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RESUMO

Objetivos: Apontar os gastos com insumos utilizados no tratamento de feridas cronicas e comparar os custos entre o trata-
mento convencional e fitoterapico de lesoes cronicas. Métodos: Estudo de natureza documental e descritiva com abordagem
quantitativa, desenvolvido em um ambulatério, designado para o tratamento de feridas crénicas. Desenvolveu - se por meio
da andlise dos prontuarios dos pacientes atendidos no ambulatério, entre os meses de agosto a outubro de 2018. Os resul-
tados obtidos foram compilados e subsidiaram a andlise comparativa a partir de duas categorias: a primeira se referiu aos
insumos e a segunda abordou as coberturas utilizadas para o tratamento, sendo subdivididas em tratamento convencional e
tratamento fitoterapico. Resultados: Dentre 344 atendimentos, constatou-se que os gastos com insumos que tiveram maio-
res custos foram: luvas estéreis (R$711,17), solugao fisioldgica a 0,9% (R$ 357,86), atadura de crepe com 20 cm (R$ 312,44),
luvas de procedimento (R$ 247,08) e gazes (R$178,60). Quanto as coberturas, foi verificado ao final dos atendimentos um
custo total de R$ 627,87 para coberturas convencionais e R$ 103,20 para coberturas fitoterapicas. Conclusdo: A realizagao
da pesquisa permitiu comparar custos e comprovar que a utilizagdo de coberturas fitoterapicas possui um menor custo
quando comparada a coberturas convencionais.

Palavras-chave: Ferimentos e Lesdes; Fitoterapia; Plantas Medicinais; Custos e analise de custo.

ABSTRACT

Objectives: to indicate the expenditures with inputs used in the treatment of chronic wounds and to compare the costs
between conventional and phytotherapeutic treatment of chronic lesions. Methods: a documental and descriptive study with
a quantitative approach, developed in an outpatient clinic, designated for the treatment of chronic wounds. It was developed
through the analysis of the medical records of the patients attended at the outpatient clinic, from August to October 2018.
Results obtained were compiled and subsidized the comparative analysis from two categories: the first referred to the inputs
and the second addressed the coverages used for the treatment, being subdivided into conventional treatment and phyto-
therapeutic treatment. Results: Among 344 attendances, it was found that the expenses with inputs that had higher costs
were: sterile gloves (R$ 711.17),0.9% saline solution (R $ 357.86), 20 cm crepe bandage (R$ 312.44), procedure gloves (R$
247.08) and gauzes (R$ 178.60). For the coverages, a total cost of R$ 627.87 for conventional coverage and R$ 103.20 for
phytotherapeutic coverages was verified at the end of the attendances. Conclusion:The research made it possible to compare
costs and prove that the use of phytotherapeutic treatment has a lower cost when compared to conventional treatments.
Keywords: Wounds and Injury; Phytotherapy; Medicinal Plants; Costs and Cost Analysis.
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INTRODUCAO

As alteragoes na integridade da pele acometem a po-
pulacao de forma geral, independente de sexo, idade ou
etnia. Ademais, causam elevados custos financeiros aos
individuos afetados, institui¢des de saude, sendo um pro-
blema de satde publica(®.

Este problema pode ser exemplificado nos casos das
ulceragdes nos pés, que se trata da complicagio mais
comum no paciente diabético, afetam 68 mil pessoas/ano
nos Estados Unidos, infectam em 50% dos casos e pre-
cedem 85% das amputagoes, e € a causa mais comum de
internagoes prolongadas, responsavel por 25% das ad-
missoes hospitalares®.

Outro estudo, realizado em unidade de internagiao de
pacientes adultos de um Hospital Universitario do esta-
do de Sdo Paulo®, a partir da observagio de 228 curati-
vos em LesGes por Pressao (LP), obteve o custo médio
por curativo de US$ 19,18 para LP estagio |, US$ 6,50
para LP estagio 2, US$ 12,34 para LP estagio 3, US$ 5,84
para LP estagio 4 e US$ 9,52 para LP nao classificavel.

No que concerne a literatura, é possivel citar estu-
do®,em que se apresentam avaliacdo sobre o custo do
tratamento de lesGes cronicas com produtos convencio-
nais, e outro® que aborda os custos demonstrando valo-
res de insumo e mao de obra.

