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1 INTRODUCAO
1.1 PROBLEMATIZACAO

RESUMO

Ha uma lacuna na literatura cientifica em relagédo ao
tratamento das ulceras venosas, acompanhamento
do processo de cicatrizacdo e da laserterapia. A
auséncia de uma andlise detalhada e abrangente
dessas terapias nao somente limita a disseminagéo
do conhecimento entre os profissionais de saude,
mas também prejudica a capacidade de tomada de
decis@o informada e qualificada, o que dificulta um
tratamento eficaz das tulceras venosas. Sugere-se
neste capitulo um protocolo validado de tratamento
das ulceras venosas associadas a medicdes precisas
e ndo empiricas das areas das feridas. Além disso, a
atuagdo em conjunto de toda a equipe
multiprofissional possibilita o acompanhamento
homogéneo na indicac¢do de coberturas que podem
ser associadas ao tratamento com o laser. O
tratamento e cicatrizagdo das tulceras venosas
também depende das condigdes clinicas e habitos de
vida do paciente. Um plano de cuidados validado
por toda a equipe multiprofissional e entregue para
0s pacientes contribui para o seu autoconhecimento
e entendimento sobre a sua propria condi¢do. A
avaliag@o dos tecidos de granulagdo, epitelizagdo,
esfacelo e de bordas inviaveis apos cada aplicacdo
do laser contribui para diminui¢do das recidivas e
adesdo do paciente ao tratamento. O desafio da
contracdo da area e completa cicatrizagdo das
ulceras venosas pode ser alcangado quando baseado
em evidencias cientificas e acompanhamento
multiprofissional.

Palavras-chave: Ulcera Varicosa, Insuficiéncia
Venosa, Lasers Semicondutores, Equipe de
Assisténcia ao Paciente.

A Ulcera Venosa é uma lesdo formada devido a uma doenga de base que afeta a circulago

sanguinea das veias e ¢ uma das doencas mais frequentes do aparelho circulatério e que ocorre

principalmente em idosos devido & evolugio da Insuficiéncia Venosa Cronica (IVC) (JUNIOR, et al.,

2023). Verifica-se alta prevaléncia na Europa e mais de 70% das ulceras venosas apresentam
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recorréncias. Nos paises ocidentais mais de 2% do orcamento econdmico ¢ destinado ao tratamento
das insuficiéncias venosas (JUNIOR, et al., 2023). No Brasil, estima-se uma prevaléncia de 2,9% de
idosos com tlceras venosas que sdo atendidos na Atengdo Priméria da Saude (JUNIOR, et al., 2023).
Fatores como idade avangada, escolaridade e perfil socioecondmico estdo associados a prevaléncia das
ulceras venosas.

Atualmente as tlceras venosas sdo consideradas um problema de satde publica, requer assim,
uma assisténcia profissional qualificada. Essas feridas apresentam um tempo prolongado de
cicatrizagdo, sobretudo, devido a presenca de edema em conjunto com as demais alteragdes provocadas
pela doenca venosa cronica que pode prejudicar a drenagem linfatica, provocando actimulo de
proteinas e citocinas no intersticio. Como consequéncia, pode resultar em um processo inflamatorio,
vermelhiddo, dor e enduragdo local, geralmente localizada na regido do tornozelo até a metade da
perna, condigdo denominada de lipodermoesclerose . Além da diminuicao da elasticidade dos tecidos
e fibrose progressiva resultante da persisténcia da insuficiéncia venosa que pode fazer com que o
paciente permanega com as feridas por um longo periodo de suas vidas cerca de 10 a 20 anos sem
perspectiva de um acompanhamento médico.

