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RESUMO

Objetivo: Buscar evidéncias na literatura no que se refere aos procedimentos utilizados
na assisténcia de enfermagem para o tratamento de feridas decorrentes da hanseniase.
Metodologia: Trata-se de uma revisdo integrativa da literatura, realizada na Biblioteca
virtual de Saude, onde foram levantados artigos publicados de 2008 a 2018 nas bases de
dados LILACS e BJENF. Resultados: Foram incluidos 4 artigos que atenderam aos
critérios de inclusdo. No que tange aos tipos de pesquisa, foram encontrados 1 estudo
transversal, 1 artigo de reviséo integrativa de literatura e 2 estudos experimentais, sendo
que um destes ndo teve o tipo de pesquisa citado pelo autor. Todos abordaram diferentes
procedimentos utilizados na assisténcia de enfermagem para o tratamento de feridas
decorrentes da hanseniase, sendo eles: 0 uso de agentes topicos, laserterapia e cultura de
pele, como o uso de queratindcitos autdlogos. Os agentes topicos e a cultura de pele
evidenciaram efeitos benéficos na cicatrizacdo das feridas. Consideracdes finais: De
maneira geral, as pesquisas foram incompletas ao descreverem a atuagéo do profissional
enfermeiro no processo de tratamento das feridas decorrentes da hanseniase.
Descritores: Hanseniase; Cuidados de Enfermagem; Ulcera cutanea.



ABSTRACT

Objective: To search for evidence in the literature regarding the procedures used in
nursing care for the treatment of leprosy wounds. Methodology: This is an integrative
literature review, performed at the Virtual Health Library, where articles published from
2008 to 2018 in the LILACS and BAJENF databases were collected. Results: We
included 4 articles that met the inclusion criteria. Regarding the types of research, we
found 1 cross-sectional study, 1 integrative literature review article and 2 experimental
studies, one of which did not have the type of research cited by the author. All
approached different procedures used in nursing care for the treatment of leprosy
wounds, namely: the use of topical agents, laser therapy and skin culture, such as the
use of autologous keratinocytes. Topical agents and skin culture showed beneficial
effects on wound healing. Final considerations: In general, the research was
incomplete in describing the role of the professional nurse in the process of treating
leprosy wounds.

Keywords: Leprosy; Nursing care; Cutaneous ulcer.
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1 INTRODUCAO

A hanseniase € uma patologia cronica e infecciosa causada pelo agente
etioldgico Mycobacterium leprae, que € um bacilo alcool-acido resistente (BAAR)
transmitido pelas vias respiratorias. Este provoca sinais e sintomas dermatoneurologicos
pois acomete os nervos periféricos, mais especificamente, as células de Schwann
(BRASIL, 2008a). Isto é, a doenca acomete sobretudo os troncos nervosos periféricos,
que sdo aqueles localizados no pescoco, na face, abaixo do cotovelo e dos joelhos e no
terco médio do braco, e os nervos superficiais da pele, podendo afetar, também, olhos e
orgdos internos (BRASIL, 2017).

Segundo o Ministério da Saude, a doenga é transmitida pelo contato préximo e
prolongado de uma pessoa passivel de adoecer, suscetibilidade esta que recebe
influéncia genética, com um individuo portador da hanseniase que ndo estd sendo
tratado. Pessoas acometidas pela doenca podem ndo saber de sua situacdo e acabam
sendo disseminadores da mesma dentro do préprio ambiente familiar ou, até mesmo, no
trabalho.

Trata-se de uma enfermidade arcaica, que carrega uma apavorante imagem na
histéria e na memoria da humanidade, pois desde tempos antigos tem sido considerada
uma doenca contagiosa, mutilante e incuravel, ocasionando rejeicdo, discriminacdo e
exclusdo do doente na sociedade. Durante muitos anos, as pessoas portadoras da doenga
ficavam confinadas e eram tratadas em leprosarios, 0 que deu origem ao estigma da

doenca e ao preconceito contra o doente (BRASIL, 2001).

A Organizacdo Mundial da Saude (OMS) afirmou que, em 2016, 143 paises
notificaram 214.783 novos casos de hanseniase, representando uma taxa de detec¢éo de
2,9 casos para cada 100 mil habitantes. No mesmo ano, o Brasil notificou 25.218 novos
casos, que totaliza uma taxa de deteccdo de 12,2/100 mil habitantes, o que caracteriza o
pais como de alta carga para a doenca. No ranking, ele ocupa a segunda posi¢do em

nameros de casos novos de hanseniase registrados no mundo (SILVA, 2018).

