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Resumo

Objetivo: Identificar na literatura coberturas e agentes t6picos
utilizados no tratamento de lesdes venosas e descrever os efeitos
encontrados. Métodos: Revisdo integrativa da literatura, realizada em
bases de dados nacionais e internacionais, com uso dos seguintes
descritores: tlcera varicosa; tlcera da perna; curativos oclusivos;
terapéutica e suas respectivas tradugdes em inglés. Incluiram-se artigos
publicados no periodo entre 2014 e 2022, sem limitacdo de idioma.
Resultados: Identificaram-se 22 agentes t6picos/coberturas nos 24
artigos selecionados, com predominio da carboximetilcelulose (n=4),
gel de papaina (n=3) e polihexametileno biguanida (n=2), gel de
plaquetas (n=2) e tecnologia como lipido-coloide-nano oligossacarideo
(n=2). Conclusao: Os 22 agentes tépicos/coberturas encontrados foram
capazes de acelerar a cicatriza¢do, diminuir o exsudato e tecidos
desvitalizados, controlar a carga bacteriana, modular a inflamacédo e
reduzir a dor e o odor. A partir da pesquisa também se identificaram
as indicagbes, o0s resultados e as recomendagbes dos
agentes/coberturas. Entretanto, ressalta-se a importancia da realizagao
de pesquisas clinicas de qualidade que contribuam para o
planejamento e a tomada de decisGes na assisténcia de enfermagem as
pessoas com lesdes venosas.

Descritores: Enfermagem; Ulcera Varicosa; Ulcera da Perna;
Terapéutica; Curativos Oclusivos.

O que se sabe?
A literatura aponta separadamente o uso de diversas coberturas/agentes tépicos
utilizados no tratamento de lesdes venosas.

O que o estudo adiciona?

O estudo retine terapias tépicas e aborda seus efeitos no tratamento de lesdes venosas,
contribuindo para conhecimento das terapias utilizadas, e auxilia na escolha de
tratamentos e decis6es de enfermagem.
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Abstract

Objective: To identify in the literature the coverings and topical
agents used in the treatment of venous lesions and describe the
effects found. Methods: Integrative literature review carried out in
national and international databases using the following descriptors
in Portuguese and English: varicose ulcer, leg ulcer, occlusive
dressings, therapy. Articles published between 2014 and 2022 were
included, without language limitation. Result: Twenty-two topical
agents/coverings were identified in the 24 selected articles, with a
predominance of carboxymethylcellulose (n=4), papain gel (1=3)
and polyhexamethylene biguanide (n=2), platelet gel (n=2) and
technology such as lipid-colloid nano-oligosaccharide (n=2).
Conclusion: The 22 topical agents/coverings found were able to
accelerate healing, decrease exudate and devitalized tissues, control
bacterial load, modulate inflammation, and reduce pain and odor.
From the research it was also possible to identify the indications,
results and recommendations of the agents/coverings. However, we
emphasize the importance of conducting quality clinical research
that contributes to planning and decision-making in nursing care
for people with venous lesions.

Descriptors: Nursing; Varicose Ulcer; Leg Ulcer; Therapy;
Occlusive Dressings.

Resumén

Objetivo: Identificar los apdsitos y agentes tdpicos utilizados en el
tratamiento de lesiones venosas en la literatura y describir los efectos
encontrados. Métodos: Revision integrativa de la literatura,
realizada en bases de datos nacionales e internacionales, utilizando
los siguientes descriptores en portugués e inglés: iilcera varicosa,
tilcera en la pierna, vendajes oclusivos, terapia y sus respectivas
traducciones al inglés. Se incluyeron articulos publicados entre
2014 y 2022, sin limitacion de idioma. Resultado: Se identificaron
22 agentes/apdsitos tdpicos en los 24 articulos seleccionados, con
predominio de carboximetilcelulosa (n=4), gel de papaina (n=3) y
polihexametileno biguanida (n=2), gel de plaquetas (n=2) y
tecnologia  como  lipido-coloide-nano  oligosacdrido  (n=2).
Conclusién: Los 22 agentes/apésitos topicos encontrados fueron
capaces de acelerar la cicatrizacion, disminuir el exudado y los
tejidos desvitalizados, controlar la carga bacteriana, modular la
inflamacion y reducir el dolor y el olor. A partir de la investigacion
también fue posible identificar las indicaciones, resultados y
recomendaciones de los agentes/apdsitos. Sin embargo, es
importante realizar investigaciones clinicas de calidad que
contribuyan a la planificacion y toma de decisiones en el cuidado de
enfermeria a personas con lesiones venosas.

Descriptores: Enfermeria; Ulcera Varicosa; Ulcera en la Pierna;
Terapia; Vendajes Oclusivos.