As ulceras venosas tém se tornado um desafio nos servigos de satde, uma vez que se
apresentam refratdrias a diversos tipos de tratamento, ndo seguem o processo normal de cicatrizagdo e
comumente estdo relacionadas a condigdes predisponentes dos individuos (OSMARINIL, et al., 2021).
A complexidade da ferida e o seu tratamento est4 associada a condigdes clinicas gerais do paciente e
as caracteristicas socioecondmicas, tais como: fatores nutricionais, financeiros, higiénicos, patologicos
como doengas vasculares, insuficiéncias venosas, arteriais e diabetes mellitus (CAVALCANTE et al,,
2020). Além disso, ha muitos relatos na literatura em relagdo a elevados gastos do sistema de satde
no tratamento, a diminui¢do da capacidade laboral, o aumento de internagdes por complicagdes e
recorrentes formacdes de biofilmes e processos infecciosos (SILVA ef al., 2021)

Uma pesquisa mostrou que, dentre 339 idosos, assistidos pelas equipes das Estratégias de Saude
da Familia (ESF) do municipio, a prevaléncia era de 2,9% das tlceras vasculogénicas (VIEIRA et al,,
2017). Outra pesquisa apresentou prevaléncia de 38% para ulceras venosas em membros inferiores,
em uma amostra de 100 pacientes atendidos pela Equipe Multidisciplinar de Aten¢do Domiciliar de
Rio Branco, estado do Acre, sendo que 38% haviam hipertensdao e 31% diabetes (SACHETT,;
MONTENEGRO, 2019).

Apesar de ampla epidemiologia a respeito da prevaléncia das Ulceras venosas e inimeras
coberturas para o tratamento que sdo disponibilizadas nas institui¢des de satde, ainda ¢ um desafio a
cicatrizacdo completa, fomentando a busca por novas condutas terapéuticas como forma de acelerar o
processo de regeneragao tecidual e proporcionar maior qualidade de vida aos pacientes

(BAVARESCO; FATIMA, 2022).
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Ao longo dos anos, diversas tecnologias tém sido utilizadas para o tratamento dessas lesdes, e
uma delas ¢ a terapia com fotobiomodulagdo, ou seja, ¢ a terapia que se baseia na interacdo da luz
(LASER - Amplificagdo da Luz por Emissdo Estimulada de Radiacdo ou LED - Diodo Emissor de
Luz) com os tecidos do corpo humano, ambos com efeitos bioldgicos semelhantes

O LASER ¢ um recurso fototerapico amplamente utilizado em alteragdes cutaneas e t€ém se
mostrado aplicavel no cuidado de feridas, com resultados benéficos em diferentes tipos de lesdes,
principalmente por sua acdo nas fases inflamatorias e proliferativas da cicatrizacdo (SILVA, ef al.,
2021; BARBOSA, et al., 2020). A agao do Laser promove a proliferacao de fibroblastos, osteoblastos
e células epiteliais, circulagdo local, bem como a sintese de colageno, sendo fundamental para a
aceleragdo do processo de restauragao tecidual, melhorando a regeneragdo e cicatrizagdo dos tecidos,
além de ter efeito analgésico e anti-inflamatorio (CUNHA et al., 2017).

A lacuna presente na literatura cientifica em relagdo as informagdes sobre as mais recentes
inovacdes tecnologicas destinadas ao tratamento de ulceras cronicas € um aspecto digno de ateng@o no
ambito da saude, no qual avangos tecnologicos moldam e complementam de forma significativa as
praticas médicas. A auséncia de uma andlise, compreensao detalhada e abrangente dessas terapias
limita a dissemina¢do do conhecimento entre os profissionais de saude, mas também prejudica a
capacidade de tomada de decisdao informada, dificultando a sua selecdo para um eficaz tratamento de
ulceras cronicas (OLIVEIRA, ef al., 2023).

