligência de Máquina” OR “Raciocínio 
Automático” OR “Raciocínio Computacional” OR “Representação de Conhecimento 
(Computador)” OR “Representação do Conhecimento (Computador)” OR “Sistemas de Visão 
Artificial” OR “Sistemas de Visão Computacional”) OR (“Aprendizado de Máquina” OR “Machine 
Learning” OR “Aprendizaje Automático” OR “Aprendizado Automático” OR “Aprendizado de 
Transferência” OR “Aprendizagem Automática” OR “Aprendizagem de Máquina” OR 
“Aprendizagem de Transferência”)) 

Scopus 
Web of 
Science 
Cochran
e 
Embase 
PubMed 
Cinhal 

(Skin OR cutis OR derma OR “human skin” OR “skin layer”) AND (“Wounds and Injuries” OR 
“Wounds, Injury” OR “Wounds and Injury” OR “Injury and Wounds” OR “Injuries and Wounds” 
OR “Injuries, Wounds” OR “Physical Trauma” OR “Physical Traumas” OR “Trauma, Physical” 
OR Trauma OR Traumas OR “Research-Related Injuries” OR “Injury, Research-Related” OR 
“Research Related Injuries” OR “Research-Related Injury” OR Injuries OR Injury OR Wounds 
OR Wound OR “back injuries” OR “back injury” OR “back trauma” OR “injuries, poisonings, and 
occupational diseases” OR “injury force” OR “injury pattern” OR “injury rate” OR “major trauma” 
OR reinjuries OR reinjury OR “sprains and strains” OR “trauma mechanism” OR “traumatic 
injury” OR “traumatic lesion”) AND (“Artificial Intelligence” OR “Intelligence, Artificial” OR 
“Computational Intelligence” OR “Intelligence, Computational” OR “Machine Intelligence” OR 
“Intelligence, Machine” OR “Computer Reasoning” OR “Reasoning, Computer” OR “AI (Artificial 
Intelligence)” OR “Computer Vision Systems” OR “Computer Vision System” OR “System, 
Computer Vision” OR “Systems, Computer Vision” OR “Vision System, Computer” OR “Vision 
Systems, Computer” OR “Knowledge Acquisition (Computer)” OR “Acquisition, Knowledge 
(Computer)” OR “Knowledge Representation (Computer)” OR “Knowledge Representations 
(Computer)” OR “Representation, Knowledge (Computer)” OR “Machine Learning” OR 
“Learning, Machine” OR “Transfer Learning” OR “Learning, Transfer” OR “learning machines”) 

 

Critérios de elegibilidade 

Como critérios de elegibilidade serão incluídos: artigos originais primários, notas 

técnicas, dissertações e teses que abordam a temática sobre a utilização da IA para 

identificar, tratar e acompanhar a lesão de pele. Aos tipos de estudos, serão eleitos os 

quantitativos e qualitativos, desde estudos de caso, coorte, corte transversal e clinico 

randomizado, sendo considerado para o estudo a população em geral, sem distinção de 

sexo, faixa etária específica e idioma, publicados até o ano de 2024. Os critérios de 

exclusão serão: anúncios publicitários, editorial, artigos de opinião, artigos publicados em 

anais, carta ao editor, estudos relacionados a temática acerca de neoplasias cutâneas e 

com foco em feridas crônicas, como também os estudos que após leitura na íntegra não 

atenderem a questão de pesquisa. Os estudos duplicados serão computados uma única 

vez. 

Extração de dados 

A partir da construção da estratégia de busca para as bases de dados selecionadas, 

todos os conteúdos captados foram organizados através do gerenciador de referências 

EndNote Web para melhor visualização dos resultados. Após essa etapa, os trabalhos 

serão direcionados para o Rayyan, para gerenciamento e exclusão dos estudos duplicados, 

além de facilitar a triagem dos artigos através dos títulos e resumos de forma minuciosa por 

dois revisores de modo cego, visando seleção por meio dos critérios de elegibilidade. 
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A triagem dos artigos será realizada por dois revisores, em casos de divergências a 

respeito da seleção, será acionado um terceiro revisor para auxiliar na análise e reduzir a 

possibilidade de viés. Posteriormente, será realizada a leitura dos artigos selecionados na 

íntegra e considerada a elegibilidade para a revisão. Em seguida à seleção dos estudos, 

haverá a leitura das referências bibliográficas, com o objetivo de identificar demais trabalhos 

científicos que respondam à pergunta norteadora e também aos critérios de elegibilidade. 

Todos os conteúdos excluídos serão registrados. 

Para construção da revisão de escopo, serão obtidos dados dos estudos 

selecionados seguindo as etapas de seleção, os quais serão organizados em planilha com 

as informações de acordo com o Quadro 2. Em caso de necessidade de mudanças 

realizadas na coleta dos dados, elas deverão ser detalhadas na revisão de escopo. 

 

Quadro 2 - Estratégia para coleta de dados dos estudos selecionados. Botucatu (SP), 

Brasil, 2024. 

