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RESUMO

O tratamento de feridas retoma a Antiguidade, quando o homem objetivando melhores resultados
cicatriciais em menores intervalos de tempo fazia uso de diversos métodos e substancias na
terapéutica de lesGes™®. Atualmente a terapéutica empregada em feridas ainda suscita discussoes,
pois esta deve atentar para a lesé@o e seu portador, de modo a contemplar o planejamento e efetivagédo
do cuidados.

Trata-se de um estudo descritivo, exploratério com abordagem quantitativa ndo probalistica, cujo
objetivo central foi conhecer a terapia topica empregada no tratamento de feridas abertas e crbnicas
por usuarios das Unidades Basicas de Salde da Familia (UBSFs) em cidade do interior do Estado de
Goias, Brasil. Participaram da pesquisa 19 pessoas de ambos o0s sexos, com idade média de 56,5
anos, portadores de feridas abertas com tempo de existéncia superior a 3 meses. Para a coleta de
dados foi realizada a observacéo direta da lesé@o e utilizado um instrumento dirigido semiestruturado,
com perguntas sobre dados socioecondémicos do portador e relativos a terapéutica da ferida.

Os resultados apontaram que os produtos tépicos mais utilizados foram antibiéticos, os antissépticos,
sendo o principal o polivinilpirrolidona iodo tépico (PVPI) e antifingicos. Verificou-se também o
emprego de substancias impréprias a cicatrizacdo, como o produto creolina. Houve divergéncia entre
os dados encontrados pela pesquisa e o sugerido pela literatura, j& que os produtos tépicos mais
utilizados na terapia das feridas estarem em dissonancia com o indicado pela literatura pesquisada.
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RESUMEN

El cuidado de la heridas retorna a la Antigiiedad, cuando el hombre buscando mejores resultados en la
cicatrizacion en menores intervalos de tiempo, hacia uso de diversos métodos y sustancias en el
tratamiento de lesiones™? Actualmente, la terapéutica empleada en las heridas aln da lugar a
discusiones, ya que debe atender a la herida y a su portador, con el fin de incluir la planificaciéon y la
realizacion de su cuidado.

Se trata de un estudio descriptivo, exploratorio, con abordaje cuantitativo no probabilistico, cuyo
objetivo central fue conocer la terapia tépica empleada para el tratamiento de heridas abiertas y
cronicas por los usuarios de Unidades Basicas de Salud de la Familia (UBSFs) en el estado de Goias,
Brasil. Participaron en esta encuesta 19 personas de ambos sexos, con una edad media de 56,5 afos,
con heridas abiertas mas de 3 meses. Para la recoleccién de datos se realizé la observacion directa de
la lesién con un instrumento dirigido semiestructurado, con preguntas sobre datos socioeconémicos del
portador y relativos a la terapéutica de la herida.

Los resultados mostraron que los productos tépicos mas utilizados fueron antibiéticos, antisépticos,
siendo el principal la polivinilpirrolidona yodo (PVPI) y antifingicos. También se verificd el empleo de
sustancias impropias para la curacion, como el producto creolina. Hubo desacuerdo entre los datos
encontrados en la encuesta y lo sugerido por la literatura, ya que la mayoria de los productos tépicos
utilizados en el tratamiento de heridas esta en disonancia con lo indicado por la literatura investigada.

ABSTRACT

The treatment of wounds resumes antiquity when man aiming better results in scarring smaller time
intervals was using various methods and substances in therapy injuriesl'z. Currently employed in wound
therapy is still debatable, as this should be aware of the injury and the patient, in order to include the
planning and execution of care3.

This is a descriptive, exploratory study with a quantitative approach is not probabilistic , whose main
objective was to topical therapy used in the treatment of open wounds and chronic users of Basic Units
for Family Health (UBSFs) in the city in the state of Goias, Brazil. Participants were 19 people of both
sexes, with a mean age of 56.5 years, with open wounds to their age more than 3 months . For data
collection was carried out direct observation of the lesion and used an instrument directed
semistructured questionnaire about socioeconomic data carrier and on the therapeutic wound.