INTRODUCAO

A Ulcera Venosa (UV) caracteriza-se como uma lesdo de pele crénica por ser de longa duracdo e

com frequentes recidivas. Sua principal causa é a dificuldade de retorno venoso, o que pode acarretar
alteracdes cutaneas e, dessa forma, causar a lesdo. Estima-se que a UV afeta aproximadamente 1 a 2% da
populagdo mundial e, em razdo do aumento da incidéncia, a tilcera venosa é considerada um problema de
sadde publica, causando um impacto socioecondmico na sociedade, por onerar gastos aos sistemas de
saude.®

Além disso, outra problemaética estd voltada para as lacunas existentes nos servigos de satde
devido a dificuldade que profissionais encontram no que concerne ao gerenciamento do cuidado. Em
especial, referente ao tratamento de tlceras, hd no mercado uma diversidade de produtos, um aumento
consideravel de novas tecnologias usadas em coberturas. Fato positivo por permitir a possibilidade de
escolha terapéutica para a necessidade de cada ferida. Porém, por outro lado, dificulta ainda mais a tomada
de decisdo de profissionais ndo especialistas.(®3)

Nesse contexto, diante da complexidade que envolve o cuidado da tlcera venosa, exigem-se
profissionais com formacao especializada, capacitados e atualizados, com busca constante de evidéncias
cientificas para nortear a pratica clinica em busca da evolugédo da cicatrizagdo da lesao.?4

A Pratica Baseada em Evidéncia possibilita obter melhores resultados, em busca de desenvolver
um cuidado com maior seguranca e qualidade,® uma vez que a ciéncia muda cotidianamente e as
evidéncias permitem aos profissionais a atualizagdo dos conhecimentos e capacitacdo a fim de promover a
melhor assisténcia prestada.® Assim, faz-se necessario que os enfermeiros desfrutem de conhecimentos
cientificos e conhegam as terapias existentes, suas propriedades e finalidades® para que saibam conduzir
adequadamente o tratamento das pessoas com tlcera venosa.

Nesse sentido, devido a necessidade de auxiliar os enfermeiros na tomada de decisdes na indica¢ao
da terapia topica, conforme as caracteristicas da lesdo, o estudo tem como objetivo analisar evidéncias
cientificas sobre coberturas e agentes tépicos para o tratamento de tlceras venosas.

METODOS

Trata-se de uma revisdo integrativa da literatura, que seguiu as seguintes etapas: elaboracdo da
questdo de pesquisa; construgdo do protocolo de investigagdo; busca e selecdo dos estudos primadrios;
analise e extracdo dos dados; interpretacao e apresentagdo dos resultados.®
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A estratégia PICo foi utilizada para identificagdo da questdo de pesquisa, sendo P (populagéo -
pessoa com ulcera venosa), I (fendmeno de interesse - coberturas tépicas para tlcera venosa), Co (contexto
do estudo - evidéncias disponiveis (literatura). Diante dessa estratégia, elaborou-se a seguinte questdo
norteadora: quais as evidéncias cientificas identificadas na literatura sobre as coberturas tépicas para
tratamento de tlcera venosa?

Em seguida, procedeu-se a selecdo dos artigos em bases de dados nacionais e internacionais, a
saber: Literatura Latino-Americana e do Caribe (LILACS), Medical Literature Analysis and Retrieval System
Online (MEDLINE) via PubMed Central, Banco de Dados em Enfermagem (BDENF), SCOPUS, Cumulative
Index to Nursing and Allied Health Literature (CINAHL) e Web of Science.

Para elaboracao da estratégia de busca nas bases de dados, utilizaram-se os descritores controlados,
extraidos dos Descritores em Ciéncias da Satude (DeCS) e do Medical Subject Headings (MeSH). Os
cruzamentos ocorreram por meio dos operadores booleanos AND e OR (Quadro 1).

Quadro 1. Estratégia de busca nas bases de dados. Natal, Rio Grande do Norte, Brasil, 2022.

Bases de dados

1. (tw:(ulcera varicosa)) OR (tw:(ulcera da
. erna)) AND (tw:(curativos oclusivos
MEDLINE (via PUBMED)/LILACS/ BDENF 12) ) (tw:(u(lcer; varicosa)) OR Rw:(ulcera da
perna)) AND (tw:(terapéutica))
1. (tw:(varicose ulcer)) OR (tw:(leg ulcer)) AND
WEB OF SCIENCE /SCOPUS/CINAHL/MEDLINE (via | (tw:(occlusive dressings))
PUBMED)/LILACS/BDENF 2. (tw:(varicose ulcer)) OR (tw:(leg ulcers))

AND (tw:(therapeutics))
Fonte: Elaboracao dos autores (2022).