Hé necessidade de se conhecer de forma mais detalhada e abrangente a aplicagdo da técnica de
laserterapia no tratamento complementar de ulceras cronicas, reconhecendo, aprimorando,
padronizando os diversos procedimentos entre os profissionais de satide. A biomodulagdo a nivel
celular causada pelo Laser associada a tratamentos convencionais como coberturas do tipo: hidrogel,
hidrogel com alginato, hidrofibras de alginato de célcio e o uso de carvao ativado contribuem para
potencializar o efeito do laser que, estimula processos celulares através da ativacdo de fotons de cito-
cromo oxidase, resultando na produ¢do de energia nas mitocondrias, levando a sintese de proteinas
envolvidas no reparo celular (CARBINATTOA, et al., 2018). Essas coberturas foram citadas acima
pois sdo faceis de encontrar e encontram-se disponiveis em policlinicas € em Unidades Basicas de
Saude. Outro ponto a considerar ¢ que elas podem evitar que as feridas progridem para um processo
de necrose coagulativa, o que impediria o Laser de atuar no processo de cicatrizagao.

Ainda ¢ importante considerar que Laserterapia associada as coberturas também contribuem
para o remodelamento de bordas inviaveis como presenca de maceracao, hiperqueratose (degeneracao
granulosa da pele) e epibole (fechamento prematuro das bordas- as células epiteliais migram
circundando a borda, enrolando sobre si mesma, dificultando o processo de cicatrizagdo). O Laser
estimula a crescente proliferacdo e ativagao de linfocitos, aumentando a fagocitose em macréfagos, a

secrecdo de fatores de crescimento, a captagdo de fibrina e colageno melhorando a cicatrizagdo de
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feridas (YANG, et al., 2021). As coberturas sao importantes, pois atendem as necessidades das feridas
de acordo com cada condi¢do e aspecto dos tecidos de cada paciente. Elas irdo hidratar, fornecer
umidade como o hidrogel por exemplo, indicado para aquelas llceras secas e com esfacelos ou necrose
umida, ou o alginato de calcio que podera ser indicado para feridas com grande produgao de exsudato.
Vale citar também, o carvao ativado que pode contribuir para redugdo de exsudato, odores e biofilmes.

E importante basear-se em protocolos validados de tratamento e escolha das coberturas
adequadas das tUlceras venosas associado a atuagdo em conjunto da equipe multiprofissional e
constante capacitacdo dos pacientes e profissionais que atuam na pratica clinica dos pacientes que

apresentam insuficiéncia venosa

2 LASERTERAPIA

O Laser consiste em uma radiagdo nao ionizante, de baixa poténcia, dentre os mais utilizados,
se destaca o laser vermelho e o infravermelho, o comprimento de onda continua indicada sdo:
Vermelho (630 a 685 nm) e infravermelho (780 a 870nm), os lasers de baixa intensidade disponiveis
no mercado geralmente emitem uma onda continua de 670nm e 830nm respectivamente
(NADHREEN, et al.,2019).

Estudos apontam o uso do Laser como um instrumento terapéutico voltado ao tratamento de
lesdes, que se caracteriza como um adjuvante ao tratamento (COTOMACIO, 2016; CUNHA, et al.,
2017). Sua proposta terapéutica desejada consiste nas recuperacdes das ulceras venosas no processo
de cicatrizagdo, dependente da manipulagdo adequada da poténcia, densidade de energia e
comprimento de onda.

Dentre os efeitos da laserterapia, se destacam a modulagdo da resposta inflamatoria (ativacao
de macrofagos, aumento de vasodilatagdo e ativagdo do sistema linfatico), analgesia (através da
normaliza¢do da permeabilidade de membrana celular, aumento da sintese e liberagdo de opiaceos
enddgenos), regulacdo e melhora do sistema imunologico e estimulacdo da cicatrizagdo através do
aumento do tecido de granulacdo, neoformacdo de vasos sanguineos e producdo de colageno
(COTOMACIO, 2016). Outro ponto a destacar, é o aumento significativo na deposi¢o de colageno,
com a aceleragdo na reposicao de moléculas de colédgeno tipo I pelo tipo III e promogado de producao
precoce de colageno na fase de remodelacdo, apresentando melhor morfoarquitetura e organizagao da
cicatriz fibrosa nas feridas (CUNHA, et al., 2017).