The results showed that the products were the topics most widely used antiseptic, being the main topic
polyvinylpyrrolidone iodine (PVP), antibiotics and antifungals. It was also the employment of improper
wound healing substances such as cresol product. There was disagreement between data found by the
survey and suggested in the literature, since most topical products used in the therapy of wounds are at

odds with the indicated by the literature.
INTRODUCAO

O tratamento de feridas retoma a Antiguidade, quando o homem objetivando
melhores resultados cicatriciais em menores intervalos de tempo fazia uso de
diversos métodos e substancias na terapéutica de lesbes, utilizando muitas vezes
produtos empiricos, ineficazes e mesmo prejudiciais a processo cicatricial*?

Com o0s avancos tecnolégicos muitos estudos acerca do assunto tém sido
desenvolvidos, 0 que levou a um grande avanco no conhecimento dos diferentes tipos
de lesbes, do processo de reparacao do tecido lesado, bem como de todos os fatores
nele envolvidos?>.

Nos dias atuais a terapia tOpica empregada em feridas gera muitas discussoes,
principalmente para profissionais da area de salde, pois a terapéutica implantada
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deve atentar para a lesdo e seu portador, com sensibilidade e planejamento holistico,
de modo a contemplar o ser humano em sua plenitude®.

Uma ferida € definida como o rompimento da integridade cutdneo mucosa, podendo
ter causas intencionais, traumaticas ou por isquemia®. Desta forma, a ferida é
considerada uma deformidade ou solucdo de continuidade, que pode atingir desde a
epiderme, até estruturas mais profundas®.

O processo de cicatrizacdo é um fendmeno local do qual participam elementos
comuns a varios setores do organismo, sendo facil imaginar que fatores ambientais e
fisiologicos exercam grande impacto na evolucdo da cicatrizacdo, podendo exercer
influéncia na qualidade da cicatriz, no tempo de cicatrizacdo e na presenca ou nao de
complicacdes*®.

Neste aspecto, tratar feridas torna-se um desafio, principalmente feridas consideradas
cronicas, ja que estas, ndo progridem através de um processo ordenado e oportuno
para promover a integridade anatdmica e funcional, perduram por muitos meses ou
mesmo anos, e possuem reincidivas frequentes®.

Diante da sua cronicidade e da possibilidade de recidiva em maior ou menor periodo
de tempo, essas lesfes podem gerar repercussdes psicossociais aos pacientes, na
medida em que podem provocar mudancas no estilo de vida, prolongar o tempo de
afastamento do convivio familiar, provocar alteracdo da autoimagem, o que afeta
diferenciadamente cada individuo, em menor ou maior intensidade, além de ser um
limitante para o exercicio de atividades diarias’.

Portanto, a utilizacdo de produtos topicos que visem auxiliar o processo de reparacéo
tecidual tem grande valor, uma vez que, é por meio da terapia topica que as
condicées ideais a cicatrizacéo podem ser alcancadas®.

Deve ser explicitado que o tratamento tépico de uma ferida ndo emite apenas a
implantacdo de produto no leito de uma lesao, e sim a compreensado de que esse é
um processo sistematizado, que envolve a avaliacdo da ferida quanto ao estagio de
cicatrizacdo, tecido presente no leito, exsudato, como também, a possibilidade de
acesso do portador ao produto, para que a partir de entdo se estabeleca a limpeza
adequada e o produto topico apropriado >*°.

Ao se analisar que a pele, que além de ser o cartdo de apresentagdo, é o maior 6rgao
do ser humano, torna-se evidente a responsabilidade, principalmente do profissional
enfermeiro, em promover e cooperar com O organismo para uma perfeita
reconstrucao tecidual, porém, entender a cicatrizagdo como um processo endoégeno
n&o implica em descuidar do tratamento tépico”®.

Observando as etapas de avaliagao da leséo, entra a decisao sobre o tipo de curativo
a ser aplicado, ja que este € um termo que abrange desde a avaliacdo sistematizada
da leséo, a limpeza, desbridamento, e a indicagdo de produto tépico adequado™*°.