As buscas foram realizadas no periodo de margo de 2022. Os critérios de inclusdo foram artigos
completos, que respondessem a questdo de pesquisa, sem limitagdo de idioma, publicados no periodo
compreendido entre 2014 e 2022. A limitacdo temporal se deu pela busca de evidéncias atuais, com
coberturas e principios ativos utilizados nos dltimos anos, tendo em vista que a ciéncia evolui e muitos
tratamentos usados anteriormente podem nao ser mais prescritos. Excluiram-se artigos que ndo possuiam
relagdo com a temdtica do estudo. A selecdo foi realizada por dois pesquisadores e as discordancias
solucionadas por um terceiro pesquisador.

Os estudos foram classificados de acordo com os niveis de evidéncia da Agency for Healthcare
Research and Quality (AHRQ), os quais sdo: nivel 1 - meta-andlises de multiplos ensaios clinicos controlados
e randomizados; nivel 2 - estudos individuais com delineamento experimental; nivel 3 - estudos quase
experimentais; nivel 4 - estudos descritivos (ndo experimentais) ou de abordagem qualitativa; nivel 5 -
relatos de caso ou de experiéncia; nivel 6 - com opinides de especialistas.?) Os estudos que ndo entraram
na referida classificagdo foram identificados como estudos néo classificados (NC).

Utilizou-se o Preferred Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-Analyses (PRISMA) para guiar
a realizacdo do estudo (Figura 1). Dos 16.850, 184 foram selecionados para leitura de resumo, os demais
foram excluidos ap6s leitura do titulo por serem de temética diferente ou por estarem em duplicidade. Dos
184, 45 foram escolhidos para leitura minuciosa na integra e 24 compuseram a amostra apds responderem
a questdo de pesquisa. A Tabela 1 mostra o quantitativo encontrado em cada base de dados.

Tabela 1. Quantitativo encontrado por bases de dados. Natal, Rio Grande do Norte, Brasil, 2022.
Base de dados Numero de estudos encontrados

MEDLINE 8.258
LILACS 57
BDENF 15
CINAHL 5.213
WEB OF SCIENCE 2.363
SCOPUS 944

Fonte: Elaboracdo dos autores (2022).
O protocolo de investigacdo elaborado e usado pelos pesquisadores foi instrumento para colher as

informagdes dos artigos: base de dados em que foi localizado; pesquisador responsavel pela analise;
identificagdo do artigo (titulo, autores, ano, pais do estudo, idioma); nivel de evidéncia segundo AHRQ;
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objetivo; principais resultados; principais conclusées e recomendagdes; inclusdo ou exclusdo na amostra
final; e motivo da exclusao.

RESULTADOS

A Figura 1 abaixo apresenta o fluxograma PRISMA contendo as bases pesquisadas, os
quantitativos encontrados e os critérios de exclusdo em cada fase e o nimero da amostra final.

Figura 1. Fluxograma da revisao integrativa de literatura referente as coberturas. Natal, Rio Grande do Norte, Brasil,
2022.

Identificagdo dos estudos através de bases de dados e registos " 1

[im&mu 1 | Identificagio de estudos através de outros métodos ]

Estudos incluidos numa :ieglsms removidos antes da

ft versdo prévia da revisdo
(n=0)

Publicacbes de estudos

Registos identificados através
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Bases de dados (n =16.850)

agem:
Duplicados (n= 259 )
i como nao

Registos identificados em:
Websites (n =0)
Organizacdes (n =0)

pelas

(S

e S| Registos (n =0) am;maﬁzadas n=0) S‘?ca poricitacio (n =0)
= ll‘er_ ui 25 r:a Ye[SBl:l % Titulo ndo abordar a tematica .
prévia da revisdo (n =0) (n=16.407)
Registos em friagem gi
(n=134) (n=128)

l

A4

:eytr):\lﬁfgrg?n pesquisadas para Publicacs g:[r,:\':na?;:n pesquisadas para " Publicacdes refiradas
(n=56) (n=11) (n=0) (n=0)
Publicacdes avaliadas para o s Publicacbes avaliadas para op o R
elegibilidade Publicacdes excluidas: elegibilidade —»| Publicacbes excluidas:
(n=45) Artigo na integra nao (n=0) Razao 1(n=0)
ia a questao de Razdo 2 (n =0)
pesquisa (n = 21) Razio 3 (n=0)
Razdo 2 (n=0) efc.
Razdo 3 (n=0)

5 ;
i

Total de estudos incluidos na
revisdo

(n=24)

Total de publicaces incluidas

| (n=0

Fonte: Elaboracdo dos autores (2022).