Neste contexto de altas despesas em satide,a medici-
na popular, por meio da fitoterapia, representa uma alter-
nativa de tecnologia baseada em conhecimentos sobre
as particularidades de um produto com baixo custo, que
pode trazer grandes beneficios no tratamento de lesoes,
bem como a redugao do tempo de cicatrizagao.

Outra vantagem do uso da fitoterapia é permitir ao
cliente produzir seu produto de tratamento, sob a orien-
tacao do profissional de saude, tornando-o participante
ativo da propria cura, de forma a reduzir taxas de absen-
teismo, e desisténcia de tratamento, e beneficiar pincipal-
mente a clientela de baixa renda.

Diante dos dados apresentados, faz-se necessario re-
alizar avaliagoes de carater econémico no que diz respei-
to a efetividade dos produtos fitoterapicos, para melhor
alocar e distribuir os recursos monetarios nos diversos
setores de saude, principalmente no que diz respeito ao
tratamento de feridas®.

Assim, cabe ao enfermeiro, por ser o profissional
que esta diretamente relacionado ao tratamento dessas
lesoes, seja em servicos de atengao primaria, secunda-
ria ou tercidria, avaliar a efetividade e menor custo de
coberturas, decisao que deve se embasar em evidéncias
cientificas sobre os avancos e tecnologias disponiveis na
atualidade®.

Portanto, a relevancia desse estudo esta justifi-
cada com base na incipiéncia de pesquisas sobre o tra-
tamento de feridas com fitoterapicos e os custos a este
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vinculado, tendo como questio norteadora: quais os
custos no tratamento convencional e fitoterapico para o
tratamento de feridas cronicas?

Para responder a questiao norteadora, foram deli-
neados os seguintes objetivos: apontar os gastos com
insumos utilizados no tratamento de feridas cronicas e
comparar os custos entre o tratamento convencional e
fitoterapico de lesGes cronicas em um ambulatério.

METODOS

Estudo de natureza documental e descritiva com abor-
dagem quantitativa, realizado com base na analise das fichas
de atendimento construidas para atendimento dos clientes
em um ambulatorio para o tratamento de feridas cronicas.

E oportuno salientar que o ambulatério supracitado
foi construido por meio de um projeto de extensao, ini-
ciativa que surgiu através de docentes do curso de ba-
charelado em Enfermagem e Farmacia de um campus no
Curimatau paraibano, no Brasil.

A populagao foi composta por fichas de atendimento
contidas nos prontuarios dos pacientes atendidos. Foram
incluidos prontuarios com fichas devidamente preenchidas,
com dados preenchidos entre os dias 24 de julho e 22 de de-
zembro de 2017 e excluidos prontuarios com dados ilegiveis.

A coleta ocorreu entre os meses de agosto a outubro
do ano de 2018, por meio de um instrumento de coleta
de dados que constou dos seguintes itens: identificacao
e dados socioeconomicos, dados clinicos, insumos e co-
bertura utilizados por atendimento, com seus respectivos
custos unitario e o valor total ao fim da contabilizacao.

Para analise dos dados foi utilizada a estatistica descri-
tiva. Assim, os dados foram organizados numa planilha do
Excel, os resultados obtidos foram compilados, organizados
e subsidiaram a andlise comparativa a partir de duas cate-
gorias;a primeira se referiu aos insumos (materiais necessa-
rios para realizacao dos curativos), bem como os materiais
que eram destinados, conforme necessidade do cliente, a
troca de curativos em domicilio; e a segunda abordou as
coberturas utilizadas para o tratamento, sendo subdivididas
em tratamento convencional e tratamento fitoterapico.

Para calcular os custos referentes a insumos, foram
verificados os valores unitarios de cada produto utilizado
no servico ambulatorial, respaldados pelas planilhas emi-
tidas em licitagdes de compra hospitalar. Assim, foram
consultados os valores totais e apresentados os valores
unitarios, considerando até a segunda casa decimal. Res-
salta-se que nao foi possivel realizar a contabilizagao dos
gastos com o esparadrapo e o micropore, pois nao havia
como mensurar a quantidade utilizada por atendimento.

Quanto as coberturas convencionais utilizadas, foram
consultados sites de produtos médicos hospitalares, sen-
do realizada a consulta em pelo menos trés sites, para
avaliar o menor valor.
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Ja as coberturas fitoterapicas, produzidas na farmacia
escola da universidade ou por meio de produgao artesa-
nal, foram contabilizados os itens e calculados os respec-
tivos valores de cada solugao.