Ao considerar esses fatores, o profissional da saude deve entender que produto
topico corresponde a um medicamento de acao local aplicado no leito e adjacéncias
da ferida, com intuito de proporcionar situacdo favoravel a cicatrizacdo, sendo,
portanto, uma cobertura*®,
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Existe no mercado uma diversidade de produtos com essa finalidade, sabe-se da
existéncia de uma gama de aproximadamente 2.000 itens que se destinam ao
tratamento de feridas, desde as coberturas mais simples até os mais complexos tipos
de curativos, que interferem de forma ativa nas diversas fases do processo cicatricial,

dos varios tipos de feridas®**.

Tendo em vista essa enorme diversidade de produtos topicos com diferentes
indicacbes e mecanismos de acado estes recebem classificagcbes, conforme as
caracteristicas apresentadas pela ferida em produtos epitelizantes, absorventes,
desbridantes, antibiéticos e antissépticos*®.

No entanto, percebe-se que essa diversidade de produtos pode provocar inseguranca
nos profissionais de saude, sobre qual opcdo é mais indicada, j& que o0 sucesso do
tratamento depende da criteriosa escolha e da adequada utilizacdo dos produtos
selecionados **.

Outro fator referente ao surgimento de novas drogas destinadas a recuperagéo
cicatricial nas ultimas décadas tem haver com o valor econébmico destes produtos,
gue muitas vezes é elevado, além de ser necessario treinamento pessoal adequado
para o manuseio®®.

Logo, ao selecionar o tipo de tratamento a ser utilizado em uma ferida, é preciso
reconhecer os beneficios, indicacdo, contra indicacdo, e o custo de cada produto, de
forma a ponderar essas implicacées e selecionar o mais adequado para cada etapa
do processo terapéutico™.

Assim, objetivou-se com esse estudo, conhecer a terapia tdpica utilizada por
portadores de feridas cronicas em cidade do interior do Estado de Goiéas, Brasil.

METODOLOGIA

Trata-se de um estudo transversal, quantitativo, descritivo e exploratério, com
amostragem nado probabilistica, que obteve as informacdes por meio da aplicacdo de
instrumento dirigido.

O método de investigacédo foi realizado através da avaliacdo direta da lesdo, sendo a
coleta efetivada por meio de um questionario semiestruturado, em que foi identificado
o perfil socioecondbmico do portador de lesdo, realizada anamnese, verificado a
aparéncia do leito da lesédo, a classificacdo da ferida, o tipo de cicatrizacdo, as
substancias/fluidos empregados na limpeza da ferida e produtos tépicos utilizados na
terapia.

A pesquisa foi realizada no Municipio de Aragarcas/ GO, sendo utilizada a area de
abrangéncia de seis Unidades Basicas de Saude da Familia (UBSFs) presentes no
municipio.

As visitas a populagdo amostral foram agendadas com as enfermeiras responsaveis
pelas UBSFs, com posterior repasse por estas e por Agentes Comunitarios de Saude
(ACS) dos enderecos dos portadores de lesdo, concretizando-se entdo a coleta de
dados.
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A amostra distinguiu-se por grupo de 19 pessoas de ambos 0S sexos, que possuiam
feridas cronicas, aberta, com tempo de permanéncia maior que trés meses, sendo a
coleta efetivada no periodo de novembro de 2009 a setembro de 2010.

Os dados coletados foram analisados por meio de estatistica descritiva com tabelas
de frequéncia simples.

A pesquisa foi desenvolvida respeitando a privacidade e voluntariedade dos
participantes que colaboraram com a coleta de dados, sendo que estes assinaram um
termo de consentimento livre e esclarecido no qual concordavam com a pesquisa. O
estudo obteve a aprovacdo do Comité de Etica em Pesquisa nimero de protocolo
704/CEP HU JM/09 que atende a Resolucdo CNS 196/96 do Ministério da Saude para
pesquisa envolvendo seres humanos.

RESULTADOS E DISCUSSAO

A populacdo amostral foi caracterizada com média de idade de 56,5 anos, em que o
minimo foi de 24 anos e o0 maximo de 89 anos. Os dados socioeconbémicos como
sexo, escolaridade e renda familiar estdo descritos na tabela 1, sendo entrevistadas
19 pessoas, destas 9 (47,36%) eram do sexo feminino e 10 (52,64%) do sexo
masculino.