Apesar dos inumeros beneficios da laserterapia ¢ importante salientar a necessidade de
avaliacdo e indicagdo por profissional habilitado e com competéncia. Alguns autores discorrem ainda
as contraindicac¢des ao uso desta tecnologia adjuvante ao tratamento de feridas. Sdo elas: carcinomas
ativos e/ou suspeita de lesdo neoplasica, exposi¢dao sobre os olhos, abdome de gestante, lesdes com

tecidos necroticos e areas hemorragicas (COTOMACIO, 2016). Enfim, a efetividade da

Ciéncia médica descobertas cientificas para uma satide transformadora
Laser e novas tecnologias de medic¢do para as ulceras venosas



laserterapia estd relacionada a escolha do protocolo de tratamento individual, direcionado as
necessidades de cada individuo. A escolha do comprimento da onda, poténcia, dose, frequéncia de
irradiagdo e outros fatores interferem diretamente nos resultados (SAMANEH, et al., 2015). Porém o
manejo da lesdo vai além da aplicacdo da terapia fotodinamica, ¢ necessario desde o conhecimento da
etiologia da lesdo, a higiene adequada da ferida e a indicagao da melhor cobertura baseada no raciocinio

critico e evidéncias cientificas.

3 EXPERIENCIA DE UM GRUPO DE PESQUISA

O que serd que ¢ considerado um protocolo validado para tratamento das ulceras venosas?
Destacaremos uma experiéncia de extensdo universitaria realizados pelos autores deste capitulo. A
extensdo contou com a presenca de um médico, trés enfermeiros, trés técnicos de enfermagem, 10
estudantes e professores do Programa de Pos-graduagdo em Ciéncias da Saude.

Para a realizagdo de um protocolo validado é essencial a capacitagdo dos pacientes e
profissionais sobre o uso de laserterapia associados aos tipos ideais de coberturas que, foram realizadas
duas vezes na semana num periodo de 5 meses. Pacientes com ulceras venosas em uso de
imunossupressores ou corticoides cronicos; ou que a da ferida havia a presenga de necrose de
coagulagdo recobrindo mais que 25%, lesdo ndo participaram do acompanhamento com a laserterapia
devido a baixa eficiéncia do Laser nesses casos.

Em nossa pratica didria verificamos que uma atuacdo multiprofissional e procedimentos
minuciosos de medi¢ao da area da ferida levou a um menor numero de recidivas das ulceras venosas
no periodo acompanhado. Outro ponto que se verificou ¢ que uma ferida ndo pode ser cicatrizada se
nao ha o conhecimento das condicdes clinicas e pratica diaria dos pacientes.

A coleta de dados quanto a presenca de comorbidades, habitos de vida diario, uso de
medicagdes como corticoides que afetavam o processo de cicatrizagdo, tabagismo e etilismo foram
registrados. Além disso, uma avaliacdo detalhada da 4rea e da modificagdo do tipo de tecido na ulcera
a cada quinze dias, foi essencial para a monitorizacao do processo de cicatrizagao.

Na pratica diaria, € frequente, a forma empirica e subjetiva de avaliagdao da area e tecido da
ferida, o que, para tlcera venosa, especificamente torna-se uma avaliacdo que pode gerar erros, devido
ao periodo de tempo longo para a cicatrizacdo e contracdao das bordas desse tipo de ferida.

Em nossa extensao fez-se a medida da area da ferida, duas vezes na semana. Foram registrados
os perimetros das areas das tlceras a cada sessdo de tratamento, obtido por decalque in loco, utilizando-
se uma folha de plastico filme transparente, previamente esterilizada, colocada em cima da ferida e
desenhando-se diretamente com uma caneta esferografica de ponta fina, (Figura 1).

Além disso, também foi realizada a mensuracao da area da ferida com um paquimetro colocado

acima da lesdo para padronizar a escala, associado ao registro fotografico. As analises das imagens
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foram processadas no programa Image J© (NIH,USA) disponivel em:
https://imagej.nih.gov/ij/download.html. Para o calculo da taxa de cicatrizacdo da ferida, foi utilizado

um programa de planilha eletronica.

