ARTIGO ORIGINAL P2ty 7o)
{-\' REVISTA

ENFERMAGEM ATUAL
IN DERME

QUALIDADE DE VIDA DE PORTADORES DE FERIDAS AGUDAS ATENDIDOS PELO SERVICO DE ATENDIMENTO

DOMICILIAR

QUALITY OF LIFE OF PATIENTS WITH ACUTE WOUNDS ATTENDED BY THE HOME CARE SERVICE
CALIDAD DE VIDA DE PACIENTES CON HERIDAS AGUDO ATENDIDOS POR EL SERVICIO DE ATENCION DOMICILIARIA

1Gisele Melo

2Adrieli Aparecida Simdes de
Oliveira

3Graziane Leonor Salim
4Rosane Kraus

SIngrid Camili Gelinski Stachera
8Francisco José Koller

!Residente de Enfermagem em Salide
do Idoso. Fundagédo Estatal de Atencdo
a Saude (FEAS), Curitiba-PR,
ORCID: 0000-0003-3195-7174
2Enfermeira Estomaterapeuta da
Fundagdo Estatal de Atencdo a Saude
(FEAS), Curitiba-PR,

ORCID: 0000-0001-8052-7993
3Enfermeira Horizontal da Fundagéo
Estatal de Atencdo a Saude (FEAS),
Curitiba-PR, ORCID: 0009-0005-5463-
6666

4Mestranda em Enfermagem pela
Universidade Federal do Parana.
Fundagdo Estatal de Atencdo a Saude
(FEAS), Curitiba-PR,

ORCID: 0000-0003-2587-5965
5Graduanda do Curso de Enfermagem
do Centro Universitério Santa Cruz
(Unisantacruz), Curitiba-PR, ORCID:
009-0007-3299-4328

Doutor em Enfermagem. Tutor da
Residéncia de Enfermagem em
Urgéncia e Emergéncia da Fundagéao
Estatal de Atencdo a Saude (FEAS),
Curitiba-PR, ORCID: 0000-0002-2911-
7670.

Autor correspondente

Francisco José Koller

Rua Lothéario Boutin, 90. CEP: 81110-
522, Telefone: 41 999808863.

E-mail: enfkoller@yahoo.com.br.

Submissdo: 01-11-2023
Aprovado: 29-11-2023

RESUMO

Objetivo: Analisar a qualidade de vida de portadores de feridas agudas atendidos pelo
Servico de Atengdo Domiciliar. Método: Estudo quantitativo, descritivo e transversal, com
pacientes atendidos no Servigo de Atencdo Domiciliar do Municipio de Curitiba no
periodo de julho a outubro de 2022. Incluidos os idosos, que apresentavam lesdo por
pressao em um periodo maior que 30 dias, desenvolvido em ambiente hospitalar,
independente do estadiamento da lesdo. Foram excluidos os idosos que ndo atingiram a
pontuacdo Miniexame Estado Mental. Aplicado os questionarios sociodemogréficos e
Wound Quality of Life, com analise estatistica absoluta e relativa. Resultados: Foram 32
idosos com feridas agudas, sendo predominante do sexo masculino (56%; n=18), na faixa
etaria dos 60 a 70 anos (56%; n=18), casados (38%; n=12) e hipertensos 47% (n=15).
Foram quantificadas 60 lesGes em sua maioria na regido sacra (27%; n=16), com tamanho
médio 45% (n=27); presenca de odor (52%; n=31) e exsudato (52%; n=31). Em relagéo a
qualidade de vida dos pacientes identificou-se impacto no dominio psicolégico (DP=1,03)
e de vida cotidiana (DP= 1,1). Conclusdo: Os fatores clinicos e a caracteristica de feridas
agudas influenciaram diretamente nos dominios da qualidade de vida dos idosos. Desta
maneira é de extrema relevancia social a implementacdo de enfermagem para minimizar
0s impactos, bem como auxiliar nos cuidados dessas feridas fazendo com que o nimero de
agravos diminua.

Palavras-chave: Avaliacdo Geriatrica; Qualidade de Vida; Lesdio Por Pressdo;
Enfermagem; Questiondrio de Satde do Paciente.

ABSTRACT

Objective: To analyze the quality of life of patients with acute wounds treated by the
Home Care Service. Method: Quantitative, descriptive and cross-sectional study, with
patients treated at the Home Care Service of the Municipality of Curitiba from July to
October 2022. Included were the elderly, who had a pressure injury for a period longer
than 30 days, developed in an environment hospital, regardless of the stage of the injury.
Elderly people who did not reach the Mini-Mental State Examination score were excluded.
The sociodemographic and Wound Quality of Life questionnaires were applied, with
absolute and relative statistical analysis. Results: There were 32 elderly people with acute
wounds, predominantly male (56%; n=18), aged between 60 and 70 years old (56%;
n=18), married (38%; n=12) and hypertensive 47% (n=15). 60 lesions were quantified,
mostly in the sacral region (27%; n=16), with an average size of 45% (n=27); presence of
odor (52%; n=31) and exudate (52%; n=31). In relation to patients' quality of life, an
impact was identified in the psychological domain (SD=1.03) and daily life (SD= 1.1).
Conclusion: Clinical factors and the characteristics of acute wounds directly influenced
the quality of life domains of the elderly. In this way, the implementation of nursing is
extremely socially relevant to minimize impacts, as well as assist in the care of these
wounds, reducing the number of injuries.

