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Tratamento de paciente com ulcera venosa com
Surepress® e coberturas interativas: relato de caso

Treatment of patient with venous ulcer with Surepress® and interactive coverings: case report
Tratamiento de pacientes con Glcera venosa con Surepress® y revestimientos interactivos: caso clinico

RESUMO

Objetivo: Realizar tratamento de paciente com trés (lceras venosas em membro inferior direito ha sete anos de acordo com as
recomendacoes cientificas disponiveis na literatura. Metodologia: Trata-se de um estudo descritivo de natureza aplicada desen-
volvido em servico de tratamento de pacientes com ferida. Resultados: Com dois meses de assisténcia baseada em evidéncias
cientificas houve a cicatrizacao das lesdes. Conclusdo: A assisténcia transdisciplinar com embasamento cientifico diminui o
tempo do tratamento, seu custo e potencializa a cicatrizacao das feridas com impacto positivo na qualidade de vida do doente.
DESCRITORES: Ulcera Varicosa; Ferimentos e Les@es; Cicatrizacdo; Cuidados de Enfermagem; Relatos de Casos.

ABSTRACT

Objective: To treat a patient with three venous ulcers in the right lower limb for seven years, according to the scientific recom-
mendations available in the literature. Methodology: This is a descriptive study of an applied nature developed in a service for
treating patients with wounds. Results: With two months of assistance based on scientific evidence, the lesions healed. Conclu-
sion: Transdisciplinary care with a scientific basis reduces treatment time, its cost and enhances wound healing with a positive
impact on the patient's quality of life.

DESCRIPTORS: Varicose Ulcer; Wounds and Injuries; Wound Healing; Nursing Care; Case Reports.

RESUMEN

Objetivo: Realizar el tratamiento del paciente con tres Glceras venosas en un miembro inferior dirigido a un conjunto de anos de
acuerdo con las recomendaciones cientificas disponibles en Ia literatura. Metodologia: Trata-se de um estudo descrito de natureza
aplicada desenvolvido em servico de tratamento de pacientes com ferida. Resultados: Com dois meses de assisténcia baseada em
evidéncias cientificas houve a cicatrizacao das lesdes. Conclusion: A assisténcia transdisciplinar com embasamento cientifico dimi-
nui o tempo do tratamento, seu custo e potencializa a cicatrizagao das feridas com impacto positivo na qualidade de vida doente.
DESCRIPTORES: Ulcera Varicosa; Heridas y Traumatismos; Cicatrizacién de Heridas; Atencién de Enfermeria; Informes de Casos.
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INTRODUCAO

Ulcera Venosa (UV), também deno-

minada tlcera varicosa ou de estase,

estd relacionada a insuficiéncia veno-
sa ¢ representa até 80% das feridas cronicas
nos membros inferiores (principalmente no
tornozelo) e sua terapéutica ¢ complexa. A
prevaléncia da UV no Reino Unido ¢ 0,3%
e nos EUA chega a 1,0%, e idosos do género
feminino sio mais acometidos .

No Brasil, pesquisas sobre incidéncia ¢
prevaléncia de UV sao raras. Em Conse-
lheiro Lafaiete (com prevaléncia de feridas
cronicas de 1,64/1.000 hab.), interior de
Minas Gerais, a UV representa 50% dessas
lesoes diagnosticadas nos municipes. Além
do impacto negativo na qualidade de vida
dos pacientes (sofrimento fisico ¢ psicolégi-
co), seu tratamento apresenta elevado custo
para os cofres publicos, desafiando gestores
e profissionais de satide no manejo assertivo
desse agravo®.

Embora as terapias de contengio ¢ com-
pressio associadas aos curativos indicados
sejam consideradas padrio ouro para o trata-
mento de paciente com UV (diminui taxas
de infecgio, o tempo ¢ custos do tratamen-
to ¢ potencializam a cicatrizagio da ferida),
a subutilizagio desses recursos ¢ comum na
assisténcia mundial dos doentes®?.

Diante do exposto, o presente estudo
teve o objetivo de relatar os efeitos da te-
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rapia compressiva associada a coberturas
interativas no processo de cicatrizagao de
tlcera venosa em paciente que hé sete anos
apresentava a ferida (recidiva) e realizava
tratamento tradicional 3 base de cremes,
pomadas e plantas.

METODOLOGIA

Trata-se de um estudo descritivo de
natureza aplicada, desenvolvido em um
ambulatério do Centro Regional de Sau-
de (CRS) no municipio de Conselheiro
Lafaicte, interior de Minas Gerais, apro-
vado pelo Comité de Etica em Pesquisa
da Faculdade Santa Rita (CEP/FASAR)
conforme Parecer n.° 3.740.095 / CAAE:
26167319.7.0000.8122 de 02 de dezembro
de 2019.