Contudo, had uma estimativa de que 95% dos individuos que entram em contato
com o bacilo sdo naturalmente resistentes a infeccdo e nos 5% susceptiveis, a doenca

pode se apresentar de distintas formas, a depender de fatores relacionados ao individuo
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(como sexo, idade e suscetibilidade genética) ou as coletividades (por exemplo,

condicBes socioeconémicas e geogréficas) (BRASIL, 2016).

As desigualdades existentes entre as regides de desenvolvimento econémico e
social no pais tém ligacdo histérica com a epidemiologia das doencas
infectocontagiosas. As regides Centro-Oeste, Norte e Nordeste sdo locais onde ha
predominio da doenca, respectivamente. Além disso sdo considerados regides com
desenvolvimento socioeconomicamente tardio. As regides Sudeste e Sul tem seu perfil
socioecondmico considerado favoravel e a baixa prevaléncia da doenca no Sul,
portanto, coincide com seu maior nivel de desenvolvimento (RIBEIRO, 2018). Dos
25.218 casos detectados em 2016, 1.736 apresentaram incapacidade fisica de grau 2 no
momento do diagnostico (BRASIL, 2016).

Embora seja uma doenca de evolucdo lenta e progressiva, e de diagndstico
baseado na clinica, o preconceito, juntamente com a falta de conhecimento sobre a
mesma, tanto por parte da sociedade quanto por parte dos profissionais de salde, faz

com que a maioria dos casos sejam diagnosticados tardiamente (BRASIL, 2017).

Ainda segundo a fonte acima, a doenca, considerada um problema de salde
publica, atinge pessoas de qualquer idade ou sexo e o diagnostico tardio pode revelar
individuos ja com incapacidades fisicas, principalmente aqueles que estdo em sua fase
laborativa.

Segundo Gongalves (1979) incapacidade é toda alteracdo anatdmica ou
fisiologica num individuo, que impede ou dificulta, total ou parcialmente, de
modo permanente ou temporario, uma atividade e/ou convivéncia social
normais, conforme a idade, padrdo cultural, renda econdmica e grau de
instrucao.

Na hanseniase, o Grau de Incapacidade Fisica (GIF) é avaliado por meio de uma
escala que varia de 0 a 2. Séo classificados como grau 0 de incapacidade fisica aqueles
que ndo tiveram comprometimento neural, no grau 1 de incapacidade h& diminui¢éo ou
perda de sensibilidade nos olhos, médos e pés e 0 grau 2 ocorre quando ha lesbes mais

graves nos olhos, méos e pés (BRASIL, 2010).

Nos pés, podem ocorrer as chamadas ulceras neurotréficas, que sdo aquelas
decorrentes de algumas doencas de base, inclusive a hanseniase (BRASIL, 2008b).
Estas Ulceras, de acordo com Rosa e colaboradores (2014), podem evoluir para

osteomielites, gangrenas, amputacdes e perda de segmentos 0Sseos.
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Segundo Carrijo (2014) a reducdo da limitagdo pode ser alcangada por trés
intervengdes: o diagndstico precoce, o tratamento adequado e a prevencdo de
incapacidades.

Outra grande barreira enfrentada € o estigma ligado a hanseniase, visto que exige
um processo de mudanca gradativo através dos anos. Nessa ldgica, muitas acées foram
e ainda estdo sendo desenvolvidas com o objetivo de reduzir o preconceito e o estigma
que envolve a doenca. Uma dessas ac¢Oes foi a mudanga do nome lepra para hanseniase,
mas nem todos os paises adotaram esta nomenclatura. O Brasil teve a iniciativa pioneira
de substituir oficialmente o termo lepra por hanseniase (QUEIROZ; PUNTEL, 1997).

Tendo como objetivo a oferta de um cuidado integral, a consulta de
enfermagem, torna-se primordial na assisténcia ao paciente com hanseniase. Pois € na
consulta que se estabelece uma interacdo terapéutica do individuo com o profissional da
salde, possibilitando uma maior resolutividade dos problemas de salde dos usuarios
dos servigos (LIMA et al., 2015).

Assim sendo, o enfermeiro deve assistir o paciente acometido por hanseniase
desde 0 momento do diagnostico, até o acompanhamento pos-alta. Oferecendo uma
assisténcia individualizada e sistematizada, que possibilitard uma maior adesdo ao
tratamento, com promocdo do autocuidado e reducdo das incapacidades fisicas
consequentes da doenca (RODRIGUES et al., 2015).