Keywords: Geriatric Assessment; Quality of Life; Pressure Injury; Nursing; Patient
Health Questionnaire.

RESUMEN

Objetivo: Analizar la calidad de vida de pacientes con heridas agudas atendidos por el
Servicio de Atencion Domiciliaria. Método: Estudio cuantitativo, descriptivo y
transversal, con pacientes atendidos en el Servicio de Atencion Domiciliaria del Municipio
de Curitiba de julio a octubre de 2022. Se incluyeron ancianos, que presentaron lesion por
presion por periodo superior a 30 dias, desarrollada en un ambiente hospitalario,
independientemente del estadio de la lesidn. Se excluyeron las personas mayores que no
alcanzaron la puntuacion del Mini Examen del Estado Mental. Se aplicaron los
cuestionarios sociodemograficos y de Calidad de Vida de las Heridas, con andlisis
estadistico absoluto y relativo. Resultados: Se incluyeron 32 ancianos con heridas agudas,
predominantemente varones (56%; n=18), con edades entre 60 y 70 afios (56%; n=18),
casados (38%; n=12) e hipertensos 47 % (n=15). Se cuantificaron 60 lesiones, la mayoria
en la region sacra (27%; n=16), con un tamafio promedio de 45% (n=27); presencia de olor
(52%; n=31) y exudado (52%; n=31). En relacion a la calidad de vida de los pacientes, se
identificé impacto en el dominio psicolégico (DE=1,03) y en la vida cotidiana (DE= 1,1).
Conclusion: Los factores clinicos y las caracteristicas de las heridas agudas influyeron
directamente en los dominios de calidad de vida de los ancianos. De esta manera, la
implementacion de la enfermeria es de suma relevancia social para minimizar impactos,
asi como coadyuvar en el cuidado de estas heridas, reduciendo el nimero de lesiones.
Palabras clave: Evaluacion Geriatrica; Calidad de Vida; Lesion por Presion; Enfermeria;
Cuestionario de Salud del Paciente.
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INTRODUCAO

A qualidade de vida (QV) ¢
contextualizado pela Organizacdo Mundial da
Saude como a compreensdo do individuo sobre
sua condicéo de vida, no contexto cultural e do
sistema de valores em que vive, em relacdo aos
seus objetivos, expectativas, padrGes e
preocupacdes®. Deste modo a QV € subjetiva
e relacionada com o grau de satisfagdo, as
rotinas e o0s habitos de vida de cada
individuo®. O indice da QV reflete da
resposta ao tratamento das pessoas com feridas
nos aspectos fisicos, psicolégicos, sociais, 0
estado funcional e a visdo da vida; e sua
mensuracdo utiliza instrumentos e escalas
validadas no contexto cultural com a
potencialidade de explorar o impacto da
doenca e do tratamento na vida do ser

humano®.

O processo de envelhecimento e a QV
sofrem inferéncia devido a diminuicdo das
funcbes de protecdo dos 6rgdos e do grau de
funcionalidade e independéncia de cada
individuo  resultando na reducdo da
mobilidade, piora na qualidade de vida e
aumento nos quadros de hospitalizacdo®. O
estudo epidemioldgico realizado na regido Sul
e Sudeste do Brasil, evidenciaram o perfil de
individuos mais acometidos ferida, sendo eles
do sexo feminino, em fase adulta ou idosa,
com formacgdo de ensino fundamental, renda
mensal de um a dois salarios-minimos e
portadoras de doencas cronicas®. A incidéncia
e prevaléncia das feridas cronicas, sendo a

ferida em pacientes que possuem mais de uma
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comorbidade, reflete no impacto do

surgimento e cronicidade das lesdes®.

A existéncia dessas feridas causa dor,
isolamento social, depressdo, perda da
autonomia, alteracdo da imagem corporal,
custo financeiroe impacta na vida social e
emocional, uma vez que limita as atividades

basicas da vida diaria e na qualidade de vida®.

Dessa maneira a LP € desenvolvida
por conta da obstrucdo de fluxo que ocorre
quando existe um excesso de pressdao na
regido, o qual acarretara em uma isquemia dos
tecidos, a resposta celular inicia quando a
pressdo faz com que ocorra uma oclusédo dos
capilares, assim gerando a falta de oxigénio
para o tecido (hipoxia), desenvolvendo uma
palidez, a partir desse momento pode ocorrer 0
alivio da pressdo através da mudanca de
decubito ou a pressao persiste acarretando na
isquemia tecidual e gerando aumento da
permeabilidade capilar ocasionando edema
tecidual, gerando piora da perfusdo do tecido

desenvolvendo a les&o por press&o®.

