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O EVENTO

Com rica e diversificada programacao, incluindo palestras, talk shows, painéis e cursos praticos
hands on, esta terceira edicdo do Férum Brasileiro sobre “Atuacdo do Enfermeiro em Podiatria”
contou com a participacdo de renomados palestrantes nacionais e internacionais que abordaram
as melhores evidéncias e praticas para os cuidados integrais as pessoas com afeccdes em
membros inferiores, especialmente os cuidados podiatricos nas condigdes cronicas como o
diabetes, hipertensao, afec¢des dermatoldgicas, vasculares e oncoldgicas.

Foram trés dias de imersdo nos mais avancados recursos e tecnologias para a avaliacdo, cuidados
e gestdo nos cendrios da promocgao, protecdo, prevencdo, recuperacdao e reabilitacio em
Podiatria, com participantes de todo o Brasil.

Além de proporcionar novos conhecimentos e atualizagdo, o evento promoveu o contato dos
participantes com empresas que desenvolvem tecnologias avangadas para os cuidados
podiatricos, ampliando assim seus conhecimentos, habilidades e autonomia para atuagao nesta
area, em crescente evolugao no Brasil e no mundo.

Destaca-se ainda, como relevante contribuicdo, a apresentacdao de trabalhos e pesquisas
cientificas sobre atuacdo do enfermeiro em podiatria, cujo resultado se consolida com a
publicacdo dos Anais do Forum Brasileiro sobre Atuacao do Enfermeiro em Podiatria.

O conjunto de resumos reune informacgdes importantes de autores sobre atuais tendéncias e
avangos tecnoldgicos e terapéuticos da Enfermagem em Dermatologia - Podiatria, o que
contribui para a difusdo do conhecimento e das praticas, com a finalidade de intercambio
nacional e internacional para o desenvolvimento em um espaco privilegiado, marca ja
consolidada dos Féruns de Podiatria da SOBENDE.

Assim, para dar suporte nesse importante cuidado, considerando os desafios as demandas de
saude existentes, seja para qualificar e trazer seguranca ao cuidado em Podiatria que realizam,
seja com intuito de fornecer informac&es para contribuir com a qualificacdo profissional, o mérito
do sucesso da edi¢do dos Anais é da comunidade de pesquisadores e profissionais da academia
e servicos de saude publicos/privados e corpo discente. Seu continuo crescimento reflete a
relevancia que historicamente a pesquisa em Enfermagem em Dermatologia - Podiatria
conquistou no Brasil e, principalmente, para a melhoria do cuidado com as afec¢ées em membros
inferiores de nossa populagao.
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Bom té-los conosco nessa trajetorial

Seja qual for o lugar que vocé se depara com o usudrio/paciente/cliente/trabalhador:
consultdrio; unidade de saude; servico especializado; pronto atendimento; hospital; domicilio;
vocé sera igualmente importante para a garantia da integralidade do cuidado dos membros
inferiores de que ele necessita. Vocé é fundamental neste cuidado, como também o sdo todos
os saberes produzidos na sociedade.

Somos parceiros nessa iniciativa!
Boa leitural

Profa. Dra. Dagmar Elaine Kaiser

Profa. Dra. Maria Helena Sant’Ana Mandelbaum
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Custo-utilidade do polihexametileno-biguanida (PHMB) solu¢do 0,1% comparado ao soro
fisiolégico 0,9% para reduc¢ao do tempo de cicatrizagao de lesdao por pressao

Jéssica Silva Brunoni'®, Roberto Carlos Lyra da Silva?, Alcione de Matos Abreu?, Elson Santos de Oliveira®, Daniel
Aragdo Machado?, Cristiano Bertolossi Marta?, Lilian Reinaldi Ribeiro Pirozi!, René Silva Brand3o!

lUniversidade Federal do Estado do Rio de Janeiro, Rio de Janeiro, Brasil.

2Universidade Federal Fluminense, Rio de Janeiro, Brasil.