Destaca-se que foram considerados produtos con-
vencionais:Verhagel®, gel de polyhexametileno biguanida,
gaze de polyhexametileno biguanida, acidos graxos es-
senciais, dexametasona, papaina e Fitoscar®. E necessa-
rio esclarecer que a papaina e o Fitoscar®, apesar de se
tratarem de coberturas produzidas através de matérias
primas encontradas na natureza, mamao e barbatimao,
respectivamente, tratam-se de produtos que tem, seu
principio ativo isolado, porém sem alteragao molecular,
sendo classificados como fitofarmacos, e para ser consi-
derado fitoterapico, o extrato tem que ser utilizado em
sua totalidade com principio ativo e demais substancias.
Assim, os mesmos serao considerados como coberturas
convencionais neste estudo. Quanto aos produtos fitote-
rapicos, foram considerados: gel da babosa, e pomada de
confrei, 6leo de coco, e dleo de linhaga.

A pesquisa foi apreciada pelo Comité de Etica e Pes-
quisa do Hospital Universitario Alcides Carneiro, obten-

do a aprovagao segundo o parecer n° 2.794.693 e CAAE
90704118.7.0000.5182.

RESULTADOS

Foram atendidos dez pacientes, dos quais 6 (60%)
eram do género feminino e 4 (40%), masculino.A maioria
8 (80%) apresentava idade superior a 61 anos, destes 3
(30%) nao eram alfabetizados, 2 (20%) possuiam ensino
fundamental incompleto, 3 (30%) possuiam ensino funda-
mental completo e a renda foi predominante entre | e 2
salarios minimos 8 (80%).

Quanto a etiologia das lesdes foram obtidos os se-
guintes resultados, 3 (30%) correspondiam a Ulcera ve-
nosa, 3 (30%) a erisipela, 2 (20%) a ulcera arterial e 2
(20%) ao pé diabético. Em 7 (70%) casos, havia a asso-
ciacdo doencas pré-existentes tais como, Diabetes Me-
littus | e 2, Hipertensao Arterial Sistémica, Dislipidemia
e Epilepsia.

Foram realizados 344 atendimentos, estando discrimi-

nados naTabela |, o valor de todos os insumos utilizados.

Na Tabela 2 estiao discriminados os valores de trata-
mento para cada paciente.

TABELA 1 — Custos totais em reais com insumos utilizados em 344 atendimentos no servigo
ambulatorial. Cuité/PB. Brasil, 2018.

INSUMOS TOTAL UTILIZADOS CUSTO UNITARIO VALOR TOTAL
Par de Luvas Estéreis 361 R$ 1,97 R$ 711,17
Solugao fisioldgica 89465 R$ 0,004 R$ 357,86
Atadura de Crepe 20 292 R$ 1,07 R$ 312,44
Par de Luvas de Procedimento 852 R$ 0,29 R$ 247,08
Gaze 893 R$ 0,20 R$ 178,60
Mascara 414 R$ 0,20 R$ 82,80
Gorro 435 R$ 0,13 R$ 56,55
Atadura de Crepe12 77 R$ 0,60 R$ 46,20
Atadura de Crepe10 92 R$ 0,45 R$ 41,40
Clorexidina 3460 R$ 0,01 R$ 34,60
Seringa 20ml 25 R$ 0,79 R$ 19,75
Agulha 110 R$ 0,11 R$ 12,10
Lamina de bisturi 56 R$ 0,20 R$ 11,20
Seringa 10 ml 19 R$ 0,56 R$ 10,64
Seringa 5ml 22 R$ 0,36 R$ 7,92
Seringa 3ml 00 R$ 0,34 R$ 0,00
Valor total R$ 2.130,31

Fonte: Dados da pesquisa

TABELA 2 - Custo por paciente de coberturas convencionais e fitoterapicas. Cuité/PB. Brasil, 2018.

INICIAI COBERTURA COBERTURA
CIAIS CONVENCIONAL FITOTERAPICA
MAMS R$403,36 R$ 74,19
MSF R$120,38 R$ 0,81
JMS R$ 46,10 R$ 7,81
ACG R$ 22,63 R$ 8,63
ACS R$ 15,43 R$ 2,30
RSS R$ 7,31 R$ 1,81
JAA R$ 5,43 R$ 5,82
VCS R$5,03 R$0,24
MGFS R$2,05 R$1,50
CSM R$ 0,15 R$ 0,09
TOTAL R$627,87 R$103,20

Fonte: Dados da pesquisa
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FIGURA 1 — Quantidade de atendimentos convencionais e Fitoterapicos. Cuité/PB. Brasil, 2018.

