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TECNOLOGIAS EM COBERTURAS PARA O TRATAMENTO DE LESOES DE
PELE: UMA REVISAO INTEGRATIVA

TECHNOLOGIES IN COVERINGS FOR THE TREATMENT OF SKIN INJURIES:
AN INTEGRATIVE REVIEW

RESUMO

O presente estudo teve como objetivo analisar, na literatura, as tecnologias em coberturas
para o tratamento de lesdes de pele. Trata-se de uma revisao integrativa da literatura realizada
no periodo de agosto e setembro de 2023, no banco de dados: Biblioteca Virtual de Saude
contemplando LILACS, BDENF, IBECS e colecionaSUS; Nas bases de dados Medline via
Pubmed; SciELO, SCOPUS, EBSCO e CINAHL. Os critérios de inclusao abrangem estudos
completos em portugués e inglés, publicados entre 2018 e 2023. A amostra final incluiu 08
artigos, com maior publicacdo em 2022 e 2020. As tecnologias em coberturas variam,
incluindo formas como gel, hidrogel, criogel, hidropolimero, po, liquido ¢ malha. Algumas
combinagdes, como pé associado a gel, foram identificadas. Os estudos destacam beneficios
diversos, com énfase na melhora da cicatrizagdo em todos os casos. Outros beneficios
mencionados incluem oxigenagdo da ferida, efeito antibacteriano e reducdo na troca de
curativos. A diversidade de tecnologias ressalta a importancia da escolha individualizada,
considerando as necessidades especificas de cada paciente. O estudo forneceu uma visao do
recorte temporal para as tecnologias em coberturas, destacando sua aplicagdo pratica na
enfermagem e a importancia da atualizagdo constante dos profissionais diante das inovagdes
disponiveis na literatura.

Descritores: "Enfermagem"; “Curativos Oclusivos”; “Tecnologia”

ABSTRACT

The present study aimed to analyze, in the literature, technologies in wound dressings for the
treatment of skin lesions. It is an integrative literature review conducted in the period from
August to September 2023, using the following databases: Biblioteca Virtual de Saude,
including LILACS, BDENF, IBECS, and colecionaSUS; Medline via PubMed; SciELO,
SCOPUS, EBSCO, and CINAHL. Inclusion criteria: complete studies in Portuguese and
English published between 2018 and 2023. The final sample included 08 articles, with a
higher publication frequency in 2022 and 2020. Wound dressing technologies varied,
including forms such as gel, hydrogel, cryogel, hydropolymer, powder, liquid, and mesh.
Some combinations, such as powder associated with gel, were identified. The studies
highlighted various benefits, with an emphasis on improved wound healing in all cases. Other
mentioned benefits included wound oxygenation, antibacterial effect, and reduced need for
dressing changes. The diversity of technologies underscores the importance of individualized
choice, considering the specific needs of each patient. The study provided a temporal
overview of wound dressing technologies, emphasizing their practical application in nursing
and the importance of professionals staying updated on available innovations in the literature.

99, ¢

Descriptors: “Nursing”; “Occlusive Dressings”; “Technology”



1. INTRODUCAO

Lesdes sdo caracterizadas pelo rompimento da integridade epitelial ou mucosa,
podendo ser causadas por danos externos ou internos (endogenos), sendo este ultimo
relacionado a patologias, tanto como forma primaria quanto secundaria'. Elas podem ser
classificadas como agudas quando seguem o processo de cicatrizacdo esperado, de 8 a 12
semanas, ou como cronicas quando ndo seguem o processo natural de cicatrizagdo e nao
possuem um tempo ordenado para cada etapa’.

Com o avanco da ciéncia e das tecnologias existentes, ¢ imperativo a necessidade de
dispor ferramentas tecnoldgicas na assisténcia para proporcionar um cuidado abrangente em
cada fase do processo de cicatrizagdo®’. Nesse sentido, pode-se inferir a necessidade de
medicamentos topicos como coberturas, equipamentos para diagndstico ou tratamento,
programas, sistemas e processos para promover o cuidado, a fim de tratar as lesdes de pele”.

Curativo pode ser definido como uma forma terapéutica que envolve limpeza e
aplicagdo de algum tipo de material (cobertura) sobre uma lesdo para proteger, absorver e
drenar, a fim de proporcionar ao leito da lesdo um ambiente propicio para os processos de
cicatriza¢do’. A aplicagdo das coberturas tem como objetivo proteger a lesdo contra infecgdes
por meio da oclusdo e isolamento térmico, além de protegé-la de traumas externos por meio
de uma barreira fisica®.

Entdo, realizar um curativo envolve a limpeza da lesdo, remocdao de tecidos
danificados/necrosados e corpos estranhos caso estejam presentes; com aplicagao de
medicamentos nas lesdes ou afeccdes cutaneas para o tratamento e protecdo das éareas
lesionadas’.

Sabe-se que as coberturas sdo os materiais, substancias ou os produtos utilizados
como barreira fisica e devem cobrir e proteger uma lesio e seu leito’, promover a cicatrizagdo
adequada e prevenir infec¢des. Estas tecnologias devem ser selecionadas com base na

avaliagdo diaria da ferida e nas necessidades especificas de cada paciente pelo enfermeiro.