Tendo em vista que a hanseniase € uma doenca contagiosa, com alto poder
incapacitante, carregada de estigmas sociais, que acomete, predominantemente, a
populacdo de baixa renda e, por fim, considerando a importancia epidemiologica dessa
enfermidade no Brasil, é evidente que conhecer os procedimentos utilizados na
assisténcia de enfermagem para o tratamento de feridas em pacientes portadores da
doenca oferecera suporte cientifico que direcionara as agdes e intervencdes dos
profissionais de enfermagem, de forma que seja uma assisténcia resolutiva e que tenha

como principal objetivo proporcionar qualidade de vida a este individuo.

Além disso, encontra-se poucos estudos relacionados ao tema nas bases de
dados, decorrente da auséncia de publicacdes referentes ao assunto no Brasil. Embora,
seja um assunto recorrente nas consultas de enfermagem na Atencéo Bésica. O interesse

pelo tema surge diante da percepcdo que a pesquisadora obteve sobre a falta de
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atualizacdo do Manual de Conduta para Tratamento de Ulceras em Hanseniase e
Diabetes, elaborado pelo Ministério da Satde no ano de 2008, sendo reflexo da falta de

interesse cientifico pela temadtica “tratamento de feridas decorrentes da hanseniase".
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2 OBJETIVO

2.1  Objetivo Geral

Buscar evidéncias na literatura no que se refere aos procedimentos utilizados na

assisténcia de enfermagem para o tratamento de feridas decorrentes da hanseniase.
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3 METODOLOGIA

3.1  Tipo de estudo

Trata-se de uma revisdo integrativa de abordagem qualitativa. Este tipo de
estudo € uma excelente alternativa para revisar rigorosamente e combinar estudos de
diversas metodologias, por exemplo, delineamento experimental e ndo experimental, e
complementar os resultados (OLIVEIRA, 2011).

Esta técnica de coleta de dados é dividida em 6 etapas e consiste: na
identificacdo do tema e selecdo da hipotese ou questdo de pesquisa; no estabelecimento
de critérios para inclusdo e exclusao de estudos, amostragens e busca na literatura; na
definicdo das informacdes a serem extraidas dos estudos selecionados e categorizacdo
dos estudos; na avaliacdo dos estudos incluidos na revisdo integrativa; na interpretacao
dos resultados e na apresentacdo da revisdo e sintese do conhecimento (MENDES;
SILVEIRA; GALVAO, 2008).

3.2 Questdo de Pesquisa

Quais procedimentos sdo utilizados na assisténcia de enfermagem para o

tratamento de feridas em pacientes com hanseniase?

3.3 Busca da Literatura

Para a coleta de dados utilizou-se a Biblioteca Virtual em Saude (BVS) por ser
considerada um canal de acesso online a producdo institucional de conhecimento
técnico e cientifico em satude (BRASIL, 2014).

O levantamento bibliografico foi realizado no més de novembro de 2019, através
de pesquisa on-line, consultando-se a bases de dados Literatura Latino-Americana em
Ciéncias da Saude (LILACS) e Banco de Dados de Enfermagem (BdENF) acessadas
através do portal da BVS.

As pesquisas nas bases de dados foram executadas realizando o cruzamento dos

seguintes descritores: Hanseniase x Enfermagem x Cicatrizagdo de feridas; Hanseniase
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x Cicatrizacdo de feridas. Esses descritores foram inicialmente consultados nos
Descritores em Ciéncia da Saude (DeCS) da BVS.

34 Critérios de inclusao e exclusdo

Para delimitar o objeto de estudo e o campo de investigacdo para a questdo que
se pretende compreender, foram selecionados apenas artigos disponiveis
eletronicamente na integra nas bases de dados descritas previamente, de forma gratuita,
na lingua portuguesa e inglesa que abordam a tematica da atuacdo dos profissionais de
enfermagem no tratamento de feridas em pacientes portadores da hanseniase,
considerando o periodo que corresponde ao ano de 2008 a 2018 como recorte temporal.
A delimitacdo temporal justifica-se pela publicacdo do Gltimo Manual de Conduta para
Tratamento de Ulceras em Hanseniase e Diabetes, elaborado pelo Ministério da Satde,
no ano de 2008. Foram excluidos estudos documentais, carta editorial, artigos repetidos
e incoerentes com a tematica em questao.