Os estudos possuem origem brasileira, inglesa, americana, italiana, espanhola, chinesa, mexicana,
portuguesa, chilena, israelense, cingapuriana, indiana, eslovena e egipcia. Os estudos foram publicados
entre 2014 e 2022. Identificaram-se 22 agentes t6picos e/ou coberturas, expostos no Quadro 2, nos 24
artigos encontrados em bases de dados nacionais e internacionais. Os estudos apresentaram

predominancia de nivel de evidéncia 2 (41,66%).

Quadro 2. Resumo de artigos identificados na revisao integrativa de literatura. Natal/RN, Brasil, 2022.

Nivel de

AT evidéncia

Agentes topicos

Resultados

Conclusoes e/ou

recomendagoes

O estudo sugere que O
. h . Neste estudo, o NMBN & 4
Biopolimero de matriz ) NMBN pode ser usado com
. foi um  tratamento
Atias et al., 2 natural membrana seouro para a dleera | S€8UraNca para promover a
2020®) (NMBN), utilizou terapia & P . cura da tlcera. Porém, faz-se
. venosa e reduziu a dor e . .
compressiva. B} necessario maior escala de
o tamanho da tlcera.
estudo.
O SAP melhorou a borda
. da ferida e condigdes da | O curativo SAP proporcionou
Barrett; Curativo ) [ o .. .
Rippon: superabsorvente (SAP) drea perilesional (29% e | beneficios positivos quando
PPoty 2 R " | 36% dos pacientes). As | usado no tratamento de
Rogers, ndo indicou wuso de . .
< trocas de curativo dos | pacientes com exsudato
20200) compressao. . .
pacientes eram a cada | moderado e excessivo.
trés dias ou mais.
Ocorreu reducdo do | A cobertura demonstrou ser
Boey; Tang; . L exsudato excessivo e da | eficaz em apenas trés meses
Fibra de poliacrilato com | ..~ . .
Galea, 5 rata. sob COMDIessio fibrina, estimulando o | de tratamento. Recomendam
2020019 prata, P ' crescimento do tecido de | mais estudos para garantir a
granulagdo. efetividade.
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Tecnologia como lipido-

O tratamento de feridas com

coloide-nano tle-nosf é altamente
. . ) Redugdo do tamanho da | recomendado.
Dissemond NC oligossacarideo  (TLC- ferida e sua cicatrizagdo. | No entanto, recomendam
et al., 202001 NOSF), sob §ao. . /
compressio mais estudos de alta
P ' qualidade e de longo prazo.
. . Estudo com 13
Tecnologia como lipido- .
. participantes, .
coloide-nano . Conseguiram  fechar a
Murray; . ) conseguindo fechar a o ~
. oligossacarideo  (TLC- ~ R maijoria das lesGes em 12
Norrie, 2 lesdo em 12; diminuindo
NOSF), sob . - semanas, com o tratamento
202012 - a area da lesio e ~
compressao. . em questdo.
barreiras de
cicatrizagdo.
O resultado primario foi | Curativos contendo prata
a cura completa da | podem acelerar ataxa de cura
Zhao et al., 1 Ion de prata, sob | ferida, e os resultados | em um curto periodo de
202013 compressao. secundarios  incluiram | tempo. No entanto,
mudancgas absolutas no | recomendam estudos de
tamanho da ferida. longo prazo.
Matriz de colageno tipoI | Houve reduc¢do na area .
Oropallo et . & PO . §90 NA ar€d | 5 yatamento impactou
4 nativo com PHMB. Nao | das feridas e cicatrizacdo -, . S
al., 2019(14) . - positivamente a cicatrizacao.
cita sobre compressdo. completa.
. . Promocao da . N
Curativo de polimero | . 060 ~ O curativo foi eficaz no
Barret et al., cicatrizagao, reducdo da .
4 superabsorvente (SAP), manejo de exsudato
2018(15) - dor e melhora da pele
sob compressao. PN moderado a alto.
proxima a lesdo.
Concentrado de enzimas | Desbridamento Os resultados sdo
Mataro et 5 proteoliticas enriquecido | completo do  tecido | observa¢des preliminares e
al., 2018(16) com bromelina. Nao cita | necr6tico em todos os | estudos controlados sao
sobre compressdo. casos, em 24 horas. necessarios.
O estudo foi capaz de . . 1
. . paz Os curativos hidrofébicos
. avaliar o impacto na
. Curativo de prata com . . . | melhoram o tratamento de
Morilla- . qualidade relacionada a | .
CMC e curativo p tlceras venosas para evitar
Herrera et 2 . 1 satide em aspectos como o . A
hidrofoébico, sob e antimicrobianos, resisténcia e
al., 20187 N diminui¢do da dor, | .. .
compressao. limitar o uso de agentes
exsudato e odor das Py
~ quimicos.
lesdes.
o Sc?lugéo B de acido | Redugdo signific~ativa Ela A solucio de ATC a80% pode
Pinheiro; tricloroacético (ATC) a | dor e reducdo nao .
o P ser um método de
Duarte; 3 80% versus | significativa desbridamento dimico
Cabete. desbridamento estatisticamente da . d
. . barato, simples e menos
201818 mecénico, sob | fibrina no grupo que
~ doloroso.
compressao. usou TCA.
O gel de plaquetas
bt (@) 1 d 1 t foi
. Gel de plaquetas wversus ovteve . &¢ ¢ paqueas ol
Semenic et . significativamente maior | considerado uma boa opgdo
2 hidrogel, ambos sem ~ . . Ny o
al., 2018(19) N redugdo de 4rea e | para feridas cronicas dificeis
compressao. ) . o
circunferéncia das | de cicatrizar.
lesdes.
Curativo hidroativo . o o
o O curativo foi eficaz e rapido
- superabsorvente = com | Substituicdo de esfacelo . o
Mancini et . . - . | no desbridamento autolitico e
Al 201700) 4 polihexametileno por granulacdo ematé capaz de lidar com a carga
v biguanida (PHMB). Nao | 67,8% da ferida. .
. - bacteriana.
cita sobre compressao.
o Gel homélogo de Os  dois tratamentos O gel homologo C.Ie plaquetas
Oliveira et 2 plaquetas VErSUS | 4 ieam as dreas das | © UM alternativa segura.
al., 2017 hidrocoloide. Recomendam-se ensaios