*Autor correspondente: jessicasbrunoni@gmail.com

Introdugdo: Lesdes por pressdo (LP) constituem-se como um grave evento adversol. Sua
ocorréncia pode piorar a clinica do paciente, aumentar o tempo de permanéncia no hospital e a
elevagao dos custos. Os guidelines atuais para o tratamento de LP recomendam aplica¢do de
antissépticos ndo tdéxicos para controlar a carga de biofilme e promover a cicatrizacdo?. Nesse
contexto, destaca-se o uso polihexametileno biguanida (PHMB). Objetivo: Analisar o custo-
utilidade, calcular o beneficio liquido monetario (BLM) e calcular a razdo de custo-efetividade
incremental (ICER) do PHMB para a reducdo do tempo de cicatrizacdo. Metodologia: Avaliacdo
econdmica em saude a partir de um modelo matematico baseado em modelos de transicdo para
estimar o ICER do PHMB em comparacdo a solucdo fisioldgica 0,9% (SF) para a cicatrizacdo de LP.
Os itens de custo referem-se aos insumos e materiais hospitalares. Foi considerado um horizonte
temporal de 5 anos e as estimativas de custo para o material de tratamento foram extraidas do
Banco de Precos em Saude. Os custos para o tratamento de LP foram extraidos na literatura3.
Resultados: Os resultados do modelo sugerem, considerando os custos e a efetividade das
intervencdOes analisadas, que o PHMB foi a alternativa com maior custo-efetividade com um custo
AVAQ = RS 5.483,22 e um BLM de RS 118.000,00. Ou seja, o beneficio para o PHMB esta acima
do limiar de disposicdo de pagar com o valor de RS 32.000,00, enquanto o SF 0,9% apresentou
um custo incremental de RS 29.584,24. Conclusdo: Esta analise econdmica concluiu que é maior
a probabilidade da solucdo de PHMB 0,1% ser mais custo-efetiva em relacdo ao SF 0,9% para a
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reducdo do tempo de cicatrizagdo de LP. Contribuigées/ implicacdes para a Enfermagem em
Dermatologia: O enfermeiro, como profissional responsavel pela prevengao e tratamento de
lesdes devera assumir protagonismo em estudos robustos e na sua divulgacdo, para que sua
pratica possa ser apoiada nas melhores evidéncias.

Referéncias

1. Vasconcelos JMB, Caliri MHL. Nursing actions before and after a protocol for preventing
pressure injury in intensive care. Escola Anna Nery - Revista de Enfermagem. 2017;21(1).

2. Prevention and Treatment of Pressure Ulcers/Injuries: Clinical Practice Guideline Pressure Injury
Alliance [Internet]. Available from:
https://www.biosanas.com.br/uploads/outros/artigos_cientificos/127/956e02196892d7140b9
bb3cdf116d13b.pdf

3. Rocha DM, Bezerra SMG, Oliveira AC, Silva JS, Ribeiro IAP, Nogueira LT. Custo da terapia tépica
em pacientes com lesdo por pressdo. Rev Enferm UFPE on-line [Internet]. 2018 Oct
7;12(10):2555-63. Available from:
https://periodicos.ufpe.br/revistas/revistaenfermagem/article/view/237569/30142

Descritores: Lesao por Pressao; Custos; Cicatriza¢dao de Feridas; Pele.

v GIoba[Acadeglic

Nursing Journ

11



https://www.biosanas.com.br/uploads/outros/artigos_cientificos/127/956e02196892d7140b9bb3cdf116d13b.pdf
https://www.biosanas.com.br/uploads/outros/artigos_cientificos/127/956e02196892d7140b9bb3cdf116d13b.pdf
https://periodicos.ufpe.br/revistas/revistaenfermagem/article/view/237569/30142

\G'sosenoe {1

Forum

BRASILEIRO
PODIATRIA
CLINICA

Duro CLM, Paczek RS, Kaiser DE, Santos VCF, Miranda GP, Bento MSC, Bedin PRS, Cavalari Junior JE. Vivéncia de
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Vivéncia de académicos de enfermagem em um servigo especializado de curativos

Carmen Lucia Mottin Duro'*, Rosaura Soares Paczek?, Dagmar Elaine Kaiser?, Vilma Constancia Fioravante dos
Santos!, Guilherme Pontes Miranda?!, Maité da Silva Cruz Bento?!, Pedro Ricardo Soares Bedin?, Jodo Erasmo
Cavalari Junior?

Universidade Federal do Rio Grande do Sul, Rio Grande do Sul, Brasil.

Zprefeitura Municipal de Porto Alegre, Rio Grande do Sul, Brasil.