Apos, foi realizada leitura e andlise do titulo e do resumo buscando identificar se
0 mesmo respondia a questdo norteadora desta revisdo. Se ddvida, a pesquisadora
realizava a leitura do artigo na integra para verificar se 0 mesmo faria ou ndo parte da

populagéo do estudo.

35 Andlise de dados

Dentre os artigos que atenderam aos critérios de sele¢do, foram coletadas as
seguintes informacdes: Procedéncia, titulo do artigo, autor (ano), tipo de pesquisa,
objetivo e por fim, resultados e consideracGes que se relacionam aos procedimentos
utilizados na assisténcia de enfermagem para o tratamento de feridas decorrentes da
hanseniase. A caracterizacdo dos artigos teve suas informag6es dispostas no Quadro 1
para melhor visualiza¢do e compreensdo dos dados.

A andlise dos dados foi realizada de forma descritiva e a discussdo dos
resultados foi realizada com base nos artigos levantados para conter a revisdo
integrativa, no Gltimo Manual de Conduta para Tratamento de Ulceras em Hanseniase e

Diabetes e outros artigos relacionados a tematica.
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Esta pesquisa ndo foi submetida ao Comité de Etica em Pesquisa (CEP) por ser
um estudo do tipo revisdo integrativa. Todavia, foi garantida a ética por meio da
lealdade as informacdes abrangidas nos artigos de citacdo da fonte.



4 RESULTADOS E DISCUSSOES

21

Quadro 1 — Apresentacdo dos artigos quanto as variaveis: procedéncia, titulo do artigo, autor(ano), tipo de pesquisa, objetivo,

resultados/consideracoes.

Procedéncia Titulo do artigo Autor (ano) :)_(Iegguisa L Objetivo Resultados/ Consideragoes

LILACS Al -Comparacdo da | Quege et al | Estudo Comparar a acdo de uma | Os resultados obtidos in vivo
atividade de é&cidos | (2008) experimental biomembrana de latex | sugerem que o Dersani® tenha
graxos essenciais e (Biocure®) e de um |efeito antimicrobiano  positivo
biomembrana produto & base de AGE | sobre Enterobacter aerogenes e o
microbiota de feridas (Dersani®) na microbiota | Biocure® sobre  Pseudomonas
cronicas infectadas de  feridas  cronicas | aeruginosa. Os resultados in vitro

infectadas, em pessoas | mostraram auséncia de atividade
que receberam alta do | de ambos os produtos sobre o0s
tratamento para | microrganismos  isolados  das
hanseniase. lesOes.

LILACS A2 -Implante Vilani-Moreno et | Estudo Tratar as Ulceras de | As Ulceras cujas medidas eram < a
queratindcitos al (2012) experimental, membro  inferior de | 9,0 cm de altura x 50 cm de
autologos em ulceras embora ndo | pacientes com sequelas de | largura (total de 23 Ulceras)
de membros tenha sido | hanseniase por meio do | tiveram reducdo de tamanho em
inferiores citado pelo | implante de queratindcitos | 68,8 = 27,1% (mediana 64%),
pacientes autor. autoélogos. sendo que nove delas apresentaram
sequelas cicatrizacdo total; aquelas com
hanseniase tamanho superior a esta medida

diminuiram 50,0 + 31,9%
(mediana 36%), sendo que duas
cicatrizaram totalmente.




Continuacdo Quadro 1
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LILACS A3-Cicatrizacdo de | Xavier et al | Estudo Avaliar a acdo da|Os resultados obtidos permitiram
feridas decorrentes | (2012) transversal | Laserterapia de Baixa | verificar que lesbes de pequenas
da hanseniase Intensidade (LTBI) no | dimensbes, ndo contaminadas e em
utilizando laser de processo  de  reparo | pacientes que ndo apresentavam
baixa intensidade tecidual em  feridas | doengcas  associadas, apresentaram

cronicas em pele de | reparo tecidual. Por outro lado, a LTBI

pacientes acometidos pela | aplicada a lesGes de grandes dimensdes,

hanseniase. em pacientes com doencas associadas e
com presenca de contaminacdo,
apresentou aumento no didmetro das
feridas, retardando o processo de
cicatrizacdo. contaminadas e de menor
didmetro.