Paciente A.G.A., do género masculino,
idoso, 80 anos, possui diagndsticos de hi-
pertensio arterial sistémica (em uso de fu-
rosemida, losartana e perindopril arginina),
hipotireoidismo (em uso de levotiroxina)
e insuficiéncia venosa crénica (em uso de
diosmina + hesperidina), encaminhado
por Unidade Satide da Familia (USF) para
tratamento de tlceras venosas em Membro
Inferior Direito (MID). O Sr. A.G.A. foi
convidado a participar da pesquisa e ap6s
aceitar, assinou o Termo de Consentimento
Livre ¢ Esclarecido (TCLE) e autorizagio
para utilizacio das imagens das feridas para

fins académicos e formagio profissional.

Durante a anamnese, o paciente infor-
mou tratamentos prévios das UV com di-
versas plantas como Gossypium hirsutum
L. (folha de algodio), Stryphnodendron
Adstringens  (barbatimdo) ¢ Eucalyptus
globulus Labill (folha de eucalipto). Poma-
da a base de colagenase e creme contendo
sulfadiazina de prata 1% (em uso) sdo cita-
dos pelo Sr. A.G.A., como outras tentativas
para a cicatrizagio das feridas cronicas.

A evolugio do tratamento foi acompa-
nhada por registro fotogréfico realizado
durante as trocas dos curativos ¢ mensu-
racao do didmetro do tornozelo do MID
no inicio e apds a completa cicatrizacio

das UV.
RELATO DO CASO

Imagens do paciente no domicilio antes
do inicio do tratamento

Paciente chegou ao servigo acompanha-
do pelo neto, deambulando, com dificul-
dade auditiva, mas interagindo durante o
atendimento ¢ respondendo as perguntas
realizadas pelos profissionais de satde. Re-
latou dor leve relacionada as feridas.

O Membro Inferior Direito (MID) es-
tava edemaciado, com linfedema, a circun-
feréncia do tornozelo encontrada foi de 36
cm e o movimento de dorsiflexio do torno-
zelo apresentou comprometimento.



artigo
Costa, LM.CR;; Reis, ES.S,; Castro, N.FG.P; Aleixo, V.P; Vieira, C.P; Rocha, C.CV,; Borges, DT.M.; Marques, E.A.; Nascimento Filho, H.M;
Tratamento de paciente com Ulcera venosa com Surepress® e coberturas interativas: relato de caso

Figura 1.1° atendimento em: 14/01/2020 Havia hiperpigmentagio na pele do Sr.
A.G.A., ressecamento, presenca de pulsos
pedioso e tibial posterior presentes e verifi-
cou-se boa perfusio capilar (< 2 segundos
ap0s pressio realizada com polpa digital).
A realizagio do exame Indice Tornoze-
lo Brago (ITB) do MID nio foi possivel
devido PA 190 X 70 mmHg aferida na 12
consulta (14/01/2020) e a DAOP foi des-
cartada clinicamente por médica angiolo-
gista e enfermeiro estomaterapeuta.
Paciente apresentava trés tlceras ve-
nosas no MID (uma em regido malcolar

medial, uma em regiio maleolar lateral
e uma em regido posterior do tornozelo)
com dimensdes medianas, infeccionadas,
eliminando exsudato seroso em modera-
da quantidade, margens hiperceratdticas,
odor discreto e leitos recobertos por ne-
crose umida (esfacelos).

Apés avaliagio ¢ exame fisico, foi
realizada a proposta para iniciar o trata-
mento do paciente que aconteceria em

consonéncia com a equipe de Unidade
de Satde da Familia (USF) de referéncia
do Sr. A.G.A.

Prescri¢io para o tratamento
o Ciprofloxacino 500 mg (01 cpr 12/12
h por 07 dias) e clindamicina 300 mg
(01 cpr 08/08 h por 10 dias);
e Dipirona 500 mg para controle dlgico;
e Curativo com Alginato de calcio (tro-
ca de acordo com saturagao);
e Associar Terapia Compressiva Eldsti-
ca 40 mmHg (SurePress);
o Hidratar pele integra com creme

Figura 4. UV em 28/02/2020 base de ureia 10%;
e Repouso com elevagio do MMII;

e Solicitacio de revisao laboratorial.