Ambos sob compressao.

tlceras em 90 dias.

clinicos.
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Aratjo et al.,
201622

Gel de fibrina versus gel
de papaina 2 a 8% versus
gel de carbopol.

As éareas das tulceras, a
exsudacao e a
contaminagdo foram
reduzidas similarmente,
independente do gel
utilizado.

Nem o gel de fibrina nem o
gel de papaina foram capazes
de melhorar a cicatrizagéo,
quando comparados ao gel
de carbopol.

Caridi et al.,
2016(3)

Gel de polinucleotideos e
acido hialurénico
(PNAH) wversus 4cido
hialurénico, ambos sem
compressao.

O gel PNAH foi mais
rdpido na cicatrizagdo
completa, reducdo da
lesio, da inflamacéo
perilesional e aumento
da contracao e
epitelizagdo.

O gel PNAH é capaz de
modular a inflamagdo e
acelerar a cicatrizagao.

Januaério et

Pasta de
carboximetilcelulose

A CMC 20% promoveu
boa cicatrizagdo e

CMC 20% é eficaz e de baixo
custo. Estudos controlados

o 0, SO . . - ~ P
a (24) 9
N cicatrizagdo regular. SA0 necessarios.
compressao.
Em todos os casos, os .
. . . . N O curativo melhorou a
Curativo de tecido de | sinais de infecgdo .. . .
Murphy, ~ . . aparéncia do leito, reduziu
carvdo ativado, sob | reduziram .
201615 N e ape . dor, exsudato e sinais de
compressao. significativamente em 4

semanas.

infecgdo.

Serena et al.,

Pomada de complexo
mineral e cloreto de

Houve redugdio no
tamanho das tlceras em

A pomada foi eficaz no
controle da biocarga
bacteriana e mantém meio

201620 benzetonio 0,2%, sob | 23 dias. L . .
< umido. Necessita de ensaios
compressao. .
clinicos.
- | O polimero de carboidrato
) . Houve reducgao L. .
Moreno- Polimero de carboidrato C e L. ) com Oxido de zinco, com
L s . significativa da area das ~
Eutimio et com Oxido de zinco, sob | compressdo, melhorou a
- dlceras e de marcadores | . F T .
al., 201527 compressao. . . cicatrizagdo e a qualidade de
inflamatérios. .
vida.
Redugdo de 50% do
tamanho das dlceras em
Gel de papaina 2% e 4%. | 90 dias, aumento da | Os dois géis foram eficazes e
Ribeiro et Nao cita sobre | epitelizagdo, reducao de | seguros para uso em
al., 2015(28) compressao. esfacelo e edema, | granulagdo e esfacelos em
melhora da | UV.
profundidade, tipo e
quantidade de exsudato.
Gel de | As  feridas tiveram
. Carboximetilcelulose redugdo de area, edema, | A CMC 2% promoveu
Rodrigues et o - s
4l 20156) (CMC) 2%. dor e maceracdo, | cicatrizagdo, reduz tempo e
v Nao cita sobre | aumento da granulagdoe | custos do tratamento.
compressao. epitelizacdo.
O gel de papaina 2% foi
mais efetivo em reduzira | O estudo pode colaborar para
. Gel de papaina 2% versus | 4rea da lesdo, mas | aelaboragdo de protocolos de
Rodrigues et o . o .
CMC 2%. Néo cita sobre | semelhante ao gel de | avaliagao de feridas.
al., 2015(9) < N ~ .
compressao. CMC 2% na reducdo de | Recomendam-se pesquisas
exsudato e de tecido | multicéntricas.
desvitalizado.
Gel de peptideo sintético | Reducao da drea da lesao
de 25 aminoacidos (Alfa- | e do tempo de re- | O gel ACT1 é bem tolerado,
Ghatnekar . . e . NN
ot al.. 201460 conexina carboxila | epitelizagdo eficaz e acelera a cicatrizagdo
v terminal 1-ACT1), sob | significativamente da tlcera venosa.
compressao. maior.