LILACS A4- A producdo | Firmino et al | Reviséo Descrever ~ como a | Este estudo concluiu que o uso topico
cientifica acerca da | (2014) Integrativa | producéo cientifica | da fenitoina € uma evidéncia forte de
aplicabilidade da de apresenta 0 uso da | efeitos benéficos para processo de
fenitoina na Literatura fenitoina como agente | cicatrizacdo em Ulceras venosas, por
cicatrizacéao de cicatrizante e discutir sua | pressdo, pé diabético, por hanseniase,
feridas aplicabilidade em feridas. | pioderma gangrenoso e preparo do leito

para enxertias.
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A estratégia de busca utilizada resultou em 66 titulos e resumos. A amostra final

desta revisdo foi constituida por quatro artigos cientificos, selecionados pelos critérios

de incluséo previamente estabelecidos (Figura 1).

Figura 1 - Fluxograma de seleco dos artigos, BVS, 20109.

Biblioteca Virtual de Satude (BVS)

I N/ ~

Descritores

Hanseniase AND Cicatrizagdo de Feridas AND
Enfermagem (N=7)

Hanseniase AND cicatrizagdo de feridas (N=59)

Apos filtrar artigos disponiveis na integra

N=6 | N=19

T L

Ap6s filtrar artigos nas bases de dados desejada

N=4 | N=7

- -

Apos filtrar por idiomas Inglés e Portugués

N=4 | N=7

- -

Apos filtrar por ano de publicago

N=4 | N=7
NS
Apos leitura de titulos e resumos
N=4 | N=6
NS
Apos leitura completa dos artigos
N=2 | N=4

]

Apo6s exclusdo de artigos duplicados

N=4
=]
/

Artigos incluidos (N= 4)

Fonte: elaborada pela autora, 2019.

N&o foram encontrados artigos na base de dados BAENF, portanto, todas as

literaturas utilizadas para compor a revisao foram oriundas da base de dados LILACS.

O quadro 1 apresenta as especificacdes de cada artigo selecionado. Todos os estudos

incluidos na revisdo buscaram responder a pergunta norteadora.

No que tange aos tipos de pesquisa, foram encontrados 1 estudo transversal, 1

artigo de revisdo integrativa de literatura e 2 estudos experimentais, sendo que um

destes ndo teve o tipo de pesquisa citado pelo autor. Todos abordaram diferentes

procedimentos utilizados na assisténcia de enfermagem para o tratamento de feridas
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decorrentes da hanseniase, sendo eles: 0 uso de agentes topicos, laserterapia e cultura de

pele, como o uso de queratinécitos autologos.

O Manual de condutas para tratamento de Ulceras em hanseniase e diabetes,
disponibilizado pelo Ministério da Salde, aborda as fases do curativo, sendo elas a
remocao do curativo anterior, a limpeza da ferida, o tratamento da lesdo e a protecdo da
ferida (BRASIL, 2008b)

Em relacdo ao tratamento das lesdes em hanseniase, sdo indicados curativos com
solucdo fisiologica, pomadas a base de neomicina e colagenase, &cidos graxos
essenciais (AGE), carvdo ativado, hidrogéis e hidrocoléides, sulfadiazina de prata com
cérium, bota de Unna e outros (ABDALLA, 2003). Além dos produtos citados
anteriormente, o Manual de Condutas para Ulceras neurotroficas e traumaticas,
publicado um ano antes, traz a papaina como opcdo de tratamento dessas lesdes
(BRASIL, 2002).

O tratamento das Ulceras neurotrdficas por doenca de Hansen inclui alguns
procedimentos como a realizagdo de desbridamento instrumental conservador,
prescricdo de terapia topica, terapias adjuntas, como laser, eletroestimulacéo, terapia a
vacuo, orientacGes voltadas para a alimentacdo e ingesta hidrica e encaminhamentos
para outros profissionais da equipe quando necessario entre outros (YAMADA et al,
2008).

O artigo A4 realizou um estudo descrevendo como a producdo cientifica
apresenta 0 uso topico da fenitoina como agente cicatrizante e discutindo sua
aplicabilidade. Para tal, foi realizada uma revisdo integrativa de literatura com recorte
temporal correspondente ao ano 2003 a 2011. Este estudo concluiu que o uso da
fenitoina é uma evidéncia forte de efeitos benéficos para o processo de cicatrizacdo de
Ulceras venosas, Ulceras por pressdo, pé diabético, pioderma, grangrenoso, preparo do
leito da ferida para realizacdo de enxertos e por fim, feridas causadas por hanseniase,
que € o foco desta pesquisa (FIRMINO et al , 2014).