Ambas as
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A Figura | apresenta a quantidade de atendimentos con-
vencionais, fitoterapicos e ambos nos 344 atendimentos.

DISCUSSAO

A faixa etaria prevalente correspondeu a maiores de
61 anos e pessoas do sexo feminino, o que caracteri-
Za uma amostra com pessoas idosas. Esse dado esta em
consonancia com o surgimento de lesoes cronicas, pois
idosos possuem redugao na elasticidade, hidratagao, e
turgor cutineo, predispondo ao surgimento de lesdes,
que associados a redugao da produgao de colageno, fri-
binogénio e elastina, interferem na cicatrizagao de lesoes,
tornando-as cronicas.

Esses dados sao ratificados em estudo que obteve
amostra com a maioria de pessoas idosas, e salientou o
aumento da longevidade feminina, o que justifica o domi-
nio desta populagiao no estudo, mas alerta a necessidade
de uma pesquisa quanto ao sexo e busca por servigos
de saude.

Além disso, com relagao a idade, é possivel citar as
atividades hemodinamicas e hormonais que se reduzem
e geram dislipidemias, comprometimento de valvulas,
e por fim, doengas cronicas. Os achados deste estudo
confirmam estes padroes, tendo em vista que 70% dos
casos, havia a associacao com Diabetes Melittus | e 2,
Hipertensao Arterial Sistémica, dislipidemias e epilepsia,
e 50% eram associados com historico familiar de doen-
cas cronicas.

Estudo realizado em setor ambulatorial no estado de
Sao Paulo®, em que 58,5% dos casos apresentava ao me-

REVISTA ENFERMAGEM ATUAL IN DERME - 88-26

nos uma comorbidades, destacaram-se o Diabetes Melit-
tus e a Hipertensao Arterial Sistémica. Ademais, observa-
se que as comorbidades sao fatores influenciadores na
formacao de lesoes e no retardo da cicatrizagdao, como
também com o processo de envelhecimento, habitos de
vida, genética e agravos a salde.

Outro fator importante para o surgimento de lesoes
cronicas, é a falta de conhecimento quanto a prevengao e
ao tratamento. Tal achado pode ser associado aos baixos
niveis de formacao educacional tendo em vista que 30%
dos pacientes nao eram alfabetizados, 20% possuiam ensi-
no fundamental incompleto e 30% possuiam ensino funda-
mental completo.Além da baixa renda, pois o resultado foi
predominante entre | e 2 salarios minimos (80%).

Estes achados corroboram pesquisa em que 23,5%
dos participantes apresentavam ensino fundamental in-
completo. A baixa escolaridade e a baixa renda podem
estar associadas tanto no cuidado das lesdes quanto na
continuidade da assisténcia, visto que o conhecimento
do nivel social dos pacientes atendidos pode ser relevan-
te na aquisicao de materiais terapéuticos nao disponiveis
na rede de atengdo apos a alta ambulatorial®.

Como etiologias das leses é possivel citar Ulcera ve-
nosa (30%), erisipela (30%), Ulcera arterial (20%) e pé
diabético (20%). Observa-se uma prevaléncia de lesdes
nos membros inferiores, destacando-se a ulcera veno-
sa, que é o resultado da insuficiéncia venosa associada a
hipertensao venosa'%.Estudo confirma os dados dessa
pesquisa, cuja maioria da amostra (54,72%) apresentou
Ulcera venosa como principal etiologia(®.
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Com relagao aos insumos, foi identificado maior
gasto com luvas estéreis (R$711,17), solugao fisiologi-
ca a 0,9% (R$ 357,86), atadura de crepe com 20 cm
(R$ 312,44), luvas de procedimento (R$ 247,08) e ga-
zes (R$178,60). Esta relagao de gastos corrobora da-
dos encontrados na avaliagao de custos de lesao por
pressio em pacientes criticos®, que aponta luvas de
procedimento, luvas estéreis, solugao fisiologica, como
maiores custos, ho que concerne a insumos utilizados,
comprovando que estes materiais sao de suma impor-
tancia para o andamento do atendimento.