A escolha e aplicacdo dessas coberturas envolve varios processos, comec¢ando pela
avalia¢do do histoérico e dos dados objetivos do paciente, bem como o tempo de evolugdo da
lesdo, a etiologia e os fatores de risco para a cicatrizacdo. Em seguida, ¢ realizada uma

avaliagdo da lesdo em si, considerando a extensdo e profundidade, a presenca e quantidade de
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exsudato, o odor, a presenca de biofilme, o grau de contaminagdo, os tipos de tecidos
presentes no leito da lesdo e sua quantidade, o tamanho e a aderéncia das bordas, o
comprometimento da pele perilesdo, a dor e sua intensidade® Além disso, é importante
avaliar a cobertura anterior, se presente, observando a quantidade de exsudato e suas
caracteristicas®.

Portanto, a escolha do tipo de cobertura depende da avalia¢do didria individual do
usuario e sua lesdo, considerando a variedade de opgdes disponiveis atualmente. Dessa
forma, cada tipo possui propriedades especificas que se adequam as diferentes necessidades
do paciente.

Embora ndo existam estudos epidemioldgicos abrangentes no Brasil, estima-se que
cerca de 570 mil brasileiros desenvolvem novas lesdes cronicas a cada ano’. Este dado ndo
engloba todos os tipos de lesdes existentes, como as mecanicas, laceradas, quimicas,
térmicas, elétricas, radioativas, incisas, contusas, perfurantes, oncologicas, provenientes de
queimaduras e fistulas, além das lesdes cronicas®. Com base nessa informagao, ¢ indiscutivel
a necessidade de dispor do conhecimento das ferramentas tecnolodgicas como coberturas no
tratamento de lesdes para uma efetiva assisténcia de enfermagem, a fim de proporcionar um
cuidado de maior qualidade diante desse grave problema de saude publica que afeta a
populagao.

O conhecimento para abordar com qualidade e interferir positivamente na vida de um
usuario com lesdo é competéncia do enfermeiro'® e especializagido da Enfermagem, na area de
Estomaterapia e Dermatologia'’, onde salvo em alguns casos, considerados os curativos de
menor complexidade, a pratica pode ser delegada para um técnico de Enfermagem'. Dito
isso, a gestdo do cuidado de enfermagem frente a essa necessidade de assisténcia em satde ¢
notoria, principalmente com apoio da pratica embasada em evidéncias para promover uma
cicatrizagdo adequada, prevenir complicagdes e melhorar a saude e qualidade de vida das
pessoas com lesoes.

Considerando a importancia desse cuidado, ¢ fundamental que os profissionais de
enfermagem estejam atualizados e capacitados sobre as tecnologias disponiveis em
coberturas e os avancos em desenvolvimento e sintese das coberturas e confeccao dos

curativos devido a escassez de pesquisas com esta finalidade e a relevancia da tematica.

OBJETIVO
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Analisar, na literatura, as tecnologias em coberturas para o tratamento de lesdes de

pele.

2. METODOLOGIA

Trata-se de um estudo de Revisdo Integrativa da Literatura (RIL) que propde
identificar, selecionar e avaliar os estudos relevantes sobre uma questdo formulada com a
finalidade de reconhecer estudos para fundamentar uma discussio'?.

A pesquisa foi realizada a partir das seguintes etapas: (1) Caracterizagdo do tema e
elaboracdo da pergunta norteadora; (2) Selecdo dos critérios de inclusdo e exclusdo e
amostragem; (3) Definicdo das informacgdes e categorizagdo dos estudos; (4) Avaliagdo dos
estudos incluidos; (5) Interpretacdo dos resultados e (6) Apresentacdo da revisdo'?.

Para a formulacdo da pergunta de revisdo utilizou-se a estratégia PICo (P: problema
ou populacdo-alvo; I: interven¢do ou fenomeno de interesse e; Co: contexto), onde P -
Evidéncias cientificas; I- Tecnologias em Coberturas; C — Hospitalar e domiciliar. Desta
maneira a pergunta que norteia a referida pesquisa foi: Quais sdo as tecnologias em
coberturas existentes na literatura para o cuidado de lesdes atualmente?

Foram definidos como critérios de inclusdo: estudos com texto completo disponivel,
nos idiomas portugués e inglés com periodo de publicagdo entre 2018 e 2023 e que
respondiam a pergunta de pesquisa. O estudo tem como relevancia tedrica a concentragdo dos
estudos em um periodo de 05 anos (2018-2023) para que possa auxiliar € impactar em uma
pratica de Enfermagem baseada nas evidéncias atuais da literatura sobre as tecnologias em
coberturas. E como critérios de exclusdo: estudos oriundos de opinides de especialistas,
relatos de casos, revisdes, editoriais, trabalhos de conclusdo de curso, monografias,
dissertagdes, teses e trabalhos que nao respondiam a pergunta de pesquisa do estudo em tela
no titulo e resumo, assim como as duplicidades.