Na categoria escolaridade, 1(5,9%) participante relatou possuir o ensino médio
completo, 4 (23,5%) disseram ndo serem alfabetizados, 6 (35,3%) possuiam o0 ensino
fundamental incompleto, e 6 (35,3%) pessoas possuiam o ensino fundamental
completo. Neste item 2 (10,6%) participantes ndo informaram sua escolaridade.

Em relacdo a renda familiar os participantes foram classificados conforme o indice de
salario minimo em 2010. Nesse contexto, 7 (36,9%) disseram possuir renda de até 1
salario minimo, 7 (36,9%) pessoas referiram uma renda entre 1 a 2 salarios, 1 (5,2%)
integrante relatou ter renda entre 2 a 3 salarios, 2 (10,6%) participantes mencionaram
renda de 3 a 4 salarios, 1 (5,2%) informou renda de 4 a 5 salarios e lindividuo (5,2%)
possuia renda superior a 5 salarios minimos.

Tabela 1 — Caracterizacdo dos portadores de lesdes crénicas segundo variaveis
socioecondmicas, Aragarcas/GO 2010.

Variavel N %
Sexo

Feminino 9 47,3
Masculino 10 52,7
Grau de escolaridade

Ensino médio 1 5,9
Nao alfabetizadas 4 23,5
Ensino fundamental incompleto 6 35,3
Ensino fundamental completo 6 35,3
Nao informaram 2 10,6
Renda Familiar*

Até 1 salario minimo 7 36,9
1 a 2 salarios minimos 7 36,9
2 a 3 salarios minimos 1 5,2
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3 a 4 salarios minimos 2 10,6

4 a 5 salarios minimos 1 5,2

Acima de 5 salérios minimos 1 52

*Salario minimo em 2010 R$ 510,00.

Os dados revelaram que a populacdo em estudo se caracterizava em maioria por
pessoas idosas, de baixa escolaridade, aposentados, com renda familiar entre 1 a 2
salarios minimos. Estudos apontam maior prevaléncia de feridas crbnicas em pessoas
que estdo na terceira idade e possuem baixa renda familiar*?.

A totalidade de feridas observadas foi de 34 (100%) lesdes cronicas, com tempo de
duracéo variante entre 3 meses e 18 anos, média de 9,2 anos, sendo que 90% da
amostra possuiam mais de uma ferida, com frequentes reincidivas.

Por se tratarem de feridas cronicas, verificou-se que, geralmente os portadores da
lesdo utilizavam a mesma terapia topica anteriormente usada para tratar a ferida, e
guando esta reincidia, ndo havia uma nova avaliacdo da pessoa e da leséo
propriamente dita, e a implementacédo de nova terapéutica.

Nesse sentido, a utilizacdo excessiva de certos produtos sem uma nova avaliacdo da
ferida que reincidiu prog:)icia um tratamento ineficaz, que pode interfere no tempo de
permanéncia da lesdo*®.

Limpeza da ferida

Outro fator indispensavel é a limpeza da ferida, sendo este 0 momento em que 0s
corpos estranhos e micro organismos devem ser retirados, 0 excesso de exsudato
removido, os resquicios de produtos anteriormente aplicados extraidos e a promocao
de um meio mais propicio & cicatrizacdo pode ser alcancada®. Nesse momento podem
ser observadas as caracteristicas da lesdo quanto a extenséo, profundidade, tecido
presente no leito e presenca ou ndo de exsudato®.

Os fluidos utilizados na limpeza da ferida foram divididos entre 4gua da torneira com 3
(15,8%) usuéarios, agua e sabdo utilizados por 7 (36,9%) pessoas, agua, sabado e
solucao fisiologica 0,9% (SF) usados por 3 (15,8%), 4gua e outros com 2 (10,5%)
usuarios, soro fisiolégico (SF) citado por 3 (15,8%), e preparados fitoterapicos
utilizados por 1 (5,2%), de acordo com a tabela 2.

Tabela 2 - Produtos utilizados na limpeza das lesGes crbnicas, Aragarcas/GO,
2010.
Produtos N % DP

15,8

Agua da torneira 3

Agua e sabao 7 36,9
Agua e outros * 2 10,5
3

Solucédo fisiolégica - 15,8
SF
Agua, sabdo e SF 3 15,8
Preparados fitoterapicos 1

52
Total 19 100

*Cloreto de magnésio e alcool iodado.
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Predominou entre os participantes da amostra a utilizagdo de 4gua e sabdo na
limpeza das feridas. Esse fato pode ser justificado pelo custo beneficio, ja que os
curativos eram realizados em maioria nos domicilios.