As luvas de procedimento sao um equipamento de
protecao individual, sendo indispensaveis a continuidade
das atividades de saide. Neste contexto, estas eram uti-
lizadas na retirada de curativos anteriores e limpeza do
membro afetado. Devido ao ambulatério estar dentro do
setor hospitalar, que tem um aporte maior de contato
com microrganismos, uma medida adotada para redugao
dos riscos com infecgao no ambiente hospitalar, foi a uti-
lizagdo de luvas estéreis para limpeza da lesdo!'".

Em contrapartida, uma revisao da literatura buscou
uma consonancia quanto ao uso de luvas estéreis ou de
procedimento para realizagdo de curativos, e em seus
achados afirma que ha diferenca entre a carga bacteriana
em luvas de procedimento e estéreis, porém nao é signi-
ficativa em relagao a quantidade de bactérias necessarias
para causar infecgao('?.

A solucao fisiolégica era utilizada para lavagem do
membro afetado e aplicada também na limpeza em técni-
ca estéril com gaze montada.As gazes eram utilizadas na
secagem das bordas e area perilesional, pos lavagem do
membro afetado e na cobertura primaria e secundaria da
lesao, em conjunto com atadura de crepe, preferencial-
mente a de 20 cm, por ter uma largura que contemplava
melhor as dimensoes dos curativos.

Estudo® menciona a utilizagdo da solugio fisioldgica
para limpeza da lesao, utilizando gaze montada ou em
jato,bem como na cobertura primaria e secundaria, e em
casos especiais utilizava compressas estéreis para cober-
tura. Outra pesquisa''®, desenvolvida em domicilios, utili-
zava agua potavel para limpeza das lesGes, pois a solugao
fisiologica era comprada pelos usuarios e por vezes era
muito dispendiosa.

Estas diferentes formas de limpeza apontam que nao
ha um padrao quanto a técnica para realizacao desta
atividade, sendo o pensamento critico e cientifico do
profissional de enfermagem, o responsavel pela escolha
adequada ao tratamento.

Em relagao aos gastos para o tratamento das lesoes,
foi verificado um custo total R$ 627,87 para coberturas
convencionais e R$ 103,20 em coberturas fitoterapicas,
conforme Tabela 2. Além disso, a Figura Ol apresenta a
quantidade de atendimento por coberturas convencio-
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nais (146), fitoterapicas (270) e ambos (72).Assim, quan-
do se faz uma média entre os atendimentos e o custo
final, observa-se que o custo nos atendimentos com fito-
terapicos (R$ 0,38 por atendimento) é significativamen-
te menor que o custo por atendimento com cobertura
convencional (R$ 4,30 por atendimento), demonstrando
assim que mesmo a longo prazo, o tratamento fitoterapi-
co se mostra com menor custo final.

Com base no exposto, evidencia-se uma nova alter-
nativa aos gastos do Sistema de Salude com as feridas
cronicas, pois o uso de fitoterapicos apresenta uma con-
sideravel reducao de custos, além de serem acessiveis e
uma opgao viavel do ponto de vista economico.

Ademais, o uso dos fitoterapicos no tratamento de
lesoes, proporciona uma troca de conhecimento e esta-
belecimento de um vinculo entre profissionais e popu-
lagao, valorizando os saberes da comunidade, o que foi
comprovado em pesquisa''¥ que constatou maior aceita-
cao dos usuarios por remédios caseiros, pois eles veem
uma aplicabilidade pratica e resultados satisfatorios. Isso
empodera o usuario a ser protagonista em sua terapéu-
tica e o torna capaz de desenvolver o tratamento em seu
domicilio, reduzindo custos com insumos hospitalares.

Refor¢ando os achados dessa pesquisa, em estudo
comparativo entre gastos em ambulatério e domicilio,
obteve-se custos diarios de R$ 28,25 (U$ |1.82) para
o tratamento domiciliar e R$ 451,11 (U$ 188.75) para
o tratamento ambulatorial, apresentando na pratica os
beneficios do tratamento a nivel domiciliar®.

Ademais, em pesquisa realizada com 40 pacientes utili-
zando coberturas convencionais para o tratamento de le-
sdo por pressio!'”, constatou-se que a cobertura mais uti-
lizada foi o hidrogel com alginato de calcio (utilizados 329
unidades) totalizando um custo médio de R$ 6.176,87. Ja
o menos usado foi o alginato de calcio com prata (placa
10x10 - utilizado 3 unidades) somando um gasto médio de
R$ 118,41.Considerando todos os gastos totalizados, o cus-
to médio do tratamento ficou em torno de R$ 36.629,95
mensais sendo o valor de R$ 915,75 por paciente/més, che-
gando ao gasto diario de R$ 30,53 por paciente.