Resultados de exames laboratoriais de
24/01/2020

“Hemoglobina 12,6; hemdcias 4,75;
hematdécrito 38,4; leucdcitos 54205 pla-
quetas 326.000; 4cido urico 6,9; CR
1,05; UR 31; hemoglobina glicada 5,6;
TGO 16; TGP 12; Vit D 23; Vit B12
270; T4 livre 1,29; TSH 12,05; CT 108;
HDL 46; LDL 52; VLDL 10; TRG 52;
PSA total 3,32; PSA livre 0,58; EAS
inalterado”.
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Figura 5. UV em 10/03/2020

‘

Figura 6. UV em 13/03/2020

Figura 7. UV em 17/03/2020

Foi realizado desbridamento das mar-
gens das UV com lAmina de bisturi n° 11.
Foi possivel observar melhora significati-
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va das lesdes, com diminuicio das dreas dos
leitos, auséncia de processo infeccioso e de
odor, com preseca de tecido de granulagio em

100% dos leitos. A circuferéncia do tornozelo
mensurado no atendimento foi de 29 cm.

Manteve evolucio das tlceras, com di-
minui¢io das dreas ¢ sem sinais infeccao e
outras complicagoes.

Na UV da regido maleolar medial la-
teral, iniciamos curativo oclusivo com
hidrocoléide placa devido a presenga de
exsudato seroso em pequena quantidade.

O tratamento proposto / realizado
manteve boa evolugio observada pelos
profissionais de satide a cada atendimento
e troca dos curativos.

A Ulcera Venosa da regido maleolar me-
dial lateral cicatrizada e as outras mantendo
boa evolugio sem sinais de complicagdes.

Finalizamos o tratamento das UV da
regiao maleolar medial e posterior do tor-
nozelo com hidrocoléide placa.

Com dois meses de tratamento, a ci-
catrizagio das feridas ocorreu ¢ nao houve
intercorréncias durante a assisténcia. O
didmetro do tornozelo D verificado no
atendimento foi de 31,5 cm.

O Sr. A.G.A. recebeu alta do tratamen-
to com prescri¢ao de meias de compressio
graduada (20-30 mmHg), repouso didrio
com elevagio dos MMII, hidratacio da
pele com creme prescrito e acompanha-
mento ambulatorial. O neto do paciente
também recebeu as orientagdes a serem se-
guidas edesuma importancia para preven-
¢io de recidivas, visto que a insuficiéncia
venosa cronica ainda nio possui cura, mas
o controle da doenca ¢ possivel conforme
informagc’)es repassadas.

DISCUSSAO

As feridas crénicas, dentre elas a Ulcera
Venosa, apresentam elevada prevaléncia
no Brasil e no mundo. Elas desafiam os
profissionais de satde, pacientes ¢ familia-
res durante o tratamento, visto que muitas
vezes 0 manejo clinico ¢ complexo ¢ a ci-
catrizagio das lesdes estd diretamente rela-
cionada 4 adesdo da assisténcia pelo doen-
te ¢ ao acesso a profissionais especialistas
em abordagem de ferida.

O tratamento empirico ¢ baseado no
senso comum ainda ¢ bastante difundido
entre os profissionais de satide, o que cor-
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Figura 8. UV em 20/03/2020

robora para longos perfodos de ulceragio,
complicacoes relacionadas a essa pratica
clinica (tilcera de Marjolin, amputagoes,
dentre outras), custos elevados com o tra-
tamento, sofrimento fisico ¢ mental para
os pacientes ¢ seus familiares.

Os profissionais de satide devem dis-
ponibilizar assisténcia aos pacientes com
UV embasada na ciéncia e com efetividade
comprovada, conforme recomendagoes do
Conselho Federal de Medicina (CRM) e
do Consclho Federal de Enfermagem (CO-
FEN) amplamente difundido em literatura
disponivel em linhas guias, artigos com altos
niveis de evidéncias e protocolos clinicos as-
sistenciais desenvolvidos e validados®.

A abordagem transdisciplinar ¢ capaz
de elevar a qualidade da terapéutica pro-
posta ¢ esta deve ser a forma preferencial
de acompanhamento desses pacientes por
ser capaz de diminuir o tempo de trata-
mento ¢ o impacto socioeconémico na

qualidade de vida do individuo.
CONCLUSAO

Os pesquisadores verificaram que o tra-
tamento de pacientes com tlcera venosa
basecado no senso comum ¢ em préticas
empiricas, na contramio do que ¢ reco-
mendado pela literatura cientifica, ¢ uma
prética comum no municipio onde o estu-
do foi realizado.

Além disso, concluiram que a assistén-
cia transdisciplinar com embasamento
cientifico diminui o tempo do tratamento,
seu custo, potencializa a cicatrizagio da fe-

rida com impacto positivo na qualidade de

vida do doente. =
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