*NC: estudos que ndo entraram na referida classificacdo foram identificados como estudos nao classificados.
Fonte: Elaboracdo dos autores (2022).
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DISCUSSAO

Observa-se uma diversidade de agentes ativos e coberturas utilizadas em lesdes venosas, capazes
de acelerar a cicatrizagao tecidual, em estudos conduzidos em diversos paises. A diversidade de terapias
exige do enfermeiro um conjunto de conhecimentos especificos e, hoje, ¢ um dos focos da especializacao
de enfermagem em estomaterapia.©®

Os conhecimentos sobre as coberturas baseados em evidéncias cientificas utilizadas em diversos
paises fornecem ao enfermeiro recomendagdes que auxiliam na construcdo de diretrizes e possibilitam o
manejo adequado da lesdo, como também contribuem para apoiar os profissionais na tomada de decisao
diante de uma situacao clinica.®

Dentre as recomendacdes de terapia tépica, tem-se a carboximetilcelulose (CMC), a qual foi
apontada em trés estudos brasileiros, em diferentes concentracdes.52-24) O referido principio ativo é um
dos componentes de varias coberturas existentes no mercado, como a hidrofibra, hidrogel, entre outros.©?

A CMC é capaz de manter o meio imido e promover o desbridamento autolitico, bem como
reduzir o tempo de cicatrizagdo e infecgdes.® Dependendo da sua apresentagao pode ter maior ou menor
habilidade e viscosidade, que pode se adequar ao preenchimento de cavidades ou a cobertura do leito, sem
escoamento para bordas.52%

Quando comparada ao gel de papaina, a CMC foi semelhante em relacdo a reducao de exsudato e
tecido desvitalizado. Esta é uma informacao relevante, visto que as duas substancias sdo consideradas de
baixo custo no mercado e, devido a cronicidade da tlcera venosa, os tratamentos geralmente sdo longos e,
consequentemente, onerosos.?)

A papaina é um desbridante enzimatico que tem sido utilizado ao longo dos anos em variadas
apresentacdes, como em po, creme ou gel. Nao ha um consenso sobre a concentracao (2% ou 4% ou mais)
adequada para cada tipo de tecido ou fase da cicatrizagdo.(™) A apresentagdo em gel tem sido mais utilizada,
pois, além da agdo enzimdtica, mantém o meio timido, favorecendo também o desbridamento autolitico.
Apesar de ser um desbridante, destinado a tecidos desvitalizados, tem sido usada também em granulagao,
com bons resultados em estudos com tlceras venosas em sua amostra.1928)

O concentrado de enzimas proteoliticas enriquecido com bromelina é também um desbridante
enzimatico seletivo encontrado por americanos, em estudo nesta revisdo. A bromelina tem sido bastante
estudada e aplicada em queimaduras, mas ainda sdo escassas as pesquisas em outros tipos de feridas,
apesar de promissores no rapido desbridamento de tecido desvitalizado (em 24 horas), fazem-se
necessarios mais estudos controlados.(17.22)

A solugdo de acido tricloroacético (ATC) é utilizada para varios fins dermatolégicos (estrias,
xantelasma, peeling), mas ndo explorada como desbridante quimico para tlceras de perna. Mostrou-se
efetiva, seletiva, simples, rdpida, de baixo custo e menos dolorosa que o desbridamento mecanico
classico.(0) Ha relatos de uso do ATC em hipergranulagdo e estimulante da regeneracdo de cartilagem da
orelha. Entretanto, em tlceras cronicas, fazem-se necessarias mais investigagoes.(