*Autor correspondente: carmend@enf.ufrgs.br

Introdugdo: Nas praticas disciplinares da graduacdao em Enfermagem, os estudantes
desenvolvem competéncias e habilidades para atua¢ao no mercado de trabalho, sendo uma
delas voltada a gestdo e ao gerenciamento do cuidado e dos servicos de enfermagem e da salde.
Nessas vivéncias eles desenvolvem autonomia, liberdade, criatividade, responsabilidade,
compromisso, competéncia e o papel social, incentivando a uma prdxis renovadora', envolvendo,
inclusive, a coordenacdo de equipes, recursos materiais e acdes estratégicas na prestacao do
cuidado seguro e de qualidade. Para concretizar estas habilidades e competéncias é necessario
gue as praticas disciplinares se desenvolvam em servicos de saude receptivos a presenca dos
académicos. No ambito dos servicos de saude, os servicos especializados e ambulatoriais vém
ganhando espago a formagao académica, inseridos na légica de redes de cuidado. As praticas
foram desenvolvidas em um servico publico de saude especializado, que atende usuarios com
lesdes venosas, arteriais e mistas em membros inferiores, amputacdes, Ulceras neuroldgicas e pé
diabético. A partir desta vivéncia, os estudantes experienciaram o cuidado ao usudrio com lesdo
de pé diabético. A Diabete Mellitus pode produzir alteracdes de ordem neuroldgica e vascular
em extremidades, provocando alteracdes musculares e dsseas nos pés, produzindo pontos de
pressdo, enquanto o ressecamento cutaneo prejudica a elasticidade protetora da pele e o
prejuizo da circulacdo local tornando a cicatrizacdo mais lenta e ineficaz. Em conjunto, essas
altera¢Ges aumentam o risco de lesdes nos pés, podendo evoluir para complicagdes mais graves,
como infeccdes e amputacdes?. E necessdria a avaliacdo e atuacdo do profissional de
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enfermagem nos cuidados e abordagens ao individuo com pé diabético3. Objetivo: Relatar a
experiéncia de estudantes da graduag¢dao de enfermagem em um centro de especialidades no
atendimento ao usudrio portador de lesdo decorrente de pé diabético. Metodologia: Trata-se de
um relato de experiéncia sobre a insercdo de estudantes no servico especializado de curativos de
um municipio do sul do Brasil, em marco de 2023. O perfil sociodemografico dos usudrios com
feridas atendidos no servico compreende adultos jovens e idosos, com prevaléncia acima de 50
anos, ambos os sexos, de diferentes classes sociais, crenca, raga, cor, orientacdo sexual.
Atualmente, realiza uma média de 264 atendimentos/més, atendendo 82 pessoas cadastradas
gue mantém o seguimento de seu cuidado de lesdes com a equipe do servico. A imersao neste
cendrio de cuidados foi oportunizada pela disciplina de Administracdo em Enfermagem nos
Servicos de Saude, da oitava etapa, de dez, da graduacdo, contando com 180 horas de praticas
assistenciais, integralizadas em trés dias da semana, ao longo do semestre. Resultados: Os
estudantes realizaram as atividades de gerenciamento do cuidado acompanhados da professora
orientadora e enfermeira do campo, ministrando consulta de Enfermagem as pessoas com
Diabete Mellitus, englobando a sistematizacdo da assisténcia de enfermagem aos usudrios com
lesdes, inclusive, por meio de curativo especial. No municipio em questdo, a porta de entrada
dos usuarios com lesdes é a Unidade Basica de Saude, sendo o usurario encaminhado via sistema
informatizado para o servigo especializado, permitindo que as enfermeiras estomaterapeutas do
municipio realizem também consultorias para os demais pontos da rede de atencdo, qualificando
o atendimento as lesdes de pele em toda a rede. Em relagdo ao fluxo de atendimento deste
servico especializado, o usuario que chega é atendido na recepgao, onde a auxiliar administrativa
faz o check in e solicita que o usudrio aguarde a chamada pelo nome para ser atendido. Na
sequéncia, a enfermeira faz o acolhimento e a abordagem inicial coletando dados do usuario,
realiza exame fisico, avalia a lesdo e realiza o curativo. Nessa atividade, estudantes,
acompanhados da enfermeira e docente, fizeram a avaliacdo da lesdo, identificando os tecidos
vidveis (granulacdo e epitelizacdo), os tecidos invidveis (necrose seca e umida) e iniciaram a
terapia tépica de acordo com sua avaliagdo. Com a terapia tdpica buscou-se criar um
microambiente local adequado no leito da lesdo e manté-la limpa, imida e coberta, favorecendo
o processo de cicatrizacdo?. Neste sentido, estudantes experienciaram a orientacdo em satde ao
usuario e familiares, destacando que a troca do curativo secundario deveria ser realizada
diariamente, no domicilio. No que tange o cuidado as lesdes, os estudantes acompanharam e
realizaram a rotina de cuidados implantada no servico, que corresponde as seguintes etapas: a)
higiene da lesdo; b) compressa com solucdo aquosa a base de polihexanida com alta absorcdo
gque promove a limpeza e a hidratacdo das feridas crbénicas, antisséptico e antimicrobiano
indicado para a remocado de odores, bem como bactérias e biofilme do leito das lesGes cronicas
e agudas; c) retirada de tecidos desvitalizados (desbridamento); d) Uso de creme barreira,
indicado para pele seca ou irritada. O creme barreira repele a entrada de liquidos, suaviza a pele
e previne o surgimento de novas lesdes; e) Escolha da cobertura indicada; f) Uso de atadura
elastica, que deve ser colocada de baixo para cima em espiral favorecendo a oxigenacdo dos
tecidos e o retorno venoso; g) Uso de atadura de crepom que deve ser colocada no mesmo
sentido da atadura elastica. Para os atendimentos subsequentes é agendado retorno, ou
fornecido material para o usuadrio realizar os curativos na Atencdo Primdria ou no domicilio.
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Conclusao: A experiéncia dos estudantes em realizar as praticas disciplinares em um servigo
especializado possibilitou tanto um aprendizado em relagdo as competéncias do enfermeiro
pretendidas na disciplina, quanto o cuidado de usudrios com pé diabético. Do ponto de vista
formativo, a partir dessa experiéncia, houve o desenvolvimento de habilidades clinicas relevantes
a futura pratica profissional como enfermeiros. Também, houve o desenvolvimento de
habilidades relacionais na integracdo com a equipe de trabalho e na inter-relacdo com os
usudrios atendidos e de competéncias gerenciais ao exercitarem a gestdo do cuidado e de
materiais de consumo, utilizando sistemas informatizados para o gerenciamento e regulacdo
dessas consultas. As praticas possibilitaram aos estudantes participarem e contribuirem na
avaliacdo e no atendimento as pessoas com lesGes decorrentes do pé diabético. Contribui¢des/
implicagdes para a Enfermagem em Dermatologia: A participagdo de estudantes no cuidado de
usudrios com lesdes decorrentes do pé diabético apresenta-se como uma oportunidade de
aprendizado, no sentido de qualificar a habilidade clinica dos estudantes, no atendimento ao
usudrio com lesdo decorrente de pé diabético. Igualmente, da visibilidade a Enfermagem em
Dermatologia e a Podiatria, apresentando esta formacdao em que o enfermeiro desenvolve a
prevencao, o planejamento e a implementacdo do cuidado as pessoas com o pé em risco.