A buscas dos artigos foi realizada nas bases de dados: LILACS (Literatura
Latino-Americana ¢ do Caribe em Ciéncias da Saude) e BDENF através da Biblioteca Virtual
de Saude (BVS), SCOPUS (SciVerse Scopus), SciELO (Scientific Electronic Library
Online), CINAHL (EBSCO) e PUBMED (Publisher Medline) no periodo que compreende de
agosto de 2023 a setembro de 2023.
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Na busca foram utilizados os seguintes descritores a partir do DeCS (Descritores em

Ciéncias da Saude) em portugués e inglés: "Enfermagem", “Nursing”, “Curativos”,

99 ¢¢

“Dressing”, “Tecnologia” e “Technology” inter-relacionados pelo operador booleano “AND”.

Em cada base de dados foi realizada uma estratégia de busca ilustrada no quadro a seguir.

Quadro 1 - Sintaxes utilizadas nos bancos e bases de dados para recuperacao dos artigos,

Macag¢, Brasil, 2023.

Bases de dados

Estratégias de busca

BVS (LILACS,
BDENF, MEDLINE,
IBECS e
colecionaSUS)

(“Tecnologia”) AND ("Curativos") AND ("Enfermagem") AND db:("LILACS" OR "BDENE"
OR "MEDLINE" OR "IBECS" OR "colecionaSUS") AND la:("pt" OR "en") AND
(year_cluster:[2018 TO 2023])

SciELO

(tecnologia) AND (curativo) AND (enfermagem)(tecnologia) AND (curativo) AND
(enfermagem) AND year cluster:("2018" to "2023") AND type:("research-article")

PUBMED

(("injuries"[MeSH Subheading] OR "injuries"[All Fields] OR "wounds"[All Fields] OR
"wounds and injuries"[MeSH Terms] OR ("wounds"[All Fields] AND "injuries"[All Fields])
OR "wounds and injuries"[All Fields] OR "wound s"[All Fields] OR "wounded"[All Fields]
OR "wounding"[All Fields] OR "woundings"[All Fields] OR "wound"[All Fields]) AND
("bandages"[MeSH Terms] OR "bandages"[All Fields] OR "dressing"[All Fields] OR
"dressings"[All Fields] OR "dress"[All Fields] OR "dressed"[All Fields] OR "dresses"[All
Fields] OR "dressing s"[All Fields]) AND ("technology"[MeSH Terms] OR "technology"[All
Fields] OR "technologies"[All Fields] OR "technology s"[All Fields])) AND ((y_5[Filter])
AND (ffrft[Filter]) AND (booksdocs|[Filter] OR clinicaltrial[Filter] OR
randomizedcontrolledtrial[Filter]) AND (english[Filter] OR portuguese[Filter]))

SCOPUS

( TITLE-ABS-KEY ( technology ) AND TITLE-ABS-KEY ( dressings ) AND
TITLE-ABS-KEY ( nursing ) ) AND PUBYEAR > 2017 AND ( EXCLUDE ( DOCTYPE
, "re")) AND ( LIMIT-TO ( LANGUAGE , "English") OR LIMIT-TO ( LANGUAGE ,
"Portuguese" ) )

CINAHL (EBSCO)

Technology AND Dressing AND Nursing

Fonte: o autor, 2023.

O processo de busca resultou na seguinte distribuicdo entre as publicagdes

encontradas em cada base de dados e em periddico: BVS (n=15); SciELO (n= 3); Scopus
(n=12), PubMed (n=31) e CINAHL (n=16), totalizando 77 publica¢des. Foram excluidos 01
artigo duplicado, restando 76 estudos para a triagem. Procedeu-se a leitura completa dos 76

estudos, obtendo-se uma amostra de 8 artigos incluidos na amostra final, sendo 06 da
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PubMed, 01 da CINAHL e 01 do Scopus. O fluxograma Prisma'® com o detalhamento das

etapas de pesquisa estd apresentado na Figura 1, a seguir.

|§ Identifica¢io dos estudos através de bases de dados e registos

- Estudos incluidos
' BVS (n=15) . .
=] 7
.E PubMed (n =31) Duplicados :{gn =1)
E SCIELO (n = 3) preace:
Scopus (n=12)
—
—— | Registos em triagem Registros  excluidos pela
(n=76) leitura de titulo + resumo
(n=38)
Publicacoes pesquisadas Publicacdes retiradas
i para se manterem (n= | 2}
= {" =20
=
Publicagbes avaliadas para Publicacdes excluidas:
elegibilidade Nio sdo coberturas (n =
(n=18§) 2)
Nao respondem a
pergunta de pesquisa (n
= l}}
Nio demonstram
efetividade da cobertura
s Total de estudos incluidos (n=1)
E na revisio
| |(=9)

Figura 1. Fluxograma Prisma de coleta e anélise dos dados nas bases de dados. Maca¢, 2023

A extragdo dos dados dos estudos elegiveis foi realizada mediante a utilizacdo de um

instrumento de coleta de dados construidos pela autora da pesquisa. Ele contempla as
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seguintes informacdes: titulo, autores, pais, ano-periddico, objetivo (s), tecnologia e
principais resultados (quadro 2).