Segundo o autor acima e seus colaboradores, a qualidade das pesquisas
conduzidas, variaram entre moderada e fraca, enfatizando a caréncia de estudos de alta
qualidade que possam ser utilizados como sustentacdo cientifica para uso protocolar de

fenitoina como mais uma opgao de agente cicatrizante na pratica clinica.
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A pesquisa publicada por Firmino (2007), trata de uma revisdo de literatura e
relato de experiéncia. A revisao reforca a fenitoina como agente tdpico cicatrizante. J& o
relato de experiéncia aborda o uso deste farmaco na cicatrizacdo de radiodermites grau
Il semelhante a Ulcera por pressao grau Il e queimaduras, e ndo em feridas decorrentes

da hanseniase.

Outro estudo, do tipo revisdo sistematica composta por quatorze ensaios
clinicos, também refere evidéncia moderada para sustentar 0 uso da fenitoina para o
tratamento de Ulceras de perna, feridas de hanseniase, feridas cronicas e ulceras do pé
diabético (SHAW et al., 2007).

O ALl teve como principal foco o tratamento de feridas cronicas infectadas. Fator
que ndo foi citado em nenhum outro artigo desta revisao. Esta pesquisa trouxe também a
maior incidéncia dessas Ulceras em membros inferiores. Trata-se de um estudo
experimental, comparando a acdo de uma biomembrana de latex (Biocure®) e de um
produto a base de AGE (Dersani®) na microbiota de feridas cronicas infectadas, em

pessoas que receberam alta do tratamento para hanseniase (QUEGE et al, 2008).

O AGE é indicado na prevencdo e tratamento de dermatites, Ulceras por presséo,
venosa e neurotréficas e no tratamento de Ulceras abertas com presenca ou nao de
infeccOes (BRASIL, 2008Db).

A aplicabilidade da biomembrana de latex pode ter relacdo com a aplicabilidade
da papaina, ja que ambas sdo de origem vegetal. A papaina é uma enzima proteolitica
retirada do latex do vegetal mamao papaia (BRASIL, 2008b).

Foi realizada em um Hospital de Goiania, de fevereiro a junho de 2007.
Participaram do estudo 08 pessoas com mais de 40 anos, curados de hanseniase, com
baixa escolaridade e renda, sendo incluidas 19 lesdes (n = 19), sendo 11 no grupo A
(Dersani®) e 8 no grupo B (Biocure®) (QUEGE et al, 2008).

O autor acima declara ainda, que em ambos os grupos foi realizada o
procedimento padrdo para limpeza da ferida, levando em consideracdo o tipo de tecido
presente no leito da ferida. Na presenca de tecido necrosado em forma de esfacelo foi
realizado desbridamento mecénico e nova limpeza. Quanto ao agente topico, foram

empregados o0 AGE e biomembrana de latex de acordo com o objeto de estudo da
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pesquisa. A coleta de amostra para cultura microbiologica foi realizada usando a técnica
de Levine, no dia 1°, 7°, 14°, 21° e 28°. Em seguida foram identificados Staphylococcus
aureus (50%), Pseudomonas aeruginosa (35,7%), Proteus vulgaris (8,2%), Enterobacter

aerogenes (3,3%) e Escherichia coli (2,7%).

Apols o tratamento diario, durante 28 dias, das 11 lesdes tratadas com AGE
(Dersani) apresentou efeito antimicrobiano positivo sobre Enterobacter aerogenes. Ja
no tratamento das outras 8 lesdes utilizando biomembrana de latex (Biocure), notou-se a

auséncia de Pseudomonas aeruginosa em 7 casos (QUEGE et al, 2008).

Um estudo realizado posteriormente atesta que a bactéria Pseudomonas
aeruginosa aparece em maior frequéncia nas culturas de exsudato, sendo este um sinal
de infeccdo local por bactéria (GOMES; CARVALHO; LIMA, 2009).

Vale ressaltar que a presenca de infeccbes nas feridas esta possivelmente
associada as bactérias colonizadoras do proprio individuo, sendo a localizagédo da ferida
fator relevante para o reconhecimento de certos patégenos (SANCHES-SALDANA,
2006).

O A2 tem como objetivo tratar as ulceras de membro inferior de pacientes com
sequelas de hanseniase por meio do implante de queratindcitos autélogos. Trata-se de
uma pesquisa com caracteristica de estudo experimental, embora o tipo de pesquisa ndo
tenha sido citado pelo autor. A amostra final foi composta por 23 Glceras em membros
inferiores, incluidas apenas aquelas que ndo manifestavam comprometimento arterial no
membro afetado pela Ulcera (VILANI-MORENO et al, 2012).