Figura 1: Método da planimetria com a aplica¢do de um plastico estéril ¢ método pela medi¢do da area da ferida pelo
paquimetro.Diamantina, Minas Gerais,Brasil,2023.

Fonte: Arquivo pessoal da professora Thabata Coaglio Lucas.

Além disso, avaliou-se quinzenalmente, a modificag¢do dos aspectos dos tecidos de granulacao,
epitelizacdo, esfacelo e caracteristicas das bordas das feridas.

Dessa forma a cada modificacdo da borda da ferida e tipo de tecido especifico era registrado de
forma que se pudesse avaliar com detalhes o processo de cicatrizagdo apds a aplicagdo da laserterapia.
Em nossa percepc¢do as ulceras venosas precisam ser medidas e avaliadas com cautela pois o processo
de cicatrizagdo pode estar evoluindo e o profissional que acompanha o paciente pode ndo perceber esta
modificacdo e desenvolvimento do processo de cicatrizagdo. O paciente pode estar sujeito a
amputacdes cirurgicas desnecessarias e abandono do tratamento por falta de uma avaliagdo minuciosa
da modificacdo e tecido celular das tlceras no decorrer de uma terapia.

Outro ponto importante ¢ a manuten¢ao de contato entre a equipe multiprofissional que atende
o paciente. O mesmo tratamento realizado pela nossa equipe foi seguido pela estratégia de saude de
referéncia de cada paciente. Foram determinados em conjunto com toda a equipe multiprofissional, o
uso do mesmo tipo de coberturas a cada modificagdo do tecido no decorrer da evolugdo da cicatrizagao
da ferida do paciente. Além disso, o plano de cuidados havia as seguintes orientagdes para os pacientes:
a) lavar as maos com agua e sabdo antes e apos manipular o curativo; b) o curativo deve ser feito de
preferéncia apds o banho; ¢) nao friccionar com gazinha o leito da ferida; d) Se o curativo estiver muito
aderido, umidificar a gazinha com soro fisiologico a 0,9% morno antes de retirar o curativo; e) retirar
a gaze com cuidado e devagar para ndo destruir o tecido neoformado; f) elevar as pernas ao menos

uma vez ao dia, fazer exercicios e usar a meia compressiva quando indicada pelo médico; g) qualquer
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alteracdo na ferida como: vermelhidao, local quente ou saida de secre¢ao amarelada, esverdeada ou
grande quantidade sangue vivo, procurar por assisténcia na Unidade Basica de Satde (UBS) do seu
municipio.

Outro ponto a destacar ¢ que, nao adianta o melhor tratamento oferecido aos pacientes com
ulceras venosas cronicas, se ele nao faz a sua parte em casa e se a equipe multiprofissional nao atuar

em conjunto com o objetivo de fechar a ferida.

4 REFLEXAO

O Laser e novas tecnologias de medi¢ao da area das ulceras venosas associada a atuagdao em
conjunto da equipe multiprofissional e anotagdo frequente sobre a modificagdo do tipo de tecido na
ferida demonstrou eficacia na reducgdo das recidivas, motivacao ¢ adesdo dos pacientes ao tratamento.
Dessa forma, a constru¢do de um protocolo validado ¢ efetiva quando envolve um contexto
multidisciplinar seguido em prol da melhoria da qualidade de vida do paciente até a completa
cicatrizag¢do da ferida. Novas tecnologias de tratamento para ulceras venosas cronicas sdo efetivas e
necessarias, mas somente funcionam se toda a equipe adere ao acompanhamento e monitoramento dos

pacientes com insuficiéncia venosa envolvidos no processo de cura.