Os dados foram analisados de forma descritiva, empregando-se o critério de
similaridade semantica para guiar a sintese dos resultados e a constru¢do da seguinte
categoria tematica: 1 - Tecnologias implementadas no processo de tratamento de lesdes de

pele: coberturas e seus efeitos.

3. RESULTADOS

Conforme apresentado no fluxograma prisma, a amostra final foi composta por 08
estudos que enquadraram-se ao protocolo da RIL, ou seja, responderam a questio de pesquisa
e atenderam aos objetivos e critérios de elegibilidade. Os anos com maior publicagdo foram
os anos de 2021 (n=2) e 2022 (n=3), apresentando a base de dados da PubMed com o maior

quantitativo de publica¢des (n=6), sendo o pais com o maior numero de producdo, a China

(n=5).

O Quadro 2 traz informagdes detalhadas sobre as publicagdes. No que concerne ao

desenho de pesquisa, observou-se que sete eram estudos descritivos (n=7).

Quadro 2 - Descrigdo dos artigos incluidos na revisdo integrativa segundo titulo, autores,
Pais, ano periodico, objetivo, tecnologia e principais resultados relativos ao efeito. Macaé,

Rio de Janeiro, 2023.
Titulo Autores- Pais | Ano-Periddico QIR Tecnologia Principais .
resultados: Efeitos
A non-randomised Investigar 0 Tecnologia de filme
pragmatic trial for the papel de um de poliuretano
arl detection and curativo semipermeavel com
carly . . avangado  de borda adesiva
prevention of surgical Sandv-Hod hidropolimero adequada para a pele
wound complications sari(y_N(z)nf ;L transparente; e almofada de gel
using an advanced R, E(’imon dston . Hidropoli absoryente que
hydropolymer ~ wound | s, Haywood Z, 2022 Determinar mero | permite total
dressing and smartphone | Davies L Vl:clb'llldade transparent VlSlbl.lld'ad;e da linha
‘ Hulsdunk K International clinica de | eavangado | de incisdo sem a
technology: The EDISON : ’ d 1 identificacdo e com remogdo do curativo;
trial protocol 14 I]?ar ow J, Yates | Wound Journa manejo de | almofada
) complicagdes de gel Beneficio:  Curativo
Australia pos-operatorias de polimero
em feridas transparente € a prova
cirurgicas; d'agua, estéril para
bactérias e virus.
Realizar estudo
de qualidade de
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vida
determinar
custo-efetividad
e da
intervengdo em
comparagao
com o0 grupo
controle;

para

Realizar
pesquisa para
capturar as
percepgoes dos
pacientes sobre
a cicatrizagdo
apos cirurgia

ortopédica.

II | Tranexamic acid Determinar se o Reducdo da
combined with acido quantidade de perda
. . tranexamico em de sangue;

compression dressing L
. combinagio
reduces blood loss in com curativo Redugio de
gluteal muscle contracture compressivo complicagdes
surgery 15 reduz a relacionadas a incisdo
quantidade de o apés a liberacdo
Acido T
Ma J, Huang Z, perda de ~ . | cirargica.
tranexamic
Huang Q, Zhou 2022 sangue, a taxa o associado
Z, Pei F, Shen de
B complicagdes com
’ BMC Surgery . . curativo
relacionadas a COMDresSiv
China incisdo e a taxa P
. 0.
de readmissao
para pacientes
submetidos a
cirurgias para
liberar
contractura
muscular
glutea.
I | Application of negative Estudar o efeito Cicatrizagao mais
pressure sealing rainage da aplicagdo da rapida;
. . tecnologia de
technology combine with <
- < o drenagem com Reducdo de troca de
silver ion sterilization selamento por | Selamento | curativos;
nursing solution in the ) pressao por pressao
nursing of necrotizing Chen F, Liu C. 2022 negativa negativa | Satisfacdo  superior
fasciitis '6 combinada com | associada d | em comparagdo com
China solugdo de solugdode | o desbridamento
Pak J Med Sci | esterilizacdo de | esteriliza¢d | convencional.
ions de prata de | o de ions
enfermagem no | de prata.

cuidado de
pacientes com
fasciite
necrosante.
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IV [ Sprayable hydrogel Descrever o
dressing accelerates | Hao C, Zhe S, tipo, fabricacao
wound  healing  with | Kan Y, ¢ caracterizagao . L

) . Xusheng H de um'curatlvo Malor. ehmlnggao de
combined reactive oxygen | ! ’ de hidrogel espécies reativas de
species-scavenging  and | Yichuan X, impregnado oxigénio;
antibacterial abilities !’ Chenghao G, 2021 com cério

Zhongqi Y, Yu nanoparticulas | Hidrogel | Efeito antibacteriano;
Sz, Jian | Acta Materialia | (CEONS)eum | em Spray

WCheng H, Inc Elseviier peptideo Maior afinidade de
Shi Z, Yue K, antimicrobiano ligagdo as superficies
Huang X, Xu (AMI?) para umidas da  pele

espécies (mucosas).

Y, an C.etal reativas de

China oxigénio e

antibacterianas.