Sabe-se hoje que para a maioria das feridas apenas a dgua em temperatura ambiente
€ suficiente para lava-las, ndo sendo necesséria a utilizacdo de solucfes isotbnicas,
como a solugéo fisiologica 0,9%, j& que o tempo de permanéncia da solucao na ferida
é reduzido®**.

Embora a agua de torneira ndo possua contra indicacdes para a limpeza de feridas,
devem ser observados fatores como a qualidade de tratamento da &4gua, quantidade
de fluor e cloro presentes na mesma, sendo mais adequada a utilizacdo da agua
fervida®®.

O fundamental ao se limpar uma ferida € compreender que a limpeza deve agredir o
minimo possivel o leito da lesdo e que a presenca de certos produtos quimicos na
agua pode desfavorecer o reparo tecidual*®.

A Solucao Fisiolégica (SF) 0,9% possui grande disseminacéo na limpeza de feridas
fechadas e abertas, principalmente por ser isotdnica, com propriedades que nao
agridem o tecido da ferida. A SF pode ser utilizada na limpeza mecanica, através do
jato de soro, e na aplicacdo simples da solucdo sem o jato na ferida, sendo que em
feridas abertas com cicatrizacdo por segunda e terceira intengdo com presenga
tecidos desvitalizados recomenda-se o uso de jato de soro>.

Percebeu-se que a SF possuiu baixa utilizacdo pela populacdo amostral, fato que
pode ser explicado pelo custo, ja que a solugdo era comprada pelos usuarios, e no
tempo que efetivou-se a pesquisa, esta solucao nao era disponibilizada pelas UBSFs.
Verificou-se também a utilizacdo de fluidos ndo recomendados, a limpeza de feridas,
como o alcool iodado e o cloreto de magnésio, ambos utilizados por 2 (10,5%)
participantes da amostra. O é&lcool iodado conforme bula do produto, em contato
prolongado com a pele integra causa irritacdo moderada, portanto, improprio a
limpeza de tecidos danificados. O cloreto de magnésio ndo possui comprovacao
cientifica de eficacia cicatrizante, sendo este indicado conforme bula a pessoas que
possuem deficiéncia do micronutriente magnésio.

Produtos topicos utilizados pela amostra

Quanto a utilizacdo de produtos topicos, os dados demonstraram situacéo
preocupante que infere a utlizacdo de produtos ndo adequados conforme a
caracteristicas da ferida, e uma possivel deficiéncia na avaliagdo da lesédo por parte
do cuidador.

Foi constatada a utilizagcdo de 20 (100%) produtos tépicos diferentes, sendo que
destes, 1 (5%) era produto absorvente, 2 (10%) epitelizantes, 2 (10%) desbridantes, 7
(35%) antibidticos (ATB) e/ou antifungicos, 3 (15%) antissépticos, 2 (10%)
fitoterapicos e 3 (15%) produtos de outras categorias, (Tabela 3).

Enfermeria Global



Tabela 3 — Produtos usados pelos portadores de lesdo. Aragarcas/GO, 2010.

Tipo de produto Numero % DP
Absorventes 1 5

Epitelizantes 2 10

Desbridante 2 10

Fitoterapicos 2 10

Antissépticos 3 15
ATB/antimicotico 7 35

Outros* 3 15

Total 20 100

*Creolina, sebo de carneiro e infiltracdo por corticéide.

Constatou-se que 65% da populacdo amostral fazia uso de mais de um produto topico
no tratamento das lesbes, ndo havendo, porém, uma interacdo adequada desses
produtos, sendo utilizados produtos desbridantes com epitelizantes, antibiéticos com
desbridantes e antimicoticos com antissépticos.