Dois géis usados de forma tépica em UV foram o de fibrina e o de carbopol, com resultado sem
diferenca estatistica em relagdo ao gel de papaina 2 a 8%. Porém, o uso de carbopol é muito usado
combinado com outros agentes e com compressao eldstica. A compressdo elastica associada ao uso de
substdncia tépica no tratamento em ulcera venosa pode potencializar e minimizar o tempo de
cicatrizagdo. )

O gel de fibrina é produzido ao final da cascata de coagulacdo do sangue, além de sua fungdo
hemostatica, também ¢é reservatério de fatores de crescimento e estd diretamente ligado ao processo de
cicatrizagdo.® Um outro gel natural encontrado foi o de plaquetas, que obteve resultados semelhantes ao
hidrocoloide, mas superiores ao hidrogel. E um produto derivado do concentrado de plaquetas, que libera
fatores de crescimento na lesdo. Tem sido estudado em outros tipos de feridas, mas pouco em UV.21L?) Vale
salientar que o estudo que comparou o gel de plaquetas com o hidrocoloide associou terapia compressiva
em todos os pacientes, o que pode ter influenciado no resultado deste estudo.®)

Na Inglaterra, um estudo com curativo superabsorvente apresentou bom gerenciamento do
exsudato da tilcera (moderado e intenso), com melhora na cicatrizagdo, reducao de danos a pele perilesional
e da dor.®»%) Resultados semelhantes foram explanados em conferéncia no Wound Healing Congress, em
2019, ocorrido em Budapeste. Pesquisadores relataram os beneficios de pessoas com lesdo venosa com alto
nivel de exsudagdo utilizarem curativos absorventes que se adaptem bem para uso sob compressdo a fim
de manter o leito da lesdao imido, mas ndo molhado.(4
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Dessa maneira, os laboratérios tém acrescentado aos curativos superabsorventes outras
substancias, como prata ou PHMB. A prata foi abordada com fibra de poliacrilato em estudo realizado em
Cingapura que ressalta as fibras como um curativo de boa absorc¢do por possuir agdo de gerenciamento do
exsudato excessivo e da fibrina.(®

Ja o PHMB é eficaz contra o biofilme, com poucas contraindicagdes. O estudo que aplicou o curativo
superabsorvente com PHMB obteve 6timos resultados no desbridamento autolitico das lesdes.) O PHMB
também foi utilizado em curativo de matriz de colageno tipo I nativo. Curativos bioativos com colageno
sdo considerados fatores de crescimento porque atuam em todas as fases da cicatrizagdo, servindo de
estrutura para migracao de fibroblastos e sequestrando enzimas proteoliticas que atrasam a cicatrizagdo.
Isso também é indicado para outros tipos de lesdes, como ulceras diabéticas, lesdes por pressao e feridas
cirargicas.0)

Entretanto, outro estudo trouxe o uso de carvao ativado em pacientes com tratamento refratario ao
PHMB e iodo como antissépticos.(4 O carvao ativado é muito utilizado com o objetivo de filtrar odores,
contudo sua propriedade de ter forcas atrativas (forcas de Van-der-Waals) também o faz capaz de filtrar
exsudato e, consequentemente, microrganismos. Na UV, a reducdo significativa dos sinais de infecgdo foi
rapida (quatro semanas). Em deiscéncias cirtirgicas, hé relatos de tempo médio de cicatrizacdo completa
de 51 dias.®)

Um estudo realizado na China avaliou se curativos contendo prata eram superiores a outros tipos
de curativos no tratamento de UV. Para tal afirmagdo, seriam necessarios estudos de longos prazos. Porém,
observaram que tal substancia pode acelerar a taxa de cicatrizagdo, devido ao seu efeito anti-inflamatério,
tornando-se capaz de inibir a atividade das metaloproteinas e promover a apoptose de células
senescentes.(12 Também tem efeitos antimicrobianos relativos, reduz o tamanho da ferida, a dor, o exsudato
e aumenta o tecido de granulagao.(101?

Na Espanha, realizou-se outro estudo com curativo de prata, porém associado com
carboximetilcelulose, compreendido como um produto que elimina o excesso de exsudato da ferida, as
bactérias e o biofilme. Porém, comparou-se sua eficicia com curativos hidrofébicos, compostos de tecido
acetato impregnado com Cloreto de Dialquil Carbamoil (DACC), uma substancia que promove a remocao
de microrganismos de feridas exsudativas contaminadas, colonizadas ou infectadas, sendo utilizado em
todos os tipos de feridas cronicas.(9

Ainda na Espanha, pesquisadores estudaram tlceras de dificil cicatrizagdo e avaliaram as
evidéncias de uma tecnologia de inibidores de mmp (metaloproteinases de matriz), identificado como
lipido-coloide-nano oligossacarideo (TLC-NOSF), o qual favoreceu reducdo do tamanho da ferida,
fechamento completo da ferida, diminui¢do do tempo de cicatrizacdo, maceragdo e nivel de exsudato.®
Tais resultados corroboram com estudo realizado no Reino Unido, os quais recomendam o uso da referida
tecnologia na cicatrizagdo de UV.(10)