Segundo o autor acima, o estudo se deu da seguinte forma: um fragmento de
pele sadia da regido abdominal foi obtido de cada paciente e submetido a digestdo
enzimatica para obtencdo dos queratindcitos. Depois de todo o preparo dos
queratindcitos e avaliacdo das Ulceras, as células foram enxertadas na Ulcera em
associacdo com a cola de fibrina. As Ulceras eram cobertas com curativo Adaptic e bota
de Unna. Os pacientes foram assistidos por um periodo de dois meses. As Ulceras eram
submetidas a limpeza com soro fisioldgico 0,9%, mensuragdo do tamanho por meio de

régua de papel estéril e documentacédo fotogréafica.
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Vilani-Moreno e colaboradores (2012) concluiram que a aplicacdo de
queratindcitos se mostrou eficaz na cicatrizagdo e na reducdo do tamanho das feridas, e
constitui mais uma opcéo de tratamento para Ulceras de membros inferiores de pacientes

com sequelas de hanseniase.

Os resultados do estudo acima concilia com a afirmacdo de Kierszenbaum
(2004) que refere a necessidade de reestruturar os estratos de queratindcitos para que
ocorra a promocao da repitelizacdo — processo que tem por fungdo reestruturar as
funcdes da epiderme que foram destruidas com a ocorréncia da lesdo: protecdo
mecanica, regulacdo da temperatura local, defesa contra microrganismos e barreira

hidrica.

Por fim, o A3 trouxe como objetivo de seu estudo a avalia¢do da acéo da LTBI
no processo de reparo tecidual em feridas cronicas em pele de pacientes acometidos
pela hanseniase. Trata-se de um estudo transversal realizado entre outubro de 2010 e
fevereiro de 2011, onde foram analisadas 22 lesdes, sendo 9 submetidas ao tratamento
convencional sem aplicacéo da laserterapia e 13 submetidas ao tratamento convencional
associado a LTBI (XAVIER et al, 2012).

Segundo o autor acima, o tratamento convencional empregado consistiu na
limpeza das feridas com soro fisioldgico e uso topico de Neomicina. O protocolo
experimental descrito foi realizado durante 4 meses, sendo a LTBI realizada

semanalmente, durante trés semanas, com folga de uma semana.

Os resultados obtidos permitiram constatar que lesdes de pequenas dimensdes,
ndo contaminadas, em pacientes sem doencas associadas, apresentaram reparo tecidual.
Além disso, a LTBI apresentou eficacia como fator acelerador no processo de reparo
dessas lesbes, favorecendo a progressao desse processo e permitindo uma melhora
qualitativa no aspecto macroscépico das lesdes, bem como reducéo da dor e diminuigéo
do exsudato. Em contrapartida, a LTBI aplicada a lesbes de grandes dimensdes, em
pacientes com doengas associadas e que apresentaram presenca de contaminagéo,
apresentou aumento no didmetro das feridas, tornando o processo de cicatrizagdo
moroso (XAVIER et al, 2012).

Um ensaio clinico randomizado, realizado dois anos antes, mostrou que nao

houve mudanga expressiva na cicatrizagdo das Ulceras nos pacientes portadores de
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hanseniase que utilizaram a Terapia a Laser de Baixa Poténcia (TLBP) (BARRETO,
2010).

A Resolugdo COFEN n° 567/2018 regulamenta a atuacdo da equipe de
enfermagem no cuidado aos pacientes com feridas, dando-lhe autonomia para utilizar
novas técnicas e tecnologias, por exemplo, laser e LED, terapia por pressdo negativa,

eletroterapia entre outros, mediante capacitacao.

Outro procedimento regulamentado por esta Resolucdo é a coleta de material
para exame microbioldgico das feridas, diante da necessidade do diagnostico etioldgico
de infeccdo. Procedimento este que pdde ser observado no A3, o qual menciona o
profissional enfermeiro atuando na coleta de material bioldgico para

investigacdo/diagnostico laboratorial.