V | A renewed look at silver Discutir o0 uso Liberagao de trés ions
dressings for wound da tgcr}ologia de~ prata em vez de
infections: Ag Oxysalts de oxinitrato de dois quando em

Cg prata para contato com solugdes
technology feridas aquosas, ou  seja,
infectadas e maior efetividade;
apresentar
estudos de caso Auxilia na
para comprovar cicatrizacao,
a eficacia deste produzindo oxigénio
produto na necessario para o
promogao da processo;
cicatrizagdo de | Oxinitrato
Dhoonmoon L, 2021 feridas. de  prata | Nao apresenta
Turner-Dobbin que libera | toxicidade,
H, Staines K. trés ions de | citotoxicidade,
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estruturas anti
oxidantes liberadoras
de oxigénio;

Fechamento da ferida
acelerado através da
reepitelizacdo e a
formacdo de tecido de
granulagdo em ratos
diabéticos;

Promove a
remodelacdo do
colageno, da

angiogénese e reduz o
estresse oxidativo em

feridas diabéticas
tratadas pela
tecnologia;

Potencializa a

cicatrizagdo de feridas
em feridas diabéticas
infectadas.

VII | Effect of metronidazole Explorar o Po de
combined with autolytic 2020 efelt(,) de metronidaz
. metronidazol ol
debridement  for  the . . ;

. Peng L, Dai Y. Journal of combinado com | associado a Reducio do odor de
management of malignant International desbridamento gel para ferid:s oncologicas
wound malodor %° China Medical autolitico para | desbridame gicas.

Research manejar o odor nto
de feridas
malignas
VIII | A randomized controlled Avaliar a
trial of effectiveness of possivel
platelet-rich plasma gel en?::g?;:f:&es Menor  tempo  de
and regular dressing on fatores, como ElcaFrlzaQaq da ferida
. . . ; maior angiogénese e
Woun.d hea.hng ume M yrohamadi S, idade, sexo, fechamento da ferida
pilonidal = sinus surgery: | Norooznezhad duragdo do mais répido);
Role of different affectin . consumo de ’
’ € | AH, Mostafaei 2019 antibioticos, | O  d¢ ~ .
factors S, Nikbakht M, angiogénese ¢ plasma rico | Redugdo da duragdo
Nassiri S, safar Biomedical dor, e em da dor;
N plaquetas
H, et al. Journal aceleracdo da Deeradacio dos
cicatrizagdo de ceratag \
Chi feridas em granulo~s a que leva a
ma pacientes com p?odugao . de
cisto pilonidal diferentes tipos de
an0s 0 fatores de
P crescimento.

tratamento com
plasma rico em
plaquetas.

Fonte: o autor, 2023.
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4. DISCUSSAO

1 - Tecnologias implementadas no processo de tratamento de lesdes de pele: coberturas e seus

efeitos

Na pratica clinica, no que concerne o tratamento de pacientes com lesdes agudas e
cronicas, existem diversas modalidades de coberturas interativas indicadas para a prevengao
sobretudo para o tratamento de lesoes, cita-se os curativos de alginatos de calcio, hidrofibras,
hidrogéis, hidrocoloides, solugdes antissépticas, espumas ¢ malhas nao aderentes, como
principais protagonistas para indicagdo no tratamento e cuidado das lesdes de pele®.
Estas coberturas possuem diversas apresentagdes e caracteristicas em formatos de placas
(planas e porosas) liofilizadas, fitas, bisnagas e frascos de forma a facilitar a manipulagao, o
uso racional pelo profissional, a fim de alcangar o efeito desejado na cicatrizagdo completa da
lesdo.

Além disso, tais critérios de escolha entre uma cobertura em detrimento da outra
ocorrem frente ao conhecimento especifico do profissional, raciocinio clinico e critico,
seguranca ¢ autonomia do profissional no uso da tecnologia, bem como subsidios financeiros
e disponibilidade para a tomada de decisdo na pratica do cuidado aos pacientes, visando a
otimizagdo da terapéutica para o paciente de maneira direcionada e individualizada® .

Um outro estudo realizado® converge com os mesmos achados apresentados
anteriormente e assevera que outras medidas de suma importancia deve ser levada em
consideracdo para o tratamento de lesdo de pele no ambiente hospitalar e domiciliar e destaca
que a escolha da cobertura deve ser feita com base nas caracteristicas da lesdo, mas,
sobretudo, deve-se sempre dar preferéncia a coberturas que causem menos dor e maior
conforto ao paciente.

A literatura encontrada neste estudo em tela cita algumas tecnologias de coberturas
estudadas entre os anos de 2019 a 2022 '**', as quais estdo relacionadas ao cuidado direto e
manejo quanto as caracteristicas, utilizacdo, efeitos benéficos e contra indicacdes.