Na Itdlia, pesquisadores avaliaram a aplicacdo de gel de polinucleotideos e dcido hialurénico
comparado apenas ao acido hialurénico, um polissacarideo extracelular que interfere em etapas da
cicatrizagdo. A associagdo dele com polinucleotideos ja demonstrou ser eficaz na neoangiogénese,
considerado também como fator de crescimento na proliferacdo celular e deposicdo de colageno em tlceras
cronicas de maneira geral.(®)

Estudiosos mexicanos que utilizaram o polimero de carboidrato com 6xido de zinco alcangaram
melhora na reducdo da lesdo e nos marcadores inflamatérios (IL-6, IL-8, células CD45+ e CD31+).®)
Pesquisa mais recente também demonstrou efeito bactericida desse produto contra biofilme de
Staphylococcus aureus e Pseudomonas aeruginosa, o que pode ter contribuido para os resultados positivos
encontrados. 9

Outra cobertura encontrada, o ACT1 (peptideo sintético de 25 aminoacidos), ja4 demonstrou ser
eficaz em outro tipo de tlcera de perna, o pé diabético, reduzindo de forma similar a drea das lesdes, sem
complicagdes. Seus resultados sdo promissores. O ACT1 é direcionado para a conexina 43, presente na
juncdo comunicante, que permite a troca e ligacdo entre as células, como na propagacao de sinais entre elas,
na coordenacdo da inflamagdo, na formacao da granulagado e na remodelagdo.%

A pomada de complexo mineral e cloreto de benzetonio 0,2% mostrou efeitos antimicrobianos.
Todavia, houve a utilizacdo de tratamentos simultaneos, entre eles bandagens de compressao e curativos,
como coldgeno e alginato de cédlcio.('® Na literatura, ndo se encontraram mais estudos sobre a aplicacao
desse produto em UV.
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Em Israel, avaliaram o efeito terapéutico da membrana de biopolimero de matriz natural (nmbm)
no tratamento UV da perna e comprovaram sua eficicia como analgésico no tratamento de feridas, como
também favorece a cicatrizacgdo e suporta desbridamento autolitico.(3

E importante salientar que alguns estudos da amostra usaram terapias compressivas associadas, o
que pode ter influenciado no resultado positivo encontrado, visto que esse tratamento é comprovadamente
eficaz para UV. Dessa maneira, os resultados precisam ser interpretados com cautela e avaliar qual a
melhor conduta, conforme as caracteristicas das lesdes encontradas.

Como limitagdo, ressalta-se o baixo nivel das evidéncias encontradas no tratamento de tlceras
venosas, o que demonstra que com o avango tecnolégico e os diversos curativos existentes no mercado
necessita-se de estudos na pratica clinica que evidenciem a eficicia dessas substancias e aumentem o
quantico de pesquisas com niveis elevados de evidéncias, de longos prazos, a fim de nortear a pratica dos
profissionais de satde, trazendo-lhes apoio e seguranga durante a tomada de decisdo na escolha da terapia
topica no tratamento de pessoa com lesdo venosa.

Este estudo contribui para organizacdo, conhecimento e divulgagdo das terapias topicas que vém
sendo utilizadas nos tltimos anos. Espera-se, ainda, que possa auxiliar em pesquisas futuras na construgao
de protocolos, escolhas de melhores tratamentos e, assim, favorecer o planejamento e a tomada de decisoes
nas condutas assistenciais de enfermagem.

CONCLUSAO

Analisaram-se 24 artigos, com 22 agentes tépicos/coberturas utilizados no tratamento de tlcera
venosa em nivel mundial, sendo predominante a carboximetilcelulose, gel de papaina, polihexametileno
biguanida, gel de plaquetas e tecnologia como lipido-coloide-nano oligossacarideo, associados ou nao a
compressao. A partir da pesquisa também se identificaram a indicagdo, os resultados e as recomendacoes
dos agentes e coberturas. Em geral, os efeitos foram aceleracdo da cicatrizacdo, diminuicdo de exsudato e
tecidos desvitalizados, controle da carga bacteriana, modulagdo de inflamac&o, reducado de dor e odor.

Tais informagdes poderdo contribuir com intervengdo precoce com curativos e tecnologias
pautadas em bases cientificas e padronizadas, possibilitando, assim, a seguranca para o profissional e
paciente, além de qualificar a Enfermagem na assisténcia a pessoa com lesdes venosas.
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