A terapia topica pode favorecer e promover condi¢cfes locais ideais para viabilizar o
processo fisioldgico da cicatrizacdo, remover corpos estranhos, proteger a ferida,
reaproximar as bordas separadas, diminuir a intensidade da dor, induzindo o
fechamento da ferida®. No entanto com a grande diversidade de produtos tépicos
existentes, a avaliacdo da ferida torna-se indispensavel, juntamente com a terapia
topica adequada, sendo respeitado assim as caracteristicas da lesdo e de seu
portador*8**,

Na categoria do produto utilizado, de acordo com o nome das substancias usadas
pelos participantes foram encontrados os seguintes produtos, tabela 4:

Tabela 4 - Produtos utilizados na terapia tépica, Aragarcas/GO, 2010.

Categoria do Nome do produto utilizado pela amostra
produto

ABSORVENTE Alginato de calcio

EPITELIZANTES TCM* AGE**
DESBRIDANTES Colagenase Papaina 2%

FITOTERAPICOS Extrato de ervas  Pandermin®
ANTISSEPTICOS Polivinilpirrolidona Merthiolate®

ATB*** Neomicina Rifocina Sulfato de Metronidazol
Gentamicina
ATC**** Nistatina® Cetoconazol
OUTROS Creolina Sebo de Infiltracdo
carneiro por
Corticoide.

*Triglicérides de cadeia média; **Acidos graxos essenciais; ***Antibioticos; ****Antimicoticos.

O Alginato de Calcio é um produto absorvente indicado no tratamento de feridas
sangrantes, com exsudato, esfacelo, com ou sem infecgao?, fator que se aplicou
nesse estudo ja que o participante que fazia uso desse produto possuia ferida com
essas caracteristicas. Entretanto, esse topico ndo era disponibilizado na UBSF, e o
portador da leséo tinha que compra-lo, sendo o custo beneficio elevado.
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Os produtos epitelizantes AGE e TCM utilizados por 2 (10,6%) participantes, sao
topicos destinados ao tratamento de feridas isquémicas ou diabéticas, lesbes com
tecido de granulagdo, com desbridamento prévio, com ou sem infeccdo e na
prevencdo de Ulceras de pressdo’**°. Desta forma, os individuos que faziam uso
desses produtos possuiam feridas com indicacdo adequada, pois possuiam feridas
com tecido de granulacédo, sem infeccdo. Esses membros da amostra compravam 0S
produtos tépicos.

J& os produtos desbridantes indicados para feridas com tecido desvitalizado com ou
sem infeccdo que necessitam de desbridamento'®, foram utilizados por 6 (31,6%)
membros da amostra. A pomada Colagenase € mais eficaz no desbridamento suave e
nao invasivo de lesdes e a Papaina 2% € mais recomendada na terapia de feridas
com tecido de granulacdo®'’. Assim, os usuarios desses produtos ndo tinham leséo
com caracteristicas apropriadas para a indicacdo da pomada colagenase, pois
prevalecia nestas, o tecido de granulacdo, no qual seria mais apropriado o uso da
papaina, o que ndo era 0 caso, ja que a papaina 2% estava sendo utilizada em ferida
com prevaléncia de esfacelo. Salienta-se que a pomada Colagenase era fornecida
pelas UBSFs.

Na classe dos fitoterapicos foi observado o uso da pomada ou creme Pandermin®,
gue conforme bula, apresenta-se na forma de creme, com acdo cicatrizante,
composto predominantemente de acido hialurénico, indicado apenas o uso cutaneo
uma vez ao dia. Também foi citado o uso de um extrato de ervas. O usuario deste ndo
possuia informacdes sobre as ervas presentes na infusdo, ja que estas foram
indicadas e manipuladas por terceiros.

A fitoterapia € uma terapia alopatica incentivada e que esta em estudo por diversas
organizacbes de pesquisa, sendo que esta € a pratica de tratamento que melhor
possibilita a participagéo ativa da comunidade, além de embasar-se no conhecimento
tradicional e popular'®.

O uso de fitoterapicos na ultima década expandiu-se globalmente, tornando-se téo
popular, que a OMS elaborou uma série de guias e protocolos com o objetivo de
definir as metodologias e avaliacéo da medicina tradicional®®.

Porém, deve ser observado que uma mesma planta possui propriedades diferentes,
de acordo com o principio ativo que produz em cada uma de suas partes, sendo
indispensavel conhecer bem a planta antes de sua utilizagdo e imprescindivel a
orientacéo de um profissional de satide especializado *°2.