Nesse contexto, diante dos resultados obtidos, podemos perceber que as tecnologias
efetivas em coberturas disponiveis atualmente na literatura sdo bem diversas, contemplando
as coberturas quanto as caracteristicas tecnologicas utilizadas diretamente no leito da lesdo,

tais como: formas em gel'***?'| hidrogel'’, criogel”, hidropolimero', p6®°, poliuretano'’,
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1516 ¢ malha'®. Em alguns desses casos foi

espuma'®, gaze com petrolatum?®, solugio liquida
feita a associagdo entre duas coberturas como o po associado a gel*®. Encontramos nos
resultados coberturas utilizadas em conjunto a um curativo compressivo, como acido
tranexamico associado a curativo compressivo'’, filme de poliuretano com uma almofada de
gel” e também um dispositivo de pressdo negativa associada a solu¢do de esteriliza¢do de
ions de prata e espuma'®.

As principais tecnologias implementadas no tratamento referem-se, no geral, ao
cuidado topico, em especial com a descricdo das coberturas e seus efeitos quanto a utilizagao.
Este achado pode ser associado a baixa complexidade das lesoes, etiologia diversificada das
lesdes e disponibilidade de recursos materiais e financeiros nos paises desenvolvidos
estudados e encontrados na RIL como a Australia'®, China'*'":22! Reino Unido'® e India" .

Em relagdo as tecnologias encontradas, o estudo I apresenta um curativo avangado
transparente com cobertura de hidropolimero caracterizado por ser um curativo de polimero
transparente, a prova d'agua, estéril contra acdo das bactérias e virus e que possui o beneficio
da total visibilidade da linha da incisdo cirtrgica, o que permite a identifica¢do de indicadores
precoces de complicagdes na ferida sem a necessidade de remocdo do curativo'®. O artigo
refere ainda, que essa tecnologia pode ser associada ao uso de smartphones, possibilitando
que os pacientes capturem imagens digitais da ferida para que possam ser enviadas ao
prontuério eletronico de cuidados de saude e assim, facilitar a detec¢do precoce e prevengao
de complicagdes cirtirgicas na ferida pos-operatoria'?.

Nesse contexto Australiano, cabe destacar estudos de processos de educagdo
permanente mediado por e-learning para capacitar os profissionais se mostrou eficiente, fato
comprovado mediante a redu¢do da prevaléncia de lesdo por pressdo e apos processo de
auditoria no distrito de saude Hunter New England *. Dessa forma, o uso de sistemas
operacionais ligados ao comhecimento das coberturas torna-se bem avaliado, pois facilita o
processo de registro e a tomada de decisdes mais seguras e assertivano tratamento das lesdes
de pele.

O estudo Il fez uso de terapia intravenosa de 4acido tranexamico durante o
pré-operatorio dos pacientes da pesquisa e anterior a realizagdo da sutura da incisdo cirtrgica,
uma gaze embebida em 4cido tranexdmico foi utilizado por 10 minutos como cobertura na
area do leito da lesdo para posteriormente ser feito um curativo compressivo no local de
forma espiral por meio de atadura compressiva por 24 horas no local”’. Os resultados
encontrados foram uma redu¢do na perda sanguinea unilateral, reducdo de baixas nas taxas de

hemoglobina e albumina, além de redugdo de complicagdes de readmissdes em 30 dias'.
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Em um outro estudo similar realizado no Brasil sobre critérios para avaliagao da
qualidade de coberturas de alginato no tratamento de feridas®, ha um reforgo sobre a
importancia da adogdo da pratica da hemostasia para o controle do sangramento e o
estabelecimento de diretrizes clinicas relativas a tratamento de tal complicacdo. Nesse
trabalho, os autores estabelecem critérios para utilizacdo da cobertura em um instrumento
validado por juizes. Essa ferramenta possibilita o direcionamento de enfermeiros que atuam
no tratamento de feridas no tocante a aquisicdo das coberturas, propiciando, dessa forma,
autonomia e assertividade com relacao ao tratamento.

Seguido do estudo III, onde foi utilizada uma tecnologia de drenagem a vacuo
associado a uma solugdo esterilizada que possui ions de prata com efeito de desbridamento
autolitico, além de cobrir a cavidade com uma cobertura de espuma'®. A solugdo € injetada
pelo dispositivo a vacuo a cada dois ou trés dias e posteriormente retirada com a pressdao. O
estudo identificou uma cicatrizagdo mais rapida da ferida com uma reducdo na troca de
curativos, um custo de tratamento reduzido e maior satisfagdo da enfermagem em
comparagdo com o desbridamento convencional'®,

Ainda em relacdo as tecnologias adjuvantes no processo de tratamento, existem
sobreposigOes estaticas que conferem um grau de protecdo tecidual, apesar de ndo terem a
melhor evidéncia quando comparada a tecnologia cobertura convencional®,

No artigo IV descreve o desenvolvimento de uma tecnologia em gel que ¢ a base de
um hidrogel pulverizavel que possui nanoparticulas de 6éxido de cério e também um peptideo
antimicrobiano, sendo assim, eficiente em eliminacdo de espécies reativas de oxigénio e
também antibacteriano abrangente'’. O estudo aborda que a biocompatibilidade dessa
cobertura foi testada in vitro e in vivo que em situagdes inflamatdrias ou infecciosas, acelerou
a cicatriza¢do e remodelacdo do tecido'’.