Portanto, os dados desse estudo apontam que os fito-
terapicos adentram como uma alternativa para reducao
de custos em tratamentos longos, pois a relagao custo
versus tempo de cicatrizagao altera no custo final.

Ressalta-se que a presente pesquisa acrescenta 2 lite-
ratura uma discussao sobre uma tematica pouco debatida
no que concerne ao uso de fitoterapicos e custos no tra-
tamento de feridas cronicas e representa como a enfer-
magem possui autonomia e pensamento critico para es-
tabelecer e difundir uma nova modalidade de tratamento.

Como limitagao, o estudo nao permitiu uma maior
descrigao quanto a evolugio das feridas ao longo do uso
de fitoterapicos, sendo assim, sugere-se o desenvolvi-
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mento de pesquisas nessa perspectiva, tendo em vista
uma maior comprovagao na avaliagao clinica dos usua-
rios e na eficacia dos produtos utilizados.

CONCLUSAO

Os objetivos desse estudo foram atingidos, pois foi
comprovado que a utilizagao de coberturas fitoterapicas
possui um menor custo quanto comparada a coberturas
convencionais. Além disso, quando se aplica os custos ao
tempo de tratamento observa—se que mesmo a longo pra-
zo o uso dos fitoterapicos representa valor final menor.
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A partir desses dados é necessaria a fomentagao
de discussoes acerca de estratégias para implementa-
¢ao desta modalidade de tratamento. Tendo em vista
que esta seria uma solugao as relagoes de desisténcias
no tratamento bem como uma forma de aproximagao
com o conhecimento popular, além de proporcionar o
desenvolvimento do autocuidado e autonomia do indi-
viduo na sua cura. Outro beneficio seria a redugao de
custos ao sistema publico de saide tendo em vista que
a matéria prima para confecgao desses produtos estd
disponivel na natureza.

Esta obra esta licenciada sob uma Licenga Creative Commons Attribution 3.0

[oMom




Tratamento convencional e fitoterapico de lesdes cronicas em um ambulatdrio: comparagdo de custos

REFERENCIAS

I. Almeida WA, Ferreira AM, Ivo ML, Rigotti MA, Barcelos LS,
Silva ALNV. Factors associated with quality of life of people
with chronic complex wounds. J. res.: fundam. care. Online
[serie en internet]. 2018 [citado Ol Ene 2019];10(1):9-16.
Disponible en: http://www.seer.unirio.br/index.php/cuida-
dofundamental/article/view/59 1 7/pdf |

2. Oliveira AF, Marchi ACB, Leguisamo CP, Baldo GV, Wawgi-
niak TA. Estimate of cost for diabetic foot treatment; how
to prevent it and save funds. Ciénc. saude coletiva [serie
en internet]. 2014 [citado 2019 Ene 08]; 19( 6 ): 1663-
71.Disponible en: http://www.scielo.br/scielo.php?script=s-
ci_arttext&pid=S1413-81232014000601663&Ing=en.

3. Lima AFC, Castilho V, Baptista CMC, Rogenski NMB, Ro-
genski KE. Direct cost of dressings for pressure ulcers in
hospitalized patients. Rev Bras Enferm [serie en internet].
2016 [citado 2019 Ene 10]; 69(2): 269-75. Disponible
en:  http://www.scielo.br/pdf/reben/v69n2/0034-7167-re-
ben-69-02-0290.pdf.

4. EberhardtTD,Dias CFC,Fonseca GGP Kessler M, Soares RSA,
Lima SBS. Cicatrizacion de heridas — andlisis de las tendencias
en tesis y disertaciones brasilenas. Rev Enferm UFSM [serie en
internet]. 2015 [citado 2019 Ene | 1]; 5(2): 387-95. Disponible
en: https://periodicos.ufsm.br/reufsm/article/view/ | 5259

5. Silva DRA, Gongalves BSM, Costa |P, Luz MHBA, Lopes
VCA, Nogueira L T Los curativos de lesiones por pre-
sion en pacientes en estado critico: andlisis de cos-
tos. Rev. esc. enferm. USP [serie en internet]. 2017 [ci-
tado 2019 Ene I1]; 51: e03231. Disponible en: http:/
www.scielo.br/scielo.php?script=sci_abstract&pi-
d=S0080-62342017000100428&Ing=pt&nrm=iso&tlng=pt6
2342017000100428&Ing=en