5 CONSIDERACOES FINAIS

Apesar das complexidades da avaliagdo de Ulceras venosa, que representam um desafio
consideravel para profissionais de salde é possivel garantir a cicatrizacdo eficaz e evitar
recidivas, por meio de abordagens multidisciplinares.

e Aexploracdo da fotobiomodulacdo por meio do laser como uma ferramenta inovadora para
avaliar e acelerar o processo de cicatrizacdo, foi eficaz em conjunto com terapias de
curativo convencionais.

e Embora o tratamento convencional tenha alguma eficacia na cicatrizacdo de Ulceras,
muitas vezes sua aplicacdo inadequada torna o processo lento, aumentando o nimero de
recidivas. Abordagens inovadoras para promover a cicatrizacdo efetiva e permanente
dessas feridas gera indicadores de saude e de avaliacdo para a saude publica.

e A atuacdo multidisciplinar proporcionou uma oportunidade Unica para adquirir
conhecimentos especializados em areas que abrangem desde a avaliagdo da ferida e
aplicacdo do laser como terapia complementar até a anélise de complicagdes, destacando
a importancia desses conhecimentos na busca por tratamentos mais eficazes e
individualizados.

e Aavaliagdo precisa de Ulceras venosas desempenhou um papel crucial no planejamento de

protocolos validados eficazes para a pratica clinica. Na area das ciéncias da saude, essa
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habilidade é fundamental para determinar a abordagem terapéutica adequada, promovendo
uma recuperacao mais rapida e prevenindo complicagdes.

e A equipe multiprofissional desempenha um papel central na identificagdo, mensuragéo e
documentacdo das caracteristicas das Ulceras venosa, incluindo tamanho, profundidade,
exsudato, tecido circundante e sinais de infeccdo. Essa avaliagdo detalhada permite a
escolha adequada de curativos, terapias e intervencdes especificas, garantindo um
tratamento eficaz e melhor qualidade de vida para o paciente.

e Aselecdo adequada de coberturas desempenha um papel crucial na criagdo de um ambiente
propicio & cicatrizagdo. Distinguir entre os diversos tipos de coberturas disponiveis, como
hidrocoloides, alginatos, carvao ativado, hidrogel e outros, cada um com finalidades
especificas, seja absorcdo de exsudato, protecao contra infec¢des ou promocdo da umidade
ideal na ferida garante a eficacia da laseterapia.

e A identificacdo e a diferenciacdo dos diferentes tipos de tecidos presentes na Ulcera
tornam-se essenciais para um tratamento direcionado e eficaz. 1sso envolve a distin¢éo
entre tecido de granulacdo, tecido necrotico, fibrina e epitelizacdo, visto que cada tipo
requer uma abordagem terapéutica especifica para otimizar a cicatrizacao.

e O reconhecimento precoce de infeccdes e biofilmes assume um papel critico para prevenir
complicagdes. Os sinais de infeccdo, como inflamagdo, odor desagradavel e exsudato
purulento, bem como estratégias para controlar infecces e biofilmes, como a higiene
adequada da ferida e o uso de antibidticos sistémicos quando necessario, guiam a
laserterapia e protocolos de tratamento.

e A combinacgdo da lasertrapia, associada a coberturas convencionais e 0 uso de meias
compressiva, demonstrou resultados promissores na pratica clinica. Estudos futuros,
ensaios clinicos randomizados indicardo novas hipéteses de combinacGes de terapias.

e Em cada sessdo, era realizada uma medicdo precisa da area da ferida, utilizando técnicas
de planimetria para registrar suas dimensdes. Paralelamente, capturam-se fotografias de
alta resolucdo da ferida, possibilitando uma documentacéo visual detalhada do progresso
da cicatrizacdo. Esses dados tornam-se cruciais para monitorar o desenvolvimento da
Ulcera e ajustar o tratamento de acordo com as necessidades individuais de cada paciente.

Em sintese, este capitulo, trouxe novas abordagens ndo somente para a equipe médica mas

também para a toda a equipe multiprofissional sobre o acompanhamento dos pacientes com
insuficiéncia venosa que desenvolvem ulceras venosas € que permanecem com essas feridas por anos
sem perspectiva de melhoras e com constantes recidivas. Um plano de cuidados efetivos permitira

novas abordagens de tratamento e melhora da qualidade de vida dos pacientes com ulceras venosas.
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