Entre os produtos antissépticos, foram mencionados o polivinilpirrolidona topico (PVPI
topico) e o Merthiolate®, que sao produtos indicados na desinfeccdo de pele e
mucosas, na insercao de cateteres, introdutores e fixadores externos, com a intencao
de prevenir a colonizacdo, sendo contra indicado seu uso em feridas abertas de
qualquer etiologia*>*°. Os antissépticos podem ter efeitos téxicos e seu uso precisa
ser ponderado, pois dependendo da lesdo ndo h& vantagens em sua utilizacéo,
causando maleficios a cicatrizagéo®.

Os usuérios dos topicos antissépticos foram 3 (15,7%) pessoas, que possuiam feridas
com presenca de tecido de granulacdo e areas com esfacelo, sendo que segundo
literatura acima ocorre a inadequacdo destes produtos para as caracteristicas das
lesdes. E, ainda vale ressaltar, que o PVPI topico era disponibilizado nas UBSFs.
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Entre os antibioticos utilizados estdo a neomicina, a gentamicina, rifocina e o
metronidazol. A neomicina e a gentamicina sdo aminoglicosideos ativos contra micro
organismos Gram negativos®®, indicados para feridas contaminadas®**®. O uso
indiscriminado desses produtos deve ser evitado, ja que podem promover
sensibilizacdes e resisténcia do micro organismo **°,

Entre os 4 (21,0%) participantes que faziam uso de antibiéticos apenas um possuia
ferida contaminada, com tecido necrotico, sendo que os demais apresentavam feridas
com tecido de esfacelo e granulacéo, o que torna a utilizacado desses produtos pelos
outros usuarios improprios.

A neomicina é um aminoglicosideo bactericida, que inibe a sintese proteica de
bactérias Gram negativas. Apresenta-se na forma de comprimidos, suspensdo e
pomada topica. E indicada na prevencdo de infeccdo no trato gastrointentinal e
tecidos cutdneos®®. A pomada, conforme bula, é indicada para a terapia de uma
ampla variedade de infeccBes locais, causadas por micro organismos, incluindo
dermatoses infectadas, queimaduras, infectadas, cortes, Ulceras cutaneas, impetigo,
furdnculos e otite externa.

A gentamicina € um antimicrobiano que inibe a sintese proteica. Indicada para
infeccdes com Psedomonas aeroginosas, E. coli, Enterobacter, Staphylococcus®.
Conforme bula apresenta-se na forma injetavel e como pomada oftalmica, indicada
para infec¢gbes no globo ocular. N&o ha indicagéo para tratamento topico de feridas.

J& a rifocina € um bactericida que pode ser injetavel ou de uso topico. A utilizacdo
topica € indicada para o tratamento de infeccbes de superficie causadas por micro
organismos sensiveis a rifamicina, ou seja, ferimentos infectados, queimaduras,
furdnculos, dermatoses infectadas, curativos de feridas pés-cirtrgicas infectadas™®.
Na classe de antimicrobianos também esta o metronidazol, um quimioterapico
disponivel em solucéo injetavel e topica, comprimidos, suspenséo e gel. Indicado no
tratamento de amebiase, giardiase, e trichomoniase, sendo adequado no tratamento
de infeccdes simples e multiplas®?*2*,

Atualmente o metronidazol topico é recomendado em feridas oncologicas com esta
mesma finalidade, pois seu mecanismo de acdo ocorre sobre as bactérias
anaerobicas responsaveis pela producédo de acidos volateis, causadores do odor, sem
as reacdes adversas do uso oral?’.

Um estudo atual feito com metronidazol solugdo 4% administrado na dose de
50m/Kg/dia em ratos com feridas por cicatrizagdo em segunda intencdo sugeriu que
talvez o metronidazol tépico ndo interfira na colonizagdo normal das feridas abertas,
nao sendo este 0 mecanismo de agao sobre as feridas com cicatrizagdo por segunda
intencdo. No estudo citado, o metronidazol facilitou a epitelizacao periférica precoce,
nao interferiu na contracao da ferida e atrasou o aparecimento dos miofibroblastos.
Porém, ha poucas pesquisas sobre o emprego do metronidazol tépico em feridas
benignas em cicatrizagdo por segunda intencéo®*.