Um documento disponibilizado online pela Associacdo Brasileira de
Estomoterapia (SOBEST) afirma que cabe ao profissional enfermeiro realizar a consulta
de enfermagem com exame fisico completo e boa anamnese, solicitar exames, culturas
de feridas, prescrever cuidados com a pele em geral para preservar a integridade cutanea
entre outras intervengdes (YAMADA et al., 2008). Quanto ao curativo em si, 0
enfermeiro deve executar o curativo, avaliar o aspecto do curativo anterior, o aspecto da
Ulcera, fazer a mensuracéo, classifica-la e propor o tipo de curativo, conforme o fluxo
de assisténcia local (BRASIL, 2008b)



29

5 CONSIDERACOES FINAIS

Considerando o0 objetivo desta pesquisa, 0s procedimentos utilizados na
assisténcia de enfermagem para tratamento de feridas em pacientes com hanseniase, 0s
artigos abordaram o uso de novas tecnologias, como no caso da LTBI, porém este
apresenta resultados duvidosos quanto a sua eficacia e por isso sugere-se que estudos
experimentais sejam feitos para comprovar a eficacia ou ndo deste procedimento. Outro
estudo seguiu protocolos de tratamento de feridas vigente na época, como 0 uso de
produtos a base de AGE, porém, por outra perspectiva que € a tentativa de verificar a
atuacdo desse produto como antimicrobiano naquelas feridas que se encontravam
infectadas.

Outros estudos utilizaram como produto experimental a Fenitoina, que € um
anticonvulsivante e tem efeito adverso favoravel para angiogénese, e a Biomembrana de
Latex que vém sendo estudada ao longo dos ultimos anos. Outro estudo aborda ainda o
uso da terapia celular, com o uso de queratindcitos autologos, 0s quais apresentaram
resultados positivos para a cicatrizagdo de feridas em membros inferiores em pacientes
acometidos pela hanseniase. Estes estudos comprovam que as lesdes decorrentes da
hanseniase acometem principalmente as extremidades, como pés, méo e face.

De forma geral, as pesquisas foram incompletas ao descreverem a atuacdo do
profissional enfermeiro no processo de tratamento dessas feridas. Todavia, todas as
pesquisas foram realizadas por profissionais enfermeiros e académicos de enfermagem,
além de farmacéuticos, bidlogos e médicos.

Dessa forma, € importante destacar a importancia do trabalho multiprofissional
na assisténcia ao paciente com hanseniase, ja que suas necessidades sdo amplas e
precisam ser assistidos com o olhar holistico do cuidado.

Diante desse problema de saude publica, ha uma necessidade voltar a atencéo
para a prevencdo dessas feridas e tratamento das que j& existem, através do incentivo a
pesquisa cientifica com relacdo ao tema e do apoio para aquisicdo de materiais e
medicamentos necessarios ao tratamento e a prevencdo de Ulceras, tais como calgados
adequados, cremes hidratantes, palmilhas, férulas, bota Unna e outros. De modo que a
populagéo acometida possa retornar ao trabalho ativo, gerando recursos financeiros ao

pais, ao invés de continuarem incapazes para o trabalho e necessitadas de ajuda do
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governo. Tal medida também elevaria a qualidade de vida dos portadores de Ulceras e
diminuiria a discriminacao e o estigma que sofrem na sociedade.

Esta pesquisa teve como fatores limitantes: pesquisas realizadas pela mesma
autora, sendo estas revisdes de literatura; o uso, por parte dos autores dos artigos, de
termos que ndo estavam de acordo com a listagem do DeCS; e a escassez de estudos
disponiveis gratuitamente na integra. Fatores estes que interferiram no total da amostra.

E fundamental a realizagdo de estudos que apontem possiveis indicagdes e agdo
farmacologica da Fenitoina em processos de cicatrizacdo, a eficadcia do uso de
queratindcitos autologos e a possibilidade do uso de queratindcitos desenvolvidos em
laboratério. Estas pesquisas certamente contribuirdo para a atualizagdo de medidas de
cuidados desenvolvidas pela Enfermagem e outras areas da salde, além de dar
embasamento cientifico para elaboracdo de novos Procedimentos Operacionais Padrdo
(POP), ou até mesmo a atualizacdo do Manual de conduta para tratamento de Ulceras em
hanseniase.

Para finalizar, propde-se, como perspectivas de estudos, producdes cientificas do
tipo experimental, bem desenhados metodologicamente, que venham confirmar ou
apresentar pontos de vistas divergentes dos resultados do presente estudo. Tal iniciativa
podera trazer maior consisténcia as revisdes para sua mais ampla e segura aplicacdo no

cuidado em salde, e particularmente na Enfermagem.
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