Referéncias

1. Esteves LSF, Cunha ICKO, Bohomol E, Negri EC. Supervised internship in undergraduate
education in nursing: integrative review. Rev Bras Enferm. 2018;71(Suppl 4):1740-50.
http://dx.doi.org/10.1590/0034-7167-2017-0340

2. Ministério da Saude (BR). Secretaria de Atencdo a Saude. Departamento de Atenc¢do Basica.
Manual do pé diabético: estratégias para o cuidado da pessoa com doenga crénica / Ministério
da Saude, Secretaria de Atengdo a Saude, Departamento de Atencao Basica. Brasilia:
Ministério da Saude; 2016. Disponivel em: http://www.as.saude.ms.gov.br/wp-
content/uploads/2016/06/manual_do_pe_diabetico.pdf

3. Arruda LSNS, Fernandes CRS, Freitas RWIJF, Machado ALG, Lima LHO, Silva ARV. Conhecimento
do enfermeiro acerca dos cuidados com o pé diabético. Rev enferm UFPE on
line.2019;13:e242175. DOI: 10.5205/1981-8963.2019.242175

Descritores: Pé Diabético; Enfermagem; Educacdo em Enfermagem; Pele.
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Analise de custo-efetividade do tratamento com terapia compressiva na cicatrizagdo de
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Introdugdo: As ulceras venosas acometem cerca de 3 a 4% da populagdo brasileira, possuem
como caracteristica a cronicidade, possibilidade de recidiva além contribuirem negativamente
com o aumento dos custos em saude, ainda pouco explorados!. Sabe-se que a terapia
compressiva representa o pilar em seu tratamento, entretanto, existem inumeros métodos de
terapia compressiva no mercado, com custos variados, em contrapartida, uma escassez de
estudos que avaliem a relacdo entre esses custos e sua efetividade. Dentre as bandagens
compressivas existentes, a multicamadas ocupa destaque por ser considerada padrdo ouro na
literatura mundial, além da bandagem de curto estiramento e da bota de Unna, essa mais comum
em nosso pais®3. Objetivo: Analisar a custo-efetividade do tratamento compressivo
multicamadas com relacdo ao inelastico (Bota de Unna e curto estiramento) de acordo com a
literatura atual. Metodologia: Trata-se de um estudo de custo efetividade através de modelagem
com a utilizacdo do Software TreeAge® para a construcdo da arvore de decisdo. Os pressupostos
assumidos nesse modelo foram obtidos através de dados secundarios de literatura para calculo
das estimativas de custo e efetividade dos parametros assumidos. Para tal foi realizada uma
revisdo sistematica de literatura do tipo Rapid Review para obtencdo de dados de efetividade
para os desfechos de interesse: nimero de Ulceras venosas cicatrizadas, tempo para cicatrizacdo
e percentual de cicatrizagdo a partir da comparacdo das tecnologias estudadas, possibilitando
situar o estado da arte acerca do tema em questdo. A identificacdo dos itens de custo referentes
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aos materiais empregados para a utilizagao das tecnologias foi realizada com base em um estudo
observacional, conduzido no ano de 2006, em que foi realizado um levantamento do custo do
procedimento com Bota de Unna, método mais empregado no Brasil, sendo realizada a
adaptacdo dos itens de custo utilizados no emprego das demais tecnologias®. A metandlise
realizada para estimar as probabilidades de cicatrizacdo da bandagem de curto estiramento teve
como comparador a multicamadas, sendo a probabilidade de cicatrizacdo da bandagem de curto
estiramento 0,5758. A probabilidade de cicatrizacdo da bandagem multicamadas teve como
comparador a Bota de Unna, que apresentou a probabilidade de cicatrizacdo de 0,6169, sendo
realizado a soma de 0,06 referente a chance de cicatrizacdo apresentada pela bandagem
multicamadas nessa comparacdo (0,6169 + 0,06 — RR 1,06) sendo estabelecida em 0,6769. Para
todas as tecnologias, foi assumido no modelo que a probabilidade de cicatrizacdo pode variar
entre 0 e 100%. Todas as analises foram feitas com o auxilio do software RevMan 5.4. O estudo
em questdo foi submetido e aprovado pela Plataforma Brasil com dispensa de Comité de ética e
Pesquisa através do Certificado de Apresentacdo de Apreciacdo Etica (CAAE) 16947419.0.00
00.5285. Resultados: Os resultados do modelo apds Roll Back mostram que a terapia
compressiva utilizando bandagens de multicamadas dominou as outras duas alternativas no
caso-base, representando no modelo como a alternativa de custo intermedidrio entre a de maior
(curto estiramento) e a de menor custo (Bota de Unna) por aplica¢do (RS 293,00), porém, com a
maior efetividade entres as alternativas analisadas (46%). O grafico da andlise de custo-
efetividade mostrou que houve uma dominancia fraca (ou estendida) da Bota de Unna em
relacdo a bandagem de curto estiramento. A dominancia estendida precisa ser destacada sempre
gue, no caso-base, mais de duas intervencdes sdao comparadas. Cabe destacar que, a linha que
une as duas tecnologias que dominaram a bandagem de curto estiramento, no caso, a bandagem
de multicamadas e a Bota de Unna (dominancia estendida), mostra que qualquer uma das duas
tecnologias podera ser custo-efetiva a depender do limiar de disposicao de pagar. Como no
modelo, como o limiar de disposicdo de pagar foi definido em RS 33.593,82 em que pese a razdo
de custo-efetividade incremental (RCEI) do uso da bandagem de multicamadas ter sido de RS
1.006,91 e embora possa representar um custo maior do que os custos das outras alternativas
de tratamento analisadas no caso-base, por ter a maior efetividade incremental (7,7%) e pela
RCEI estar dentro do limiar de disposicdo de pagar por lesao adicional cicatrizada, a bandagem
de multicamadas se revelou no modelo a alternativa mais custo-efetiva no caso-base. A analise
de sensibilidade demostrou que a bandagem multicamadas permanece como alternativa mais
custo-efetiva, dentro do limiar de disposi¢do para pagar estipulado em RS 33.593,32. Analisando
a curva de aceitabilidade, a partir de uma disposi¢do de pagar de aproximadamente RS 900,00 a
bandagem de multicamadas se torna a alternativa mais custo-efetiva, podendo chegar a maxima