Conteúdo do estudo escolhido Informações encontradas no estudo escolhido 

Autores Sobrenome/Nome 

Ano Ano de publicação 

Título Título do estudo 

Tipo de publicação Artigo, tese, dissertação 

Local do estudo Local de realização (cidade/país) 

Revista Título da revista 

Objetivo do estudo Objetivo principal 

Tipo de estudo Delineamento metodológico 

População do estudo Faixa etária/idade 

Inteligência artificial Tipo de inteligência artificial utilizado 

Tipo de lesão Lesão por pressão, dispositivos médicos, dermatite 
associada à incontinência, skin tears 

Desfecho Uso de inteligência artificial no contexto da lesão de 
pele 

 

Aspectos Éticos  

Este estudo respeitará os princípios éticos de autoria, citando adequadamente todos 

os autores dos estudos analisados. Por se tratar de uma pesquisa baseada exclusivamente 

em literatura científica, não foi requerida aprovação pelo Comitê de Ética em Pesquisa. 
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Resultados  

A busca, conduzida por meio das estratégias propostas, resultou na identificação de 

1.062 estudos. Esses registros foram exportados primeiramente para o EndNote Web e 

posteriormente para o Rayyan, com o objetivo de realizar a remoção de duplicadas e, em 

seguida, aplicar os critérios de elegibilidade. Inicialmente, serão analisados o título e o 

resumo, seguido pela leitura completa dos estudos selecionados. 

 

Figura 1 - Fluxograma PRISMA-ScR de seleção dos estudos. Botucatu (SP), Brasil, 2024. 

 

Discussão  

O uso da tecnologia para auxiliar os profissionais da área da saúde vem crescendo 

ao longo dos anos, principalmente amparado pela utilização da IA. Isso pode ser visto a 

partir dos inúmeros projetos tecnológicos desenvolvidos, tal como a comparação do 

desempenho do aprendizado de máquina com o Medication Fall Risk Score (MFRS) na 

previsão de risco de quedas relacionadas a medicamentos prescritos, sendo observado 

melhor desempenho com população frequentadora da instituição estudada.6 

Outro exemplo importante é a implantação de algoritmo de IA para detecção da 

sepse, que retrata a partir de um relato de experiência a vivência de enfermeiros na pré e 
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pós-implantação, considerando-se que a utilização da ferramenta computacional de apoio 

à decisão, na prática clínica, pode reforçar o protagonismo da enfermagem na atuação 

precoce da sepse, acarretando visibilidade e satisfação no campo profissional.14 

Um estudo brasileiro empregou a IA para predição do tempo de banho no leito em 

unidades de terapia intensiva, visando avaliar a performance preditiva de diferentes 

algoritmos, demostrando que IA apresenta potencial para construção de ferramentas que 

orientem a prática de enfermagem envolvendo o banho no leito, auxiliando os profissionais 

a tomar decisões durante o planejamento e execução desta intervenção visando aprimorar 

o dimensionamento de recursos humanos e otimizar o processo de trabalho.15 

Vale ressaltar que a IA pode ser utilizada para as mais diversas áreas como foi 

abordado no estudo que visou analisar as emoções dos estudantes de enfermagem 

submetidos à simulação clínica, apresentando como objetivo avaliar as emoções no 

aprendizado de saúde materno-infantil através do Modelo Circumplexo de Scherer 16, 

mostrando a versatilidade do uso da IA. 

Destaca-se que as ferramentas de apoio à decisão clínica baseadas em IA têm 

grande potencial para auxiliar os enfermeiros na prestação de cuidados de maior qualidade, 

segurança e eficácia, entretanto é fundamental refletir estrategicamente sobre a 

implementação atual e futura de aplicações desta tecnologia .17 

Além do mais, as lesões de pele em ambientes hospitalares é uma preocupação 

significativa para autoridades de saúde e profissionais da área, especialmente a equipe de 

enfermagem, uma vez que pode elevar o tempo de internação, elevar os custos e ainda 

gerar sequelas e piora da qualidade de vida dos pacientes. Considerando que se trata de 

um evento adverso evitável, acredita-se que a IA pode ter potencial para auxiliar na 

identificação de fatores preditores, visto sua versatilidade e aplicabilidade, como descrito 

por pesquisadores norte-americanos, que evidenciaram que as técnicas de IA são 

promissoras na identificação de pacientes com risco para o desenvolvimento de lesões por 

pressão. 18 

Assim, a partir da informatização e sistematização dos serviços de saúde faz-se 

essencial que o enfermeiro conheça as novas tecnologias disponíveis para que possa 

contribuir para o processo de inovação tecnológica fornecendo um cuidado mais seguro, 

efetivo, apoiado em tecnologia e centrado no paciente.14 

Por fim, durante a condução da revisão de escopo, eventuais limitações identificadas 

no protocolo serão explicitamente relatadas. Alterações consideradas necessárias ao longo 

do processo serão implementadas de forma criteriosa e justificadas, sendo devidamente 
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registradas na versão final da revisão, a fim de assegurar a integridade, o rigor 

metodológico e a transparência do estudo. 

 

Considerações finais 

Espera-se que a disseminação dos resultados desta revisão de escopo contribua 

para ampliar o conhecimento sobre o uso da IA na predição, avaliação, classificação e 

tratamento de lesões de pele. Além disso, almeja-se que este estudo promova visibilidade 

e incentivo ao desenvolvimento e implementação de novas tecnologias no cenário da 

assistência à saúde, fortalecendo práticas baseadas em evidências e aprimorando a 

qualidade do cuidado oferecido. 
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