Os antifungicos eram usados por 3 (15,7%) integrantes da amostra. No entanto, a
indicacdo desses produtos para a terapia de feridas € controversa, sendo estes
produtos inadequados a terapia tOpica de feridas abertas e ndo infectadas por
fungos™®. Os produtos pertencentes a essa classe citados foram o cetoconazol e a

nistatina.
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O cetoconazol estéa disponivel na forma de bisnagas, comprimidos, frascos e creme. E
indicado para infeccdes micéticas na pele, couro cabeludo e unhas. Também é eficaz
no tratamento da candidiase vaginal, infeccbes micéticas sistémicas e candidiase e
na forma de xampu para o tratamento da dermatite seborreica®®®.

A nistatina apresenta-se em dragenas, frascos de suspensdo € adequada no
tratamento e creme vaginal. Esta é indicada para infec¢cdes fungicas no trato
gastrointestinal, infeccdes causadas por Candida albicans oral e vaginal®®, ndo ha

indicagéo ao tratamento topico de feridas abertas.

Outros produtos eram utilizados por 3 (15,7%) participantes, sendo estes o sebo de
carneiro, a creolina e a infiltracéo por corticoide.

O sebo de carneiro, conforme bula de creme que possui esse produto em sua
constituicdo é recomendado na realizacdo de massagens musculares.

J4 o produto creolina € utilizado, segundo rétulo de solucdo que possui este
constituinte, para dissolver outros produtos quimicos, como desinfetante e na
producédo de corantes e inseticidas.

A infiltracdo € um procedimento em que o médico injeta algum medicamento em
determinada regido do corpo. E muito utilizada em ortopedia, principalmente quando
relacionada ao tratamento dos tenddes, no tratamento da dor. A mais comum € a
infiltrac&o por corticoide e anestésico. Corticoides séo inibidores da inflamacao e sdo
Uteis como injegées intra-articulares (infiltragdes), na terapia da artrite reumatoide,
gota e bursites?**. No entanto ndo h& indicacdo para na terapéutica de feridas
abertas e cronicas.

Os produtos antibiéticos e antimicéticos eram comprados por seus usuarios, ja que as
UBSFs néo dispunham desses produtos.

Sabe-se que existe no mercado uma grande variedade de produtos tépicos
destinados ao tratamento de feridas, porém, essa variedade, e 0s inUmeros fatores
gue afetam o reparo tecidual, podem dificultar a escolha do produto correto, ja que
esta depende ndo sé de uma boa investigacao semioldgica do cliente e da lesdo, mas
do conhecimento amplo acerca de cada produto pelo profissional de satde®.

CONCLUSOES

A utilizacdo predominante e muitas vezes indiscriminada de produtos como
antibidticos, antifingicos e antissépticos leva a ilagbes preocupantes, ja que estes
inadequados ao tratamento de feridas crénicas e abertas como o PVPI tépico, o
possuia indicacdes precisas a sua utiliza¢cdo, como os antibiéticos.

Compreende-se, portanto, a ocorréncia possivel de dois fatores: por um lado, pode
estar sendo realizada a automedicacdo pelos portadores de feridas cronicas; ou 0s
profissionais de saude nao souberam por desconhecimento do produto mais
adequado ou por inabilidade, indicar a correta utilizacdo dos tépicos.

Esse fator pode ser agravado pela deficiéncia das UBSFs em disponibilizar os
produtos tépicos, jA que nestas, verificou-se a distribuicdo apenas da pomada
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desbridante Colagenase e do PVPI tépico, o que obrigou 78,5% dos participantes a
comprar o produto topico destinado ao tratamento.

A partir do exposto no estudo percebe-se que muitos dos portadores de lesGes
cronicas, ndo estavam fazendo uso adequado dos produtos tépicos conforme as
caracteristicas apresentadas pela ferida, sendo utilizados mais de um produto com
associacdo inapropriada (75%). Assim ressalta-se ser imprescindivel haver um
conhecimento atualizado por parte do profissional de salude ao se indicar um produto
destinado a terapia de um ferimento.
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