probabilidade de (aproximadamente 46%). Conclusao: Esta analise econdmica concluiu que a
bandagem de multicamadas é a alternativa mais custo-efetiva para tratar feridas cronicas de
etiologia venosa que acometem os membros inferiores, com uma RCEl de RS 1.006,91,
dominando as alternativas comparadas no caso-base (curto estiramento e Bota de Unna). A
dominancia estendida da Bota de Unna em relacdo a bandagem curto estiramento deve ser
considerado na analise, tendo em vista que esta tecnologia é a mais utilizada para o tratamento
de UV no SUS, provavelmente por conta do seu baixo custo, possibilitando assim maior oferta e
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cobertura em termos de tratamento. Os objetivos do estudo foram alcangados e diante dos
resultados obtidos, é possivel afirmar em tese que para o tratamento Ulceras venosas, tanto a
bandagem multicamadas quanto a bota de Unna podem ser custo-efetivas, dependendo da
disposicao de pagar dos gestores. A bandagem multicamadas permanece como alternativa mais
custo-efetiva, ao encontro dos resultados apontados pela literatura mundial. Apds a analise de
sensibilidade probabilistica e deterministica, a bandagem multicamadas permaneceu como
alternativa mais atraente do ponto de vista da custo-efetividade, dentro do limiar de disposi¢ao
para pagar de 1 PIB per capita, estipulado em RS 33.593,32, tomando como referéncia o ano de
2018. Vale ressaltar a escassez de publicacdes nessa tematica, apesar da sua alta incidéncia,
cronicidade, possibilidade de recidiva e alto custo do tratamento. Contribui¢des/ implicagGes
para a Enfermagem em Dermatologia: No Brasil, o niumero de estudos disponiveis é ainda
menor, fato preocupante pela maior incidéncia de UV em comparacdo a outros paises, aliada a
gravidade e tempo de progressao dessas Ulceras decorrente do retardo e até mesmo a falta de
tratamento correto na populacdo brasileira. Considerando o déficit de informacgdes na literatura
para subsidiar a analise econémica, os dados de efetividade foram considerados a partir da
probabilidade de cicatrizacdo e os custos de fontes ndo oficiais do SUS transportando a
perspectiva para a iniciativa privada (operadoras de saude) e acarretando limitagdes estruturais
por ndo considerar outros possiveis estados de salde e eventuais transicdes, o que poderia ter
sido mais bem explorado em uma micro simula¢do. Importante destacar que a efetividade foi
obtida a partir de estudos internacionais pela inexisténcia de ECR utilizando esses comparadores
na populagdo brasileira, que pode divergir quando transportado para nossa realidade.
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Introdugdo: Conforme Resolugdo n.2 389/2011 do Conselho Federal de Enfermagem, a
Enfermagem em Dermatologia foi reconhecida como uma especialidade do Enfermeiro. Diante
disso, observa-se oferta de cursos de pds-graduacao /ato sensu nesta area. Objetivo: Caracterizar
os cursos de pos-graduacao lato sensu em Enfermagem Dermatolégica disponiveis no Brasil.
Metodologia: Estudo documental, realizado em 2022, por meio eletrénico em sites de
Instituicdes de Ensino Superior que oferecem cursos de Especializacdo em Enfermagem
Dermatoldgica. Resultados: Foram identificadas 46 instituicdes de ensino que oferecem cursos
de especializacdo em Dermatologia, a maioria na Regido Sudeste e na modalidade a distancia.
Todos os cursos atenderam a carga horaria minima de 360 horas exigida pelo Ministério da
Educacdo. Quarenta e um disponibilizaram o conteiudo programatico, privilegiando temas
generalistas ou relacionados ao tratamento de feridas. Poucos cursos oferecem atividades
praticas. Importa destacar a Resolucdo CNE/CES n.2 1, de 2001, sobre o funcionamento de cursos
de Pds-graduacdo lato sensu, em nivel de especializacdo. Conclusdo: Observa-se que para
atender as exigéncias da legislacdo e da populacao, a formacdo do enfermeiro nesta area possui
desafios a serem enfrentados. Contribuigdes/ implicagbes para a Enfermagem em
Dermatologia: Esta pesquisa poderd ampliar a discussdo sobre a formacdo do especialista nesta
area de conhecimento.
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Introdugdo: A osteomielite € uma infeccdo dssea que pode levar a complicacBes graves se ndo
tratada corretamente. A terapia por pressdo negativa (TPN)! é uma técnica usada para acelerar
a cicatrizacdo de feridas e infeccdes, incluindo a osteomielite. Objetivo: Descrever a aplicacdo da
TPN em um paciente com osteomielite de halux. Metodologia: Paciente, 65 anos, diabético e
com osteomielite em halux direito. A TPN foi aplicada num periodo de oito semanas, sendo
realizadas trocas regulares a cada 72 horas, através da confeccdo de um sistema em ponte, visto
que a lesdo tinha profundidade de 1cm, largura 0,3cm, comprimento 3 cm. Avaliou-se
parametros como volume de exsudacdo, formacao de tecido de granulacdo e contracdo da ferida.
Resultados: Apds inicio do tratamento, foi observado melhora do edema, celulite e reducdo da
exsudacdo, houve significativa melhora na cicatrizacdo, com formacao de tecido de granulacao.
Ao final do tratamento, havia cicatrizado completamente e o paciente ficou assintomatico. ATPN
estimula a circulacdo sanguinea e reduz a quantidade de fluidos e microrganismos na ferida,
prevenindo edema e melhorando a perfusdao local no tratamento de feridas e infeccOes.
Conclusdo: A TPN mostrou-se eficaz no tratamento da osteomielite de halux, contribuindo no
alivio de sintomas e promovendo a cicatrizagdo completa da ferida. Contribuigdes/ implicagées
para a Enfermagem em Dermatologia: A terapia por pressdo negativa € uma ferramenta
importante para tratar feridas complexas e é necessdrio que os profissionais de enfermagem
estejam atualizados sobre as técnicas para garantir a seguranca e eficacia do tratamento.
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Introdugdo: A osteomielite € uma infeccdo déssea grave de dificil tratamento. A terapia por