Os hidrogéis sao amplamente utilizados no tratamento de lesdes de pele, pois
diminuem a dor local e proporcionam uma sensac¢dao de refrescancia. Isso acontece, pois o
hidrogel favorece a umidade no leito da lesdo, promovendo um ambiente ideal para a
reparacdo tecidual. Uma revisao integrativa realizada em 2015 reuniu estudos realizados em
portugués e inglés, e os estudos que abordam o uso de hidrogel comprovaram a eficacia e
seguranga do uso em queimaduras®.

Relacionado ao estudo V, os autores apontam que a tecnologia de malha contendo
oxinitrato de prata com 3 elétrons negativos, aumenta a efetividade e a reacdo antimicrobiana,

atuando também em biofilmes com sua rapida a¢do bactericida'®. Além disso, tem forte poder
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de oxigenacdo pela propria degradacdo que a tecnologia causa associado a quebra de
peroxido de hidrogénio'®.

Enquanto no estudo VI, temos uma tecnologia de poliuretano antioxidadente com a
forma de criogeis que sdo vastamente porosos € sdo complementados com exossomos de
células adiposas que influenciam na sobrevivéncia de células em condi¢des de
hiperglicemia”. Essa tecnologia também auxilia na oxigenagdo através de suas propriedades
quimicas e mostraram-se efetivas em feridas diabéticas complexas e infectadas, melhorando a
cicatrizagdo através da deposicao de colageno e a reepitelizagdo, prevenindo maiores
complicagdes'’.

Autores do estudo VII discorrem a reducdo de odor de feridas malignas através da
substancia em pd de metronidazol em conjunto com um gel hidrocoldide desbridante e
coberta por gaze encoberta por petrolatum para promover um ambiente umido que nao
aderisse as coberturas a ferida?®. Atuando em bactérias anaerdbicas e dificultando a formacdo
de 4cidos graxos que auxiliam em reduzir o odor ao combater a infec¢do®”. O mesmo estudo
traz a efetividade do mesmo apds o terceiro dia de tratamento com a cobertura, mostrando
rapida agdo para reducdo do odor das feridas malignas®.

No tultimo estudo encontrado, VIII, temos a tecnologia de gel de plasma rico em
plaquetas que foi aplicado apos cirurgia de remog¢ao do cisto com avaliagdo de angiogénese
através de uma incisdo antes que houvesse cicatrizagdo completa’. O estudo identificou que
o gel ¢ eficiente para acelerar a cicatrizacdo, além de também diminuir a quantidade de
medicacdo antibidtica e analgésica dos pacientes que o utilizaram?'.

Dentre as caracteristicas ideais para uma cobertura a fim de ser efetiva para a
cicatrizagdo da lesdo estdo o controle de umidade, uma Otima transmissdo gasosa, ser
biocompativel, biodegradavel, ndo toxico, que promova o alivio da dor associada a ferida e
seja economicamente aceitdvel*’. Caracteristicas essas que vado de acordo com os beneficios
encontrados nos resultados desta pesquisa através da melhora na cicatrizagdo, auxilio na
oxigenacdo da ferida através do desenvolvimento de materiais que permitem essas trocas sem
prejudicar a oclusdo. Além das questdes mencionadas, ¢ necessario ter cuidado com a
adesividade, que pode lesionar a pele perilesdo durante sua retirada?’. Em um dos resultados
encontrados, conhecemos a tecnologia onde o material desenvolvido além de transparente
para melhor visualizacdo, também ¢ em material de filme de poliuretano com almofada de
gel'. Este recurso facilita que a adesdo ndo seja tdo agressiva quantos de outros materiais
com a mesma caracteristica adesiva.

Coberturas biologicamente ativas como as que contém fatores de crescimento,
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colageno, quitosana, acido hialurdnico e peptideos fazem parte desses novos estudos para
desenvolvimento das mesmas”’. Todavia, menciona a dificuldade de aplicagdo dessas
substancias pela falta de estudos e dados sobre os mesmos, bem como o custo que esta
associado a utilizagdo dessas novas tecnologias. Com base no inico estudo?' encontrado nos
resultados desta pesquisa que contém essas caracteristicas através do material de gel de
plasma rico em plaquetas para melhor desenvolvimento de fatores de crescimento, nos leva a
afirmar que neste periodo demarcado ainda ndo temos tantas pesquisas com coberturas
biologicamente ativas.

A utilizagdo de p6 de metronidazol que se mostrou efetivo para o controle de odor de
feridas neoplasicas®, que foi de acordo com uma revisdo de 2014** que encontrou 03 estudos
com o mesmo resultado efetivo para manejar o odor maligno de feridas oncologicas assim
como um estudo de revisdo sobre cuidados de enfermagem com feridas oncologicas de
2021% aborda que a utilizagdo do metronidazol em diferentes apresentagdes farmacologicas
sdo uma das formas mais utilizadas para esse controle de odor através da agdo antibiotica
ativa que afeta bactérias anaerobicas, parasitas, helmintos e também protozoarios®.