6. Oliveira AP, Oliveira BGRB. Cost of the treatment for venous
ulcers in an outpatient clinic and in the household: a des-
criptive study. Online braz j nurs [serie en internet]. 2015
[citado 2019 Ene 12]; 14(2):221-8. Disponible en: http://
www.objnursing.uff.br/index.php/nursing/article/view/4842

7.Vieira CPB, Pinheiro DM, Luz MHBA, Aratjo TME, Andrade
EMLR. Tecnologias utilizadas por enfermeros en el trata-
miento de heridas. Rev Enferm UFPI [serie en internet].
2017 [citado 2019 Ene 13]; 6(1):65-70. Disponible en:
http://www.ojs.ufpi.br/index.php/reufpi/article/view/5852

8. Squizatto RH, Braz RM, Lopes AO, Rafaldini BP, Aimeida DB,

Esta obra esta licenciada sob uma Licenga Creative Commons Attribution 3.0

[oMom

Poletti NAA. Perfil de los usuarios atendidos en ambula-
torio de cuidado con heridas. Cogitare Enferm [serie en
internet]. 2017 [citado 2019 Ene 14];22(1):1-9. Disponible
en: https://revistas.ufpr.br/cogitare/article/view/48472
9.Rodrigues DC, Magnani FL, Lazzari NA, Goetem GLM;Alves
IDCI, Oliveira JLC. Clinica de heridas: perfil de usuarios,
caracteristicas y evolucion de las lesiones en hospital uni-
versitario. Rev enferm UFPE [serie en internet]. 2016 [ci-
tado 2019 Ene 15]; 10(8):2933-41. Disponible en: https://
periodicos.ufpe.br/revistas/revistaenfermagem/article/
view/11362/13092
10.Ylonen M, Stolt M, Leino-Kilpi H, Suhonen R. Nurses’ know-
ledge about venous leg ulcer care: a literature review. In-
ternational. Int Nurs Rev. [Internet]. 2014 [cited 2019 Jan
16]; 61(2):194-202. Available from: https://www.ncbi.nIm.
nih.gov/pubmed/24754508
.Stanganelli NC, Ribeiro RPVieira Claudio C, Martins JT, Ri-
beiro PHYV, Ribeiro BGA. La utilizacion de equipos de pro-

teccion individual entre trabajadores de enfermeria de un
hospital publico. Cogitare Enferm [serie en internet]. 2015
[citado 2019 Ene 15];20(2): 345-51. Disponible en: https://
revistas.ufpr.br/cogitare/article/view/40118/25518

12. Prado ARA, Delphim LM, Santana NGM, Santos El, Souza
AO, Conceicao RMO. Using the Clean or Sterile Technique
in Dressings. ] Health Sci [Internet]. 2016 [cited 2019 Jan
20]; 18(3):217-22. Awvailable from: http://www.pgsskroton.
com.br/seer/index.php/JHealthSci/article/view/426 |

13. Silva PN, Almeida OAE, Rocha IC. Terapia topica en el tra-
tamiento de las heridas crénicas. Enferm. glob. [Internet].
2014 [citado 2019 Ene 18] ; 13( 33 ): 33-45. Disponible
en:  http://scielo.isciii.es/scielo.php?script=sci_arttext&pi-
d=S1695-61412014000100003&Ing=es

14. Aratjo MA, Lemos ICS, Menezes IRA, Fernandes GP, Ke-
nrtopf MR. Uso de las plantas medicinales para el cuidado
de heridas. R. Interd. [Internet]. 2015 [citado 2019 Ene
20]; 8(2):60-6. Disponible en: https://revistainterdisciplinar.
uninovafapi.edu.br/index.php/revinter/article/view/63 1

I5. Costa AM, Matozinhos ACS, Trigueiro PS, Cunha RCG, Mo-
reira LR. Costs of treatmentpressure ulcersinlong-term
careunitin an institutionof Minas Gerais. Rev. Enfermagem
Revista. [Internet]. 2015 [cited 2019 Jan 20]; 18(1): 58-74.
Available from: http://periodicos.pucminas.br/index.php/
enfermagemrevista/article/view/9378/10327

REVISTA ENFERMAGEM ATUAL IN DERME - 88-26