pressdo negativa (TPN) ou curativo a vacuo é utilizada para acelerar o processo de cicatrizacdo
em feridas e infec¢des, incluindo a osteomielite!. Objetivos: Descrever o uso de TPN no
tratamento de osteomielite. Metodologia: Paciente, sexo masculino, 63 anos, diabético e
hipertenso, tratou osteomielite em tornozelo direito com curativo a vacuo. O curativo foi trocado
a cada 72 horas por um periodo de seis semanas. Avaliou-se volume e caracteristicas do
exsudato, odor, formacdo do tecido de granulacdo e contracdo da ferida. Resultados: Houve uma
melhora significativa em relacdo ao alivio da dor, reducdo de exsudacao, formacdo de tecido de
granulacdo e contracdo da ferida nas primeiras semanas. Ao final do tratamento a ferida fechou
completamente, sem recidiva apds a suspensao da terapia. A TPN, quando bem indicada, pode
ajudar no tratamento de osteomielite de tornozelo, acelerando o processo de cicatrizacao,
estimulando a circulacdo sanguinea, reduzindo o edema e prevenindo a recidiva da infeccdo.
Conclusdo: A utilizacdo da TPN é considerada uma alternativa segura e eficaz no tratamento da
osteomielite no tornozelo. E essencial que os enfermeiros especializados na darea, estejam
atualizados acerca dessa técnica e capacitados a utilizd-la de maneira correta. Contribuigdes/
implicagdes para a Enfermagem em Dermatologia: Este relato de experiéncia demonstra a
importancia da utilizacdo da terapia por pressdao negativa no tratamento de osteomielite de
tornozelo. Os enfermeiros em estomaterapia/dermatologia possuem como alternativa utilizar
essa técnica para melhorar a cicatrizacdo de feridas infectadas e prevenir a recidiva da infec¢ao.
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Introdugdo: A hiperglicemia sustentada caracteristica do DM pode acarretar problemas para
todo o organismo, prejudicando principalmente o funcionamento renal, cardiovascular e
nervoso'. Deste modo, o individuo com DM deve ser tratado de maneira integral a fim de evitar
e prevenir maiores danos a sua saude. Uma das principais complicacdes da doenca é a ulcera de
origem neuropatica desenvolvida nos membros inferiores, conceituado pelo Grupo de Trabalho
Internacional sobre Pé Diabético (IWGDF) como “infec¢do, ulceracdo e/ou destruicdo de tecidos
moles associadas a alteragGes neuroldgicas e vdrios graus de doenca arterial periférica (DAP) nos
membros inferiores”?. A patologia do pé da pessoa com DM gira em torno dos efeitos da
neuropatia, isquemia e da infeccdo, fazendo-se necessario um acompanhamento frequente e
multiprofissional, tendo em vista que a cicatrizacdo estd relacionada a muitos fatores3. Deste
modo, qualquer ferimento deve ser tratado de maneira adequada a fim de prevenir a amputacao
dos membros inferiores, devido a fatores cruciais que definem a duracdo e a proporg¢do do
tratamento. Sendo assim, o tratamento das feridas em pé de pessoas com DM torna-se um
desafio, bem como demanda um alto custo ao que tange o tratamento avangado da lesdo através
de terapias fotodinamicas, por pressdao negativa, cdmara hiperbarica, estimulacdo elétrica e
terapias com antissépticos, antimicrobianos e varidveis curativos a fim de estimular a
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bioengenharia tecidual e alcangar total regeneracdo da pele*®. Metodologia: Trata-se de um
estudo de caso, realizado nos meses de junho a setembro de 2021, em um Consultério de
Enfermagem Podiatrica como campo de atuacdo do Projeto de Extensdo Universitdria na cidade
de Vitdria, enviado para apreciacdo do Comité de Etica em Pesquisa com Seres Humanos, sob o
numero de identificagdo CAAE: 68012323.6.0000.5060. Resultados: A avaliagdao e o tratamento
de ferida em paciente idoso do sexo masculino com lesdo traumatica em dorso do pé direito,
progrediu com formacdo de necrose extensa preparo do leito da ferida, submetido a consulta
especializada de enfermagem e uso de produto/tecnologias com ag¢do antimicrobiana e de
reparacdo tecidual. Os dados evolutivos foram obtidos por meio de registros escritos em
prontudrio e avaliacdo fotografica periddica da ferida, respeitando os preceitos éticos. As
técnicas, tecnologias e terapia prescrita foram fundamentadas em evidéncias da literatura
guanto ao controle de infeccdo e a cicatrizacdo de feridas. Apds 3 meses de acompanhamento,
foi identificada a cicatrizacdo completa da lesdo. A limpeza eficaz, o desbridamento instrumental
conservador e cobertura antimicrobiana associados a laser terapia em terapia fotodinamica
como tecnologia adjuvante mostrou-se um método eficiente para favorecer a cicatrizacdo em
tempo habil de ferida estagnada, todavia sendo a cicatrizacdo um processo multifatorial, outros
parametros como a habitos alimentares, controle glicémico, adesdo ao tratamento e controle da
infeccdo por via sistémica, ndo podem ser descartados com influenciadores do resultado final.
Conclusao: Os produtos, técnicas e tecnologias utilizadas neste caso, corroboram com as
recomendagdes nos principais guidelines de limpeza, desbridamento, gerenciamento de
biofilme, e manejo de feridas em membros inferiores da pessoa com diabetes, evidenciando a
assertividade no emprego em feridas estagnadas ou de dificil cicatrizacdo. A consulta de
enfermagem especializada em podiatria contribui para a identificacdo precoce de sinais de
complicacdo decorrente da diabetes e prevencdo de agravos de pele com consequéncias graves,
como a amputacdo. Contribui¢des/ implicagbes para a Enfermagem em Dermatologia: O
emprego adequado das inumeras tecnologias disponiveis no mercado exige expertise
profissional e qualidade da avaliagdo, com vista a otimizar os custos associados ao tratamento,
minimizar o tempo de recuperacao e reabilitar precocemente o paciente com lesdo.
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Cuidados de enfermagem para prevengao de lesGes por friccado em idosos na terapia
intensiva: revisao integrativa