Relacionados as vantagens das tecnologias em coberturas encontradas nesta pesquisa
tem indicagdes diversas quanto ao uso. Neste sentido, os beneficios podem ser distintos,
dentre eles, destaca-se 04 estudos com abordagem referente & uma melhora na

16181921 ()

cicatrizagao segundo beneficio mais mencionado, em 03 dos estudos, refere

questdes relacionadas a oxigenacdo da ferida ou eliminagdo de espécies reativas'™'®!

17,18

Seguido de 02 estudos com énfase no efeito antibacteriano '° e 02 onde asseveram a redugdo

do tempo da troca de curativos'*'®,

Conhecer as coberturas utilizadas no tratamento de lesdes de pele se faz necessario,
pois permite melhor e mais rapido resultado para o paciente, diminui os custos da instituicao
e favorece a equipe assistencial, que ndo sofre desgaste emocional, por observar resultados
positivos no tratamento das lesdes”.

De acordo com esses resultados obtidos nas bases de dados pesquisadas no periodo de
2018 a 2023, podemos inferir que foram publicados poucos estudos de tecnologias em
coberturas para o tratamento de lesdes no recorte temporal mencionado. Seria de suma
importincia investir em estudos de enfermagem que procurem desenvolver ou aprimorar
coberturas que auxiliem em lesdes, visto que a etiologia das mesmas € vasta e o tratamento
também podem ter abordagens diferentes de materiais e substancias ativas.

Espera-se que esse estudo possa subsidiar a conduta dos enfermeiros e torna-se

imperioso estudos clinicos com as coberturas, a fim de aprofundar nossa compreensao dos
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aspectos praticos e tedricos envolvidos e explorar novas perspectivas no cuidado de
enfermagem com lesdes de pele, através do uso de coberturas. Estes estudos adicionais ndo
apenas contribuird para o avango da enfermagem em uma area de atuacgdo tdo caracteristica
da profissao, mas também podera fornecer impacto social para os pacientes e econdmico para
as instituicoes.

Cabe destacar o baixo quantitativo de evidéncias em um cendrio nacional. Esse fato
pode estar atrelado a uma propria limitacdo do método que ndo tem como objetivo mapear
toda a literatura existente. Contudo, isso evidencia uma lacuna no conhecimento para que
pesquisas sejam realizadas por pesquisadores brasileiros sobre o desenvolvimento ou mesmo

a aplicag@o de tecnologias no tratamento de lesdes de pele.
Limitacées do Estudo

Neste estudo, a discussdo baseia-se no respaldo tedrico narrativo e na literatura
pertinente ao tema. Dados originais, coletados por pesquisas de campo podem ampliar e

fortalecer esta discussao, refutando e/ou confirmando os apontamentos apresentados.

Contribuicdes para a Area

Como mencionado anteriormente, esse estudo visa concentrar através da metodologia
de revisdo integrativa de literatura, as tecnologias em coberturas efetivas atualmente
disponiveis na literatura, no periodo de 05 anos que compreende 2018 a 2023, além dos
avangos nas pesquisas relacionados a aplicagdo dessas substincias e seus respectivos
beneficios. Visando assim, auxiliar e impactar em uma pratica de Enfermagem que esteja de

acordo com as principais evidéncias.

CONSIDERACOES FINAIS

Este estudo ressalta a importancia da gestdo de cuidado do enfermeiro frente ao
manejo de tecnologias no tratamento de lesdes de pele. Embora os objetivos de analisar, na
literatura, as coberturas relacionados ao tratamento de lesdes de pele tenham sido alcangados,
ndo foi possivel identificar de forma precisa a qualidade de todas as estratégias e sua

implicacdo na satide do paciente com perda da integridade da pele.
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O estudo proporcionou o conhecimento das principais tecnologias utilizadas no
tratamento de lesdes de pele. Foram evidenciadas diferentes tecnologias incluindo formas
como gel, hidrogel, criogel, hidropolimero, pd, liquido e malha. Algumas combinagdes, como
po associado a gel e tecnologia adjuvante, como a terapia por pressao negativa.

Constatou-se algumas contribui¢des desse estudo para a pratica do enfermeiro tais
como: orientar enfermeiros e outros profissionais de satide no tratamento de lesoes de pele de
etiologias diversas; conhecer a efetividade das coberturas para o tratamento de lesdes de pele;
e levantar algumas discussdes relevantes sobre os beneficios das coberturas como tempo de
tratamento, cicatrizagdo, redu¢ao de infec¢ao e diminuicao de custos com tratamento para
lesoes de pele.

Identificar as melhores estratégias no tratamento do paciente com lesdes de pele ¢ um
papel do enfermeiro e para isso € necessario que este profissional conheca essas tecnologias
de cuidado, seus beneficios e maleficios e utilize-as considerando a individualidade de cada
paciente.

Contudo, observou-se a lacuna de conhecimento devido a pouco respaldo tedrico para
a utilizacdo e o manejo das coberturas em pacientes tanto hospitalizado quanto domiciliares,
a fim de promover o méximo de bem-estar deste usuario dentro de cada contexto. Ademais,
espera-se que essa pesquisa possa instigar a realizacdo de novos estudos sobre a temdtica e a

consequente melhoria do cuidado aos pacientes em tratamento de lesdes de pele.
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