Gabriele Souza Lourenco Testa®", Euzeli da Silva Brandao?
lUniversidade Federal Fluminense, Rio de Janeiro, Brasil.
"Autor correspondente: gabrielesls@id.uff.br

Introdugdo: A pele é o maior 6rgao do corpo humano e possui diversas funcdes. Com o
envelhecimento, vai se tornando mais vulnerdvel as agressées do meio externo. Entre as lesdes
que acometem os idosos, destacam-se as lesdes por friccdo!. Objetivo: Analisar os cuidados de
enfermagem para prevengao de lesdes por friccao em idosos hospitalizados em terapia intensiva.
Metodologia: Revisdo integrativa de literatura, utilizando os critérios de inclusdo texto completo
disponiveis on-line, publicados nos idiomas portugués, espanhol ou inglés, entre os anos de 2017
e 2022; que abordam os cuidados para prevencdo de lesdo por friccdo/skin tears em pacientes
idosos hospitalizados em terapia intensiva. A busca foi realizada em outubro de 2022.
Resultados: As publicagdes revelam que os cuidados preventivos iniciam no exame integral e das
condicdes da pele do paciente com o objetivo de identificar fatores de risco. Apesar da
inexisténcia de um instrumento especifico que permita a identificacdo do risco para o
desenvolvimento das lesdes por friccao, o reconhecimento precoce de pessoas em risco constitui
um aspecto essencial, capaz de minimizar a sua ocorréncia e permitir a alocacdo apropriada de
recursos’?. Conclusdo: Os resultados revelam lacunas e sugerem a realizagdo de pesquisas com
niveis de evidéncia significativos voltados para as acles preventivas, em detrimento das
curativas. Contribuicdes/ implicagbes para a Enfermagem em Dermatologia: Aspectos
preventivos devem ser privilegiados visando a seguranca do paciente, menor tempo de
hospitalizacdo e redugdo de custos.

27




Referéncias

1. Carvalho Filho ET. Fisiologia do Envelhecimento. In: Papaléo MN. Gerontologia. S3o Paulo:
Atheneu; 1996.p. 60-70.

2. Brown A. Skin tears: prevention and management in the elderly. Journal of Community Nursing.

2019;33(1):22-28. Available from:

https://openurl.ebsco.com/EPDB%3Agcd%3A11%3A16910875/detailv2?sid=ebsco%3Aplink%3

Acrawler&id=ebsco%3Agcd%3A134844892

Descritores: Cuidados de Enfermagem; Ferimentos e LesGes; Unidades de Terapia Intensiva;
Pele.

' Global Academjic
&' Nursing Journal

28




Dsosenoe L)'

Forum

BRASILEIRO
PODIATRIA
CLINICA

Oliveira AF. Assisténcia de enfermagem no tratamento de Ulcera de pé diabético (UPD): laserterapia e material de
suporte offload com importante contribuigdo na cicatrizagdo. In: Anais do Ill Forum Brasileiro Podiatria Clinica 2023:
Construindo a ciéncia e as evidéncias para o cuidado integral em Podiatria; 2023; Rio de Janeiro, RJ. Glob Acad Nurs.
2024;5(Spe.1):e435:29-30. https://doi.org/10.5935/2675-5602.20200435

Assisténcia de enfermagem no tratamento de tlcera de pé diabético (UPD): laserterapia e
material de suporte offload com importante contribuicdao na cicatrizagao
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Introdugdo: Problemas nos pés sdo os principais motivos de internacdo hospitalar em diabéticos.
O Pé Diabético envolve infeccdo, destruicdo de tecidos moles, altera¢des neuroldgicas e doenca
arterial periférica nos membros inferiores!. Sendo condi¢do grave, estima-se acontecer uma
amputacdo a cada 30 segundos em decorréncia de diabetes. O risco de morte para pacientes
diabéticos, com ulceracdo no pé, é 2,5 vezes maior que nos sem ulceracdol. Obtivemos
resultados exitosos, tratando lesdao do pé esquerdo em paciente C.P.S. sexo feminino, 58 anos,
comerciante, onde aplicamos um suporte para alivio da pressao, pois a portadora da ulcera
trabalha 8 horas didrias de pé, e ndo podia afastar-se do trabalho. Objetivo: Relatar experiéncia
de sucesso em tratamento de Ulcera de Pé Diabético. Metodologia: Tratamento seguindo
Protocolos nacionais vigentes em Ulcera de Pé Diabético, com utilizacdo de placa de
coldgeno/ions de prata, trocado a cada 72 horas. Além disso, aplicacdo de laserterapia e
utilizacdo de suporte de espuma feltrada adesiva, offload, de forma a ficar em contato apenas
com dreas integras ao redor da ferida. Resultados: A lesdo apresentou uma rapida redugao em
seu diametro, com restaurac¢do da integridade do tecido em 6 dias. Atribuimos esse resultado
expressivo de regeneracdo, a diminuicdo da pressdo que o suporte proporcionou, o que,
associados aos demais tratamentos, permitiu uma reepitelizacdo mais acelerada, possivelmente
pela diminui¢do da pressao mecanica. Conclusao: Houve uma rapida recuperagao do estado
fisiolégico das estruturas acometidas. Contribuigdes/ implicagdes para a Enfermagem em
Dermatologia: O relato de experiéncia contribui com essa nova opc¢do de tratamento
complementar, para acelerar a recuperagao.
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