O tecido suporta até determinado grau
de pressdo, porém, depende da natureza deste,
e a influéncia das estruturas de suporte
presentes, Ccomo 0S Vvas0S sanguineos,
colageno, fluidos intersticiais, sendo o tecido
muscular mais vulneravel que a pele, a
tolerancia do tecido varia de acordo com a
nutricdo, microclima, perfuséo e como
encontra-se 0 tecido mole além das

comorbidades?,
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O diagndstico da LP e realizar um
tratamento eficaz € necessario que o0
profissional conheca seus respectivos estagios,
0 primeiro estagio apresenta pele integra com
hiperemia ndo branquedvel, é realizado um
teste (digito-pressdo) o qual quando faz-se
uma pressao durante trés segundo na regido e a
mesma continua com a hiperemia significa que
a LP ja esté localizada, ja no segundo estégio
ocorre eliminacdo da derme com exposicao do
leito da ferida este com coloracdo rosa e
Umido, o terceiro ocorre perda total atingindo
as trés camadas da pele e tem como
caracteristica esfacelo, epibolia como tecidos
necroticos escurecidos em algumas regides, ja
na quarta fase ocorre a perda total da espessura
da pele em conjunto com perda tissular,
possuindo exposicdo de tenddes, mdusculos,
ligamentos, cartilagem e osso e p6r fim a LP
ndo classificavel a qual ocorre a perda total da
pele e a espessura tissular ndo esta visivel, com
presenca de tecido desvitalizado o qual
impossibilita a visualizacdo de tecidos viaveis,
sendo necessario o desbridamento para novo

tecido na regido™?.

E um dos principais fatores
causadores da LP é o cisalhamento, o qual
ocorre em virtude da forca da gravidade com a
friccéo, realizando forgas paralelas a pele, uma
das situacGes que desencadeia esse fato € a
cabeceira da cama com elevacdo de 30°, no
qual o esqueleto do paciente tende a deslizar,
porém a pele continua imdvel, acarretando

uma pressdo na mesma‘?,
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A prevencao é um fator importante na
reducdo de custos, no qual o enfermeiro
desenvolve um importante papel, pois se
realizado um diagnostico clinico precoce e
adequado € possivel intervir antes da
instalacdo da ferida ou seu agravo, evitando o
uso de medidas farmacologicas e coberturas

especiais?,

Visto o tempo prolongado do
tratamento das feridas, que pode ocorrer no
ambiente domiciliar, h& necessidade de
suporte de uma equipe multidisciplinar
oferecido pela Rede de Atencdo a Salde do
Sistema Unico de Salde, através do Servico de
Atencdo Domiciliar (SAD)®. O SAD visa a
integralidade e as acbes de promocao,
prevencdo e tratamento de doencas e
reabilitacdo™, além de integrar as acbes do
enfermeiro como capacitador na orientacdo e
promogao realizadas no domicilio,
empoderando o paciente e sua rede de apoio
no manejo do tratamento e prevencao de novas

lesdes),

No estudo realizado em Curitiba (PR)
com 100 pacientes utilizando escala de
avaliacdo da QV em portadores de feridas
cronica reforga que o instrumento para suporte
na implementacdo de acgbes pela equipe
multiprofissional e estabelecer um tratamento
adequado com planos de cuidados para a
enfermagem, e otimizar condutas
padronizadas no tratamento de lesBes™®.

Diante disso, o objetivo deste estudo foi
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analisar a qualidade de vida de portadores de

feridas agudas atendidos pelo SAD.
METODOLOGIA

Foi realizado um estudo quantitativo,
descritivo e transversal realizado com
pacientes  atendidos no  Servico de
Atendimento Domiciliar (SAD) do Municipio
de Curitiba (PR) no periodo de julho a outubro
de 2022. A insercdo do portador de ferida
aguda no estudo foi realizada com as seguintes
caracteristicas: idosos acima de 60 anos, de
ambos 0s sexos, que apresentam no minimo
uma ferida aguda por periodo acima de 30
dias, adquirido em ambiente hospitalar,
independente do grau de estadiamento da
ferida aguda. Foram excluidos os pacientes
com alteracdo neurol6gica que ndo atingiram o
score necessario de 20 pontos no Miniexame
Estado Mental (MEEM).

A coleta de dados desenvolveu-se
apos reunido com as equipes do SAD para
apresentacdo do estudo e captacdo dos
possiveis pacientes. Mediante o interesse e
aceite para participar do estudo houve o
contato telefénico para agendamento do
encontro. Apos aceite foi efetuado uma visita
presencial, no periodo diurno, durante as
visitas domiciliares da equipe multidisciplinar
do SAD, composta por médico, enfermeiro,
técnico de enfermagem, e quando necessario
era acionado o servico de psicologia,
fonoaudiologia e servico social. Sendo
sucedido as orientagOes do estudo e solicitada
autorizacdo  através do  Termo  de
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Consentimento Livre e Esclarecido. Os
instrumentos foram respondidos num periodo

médio de 30 minutos.

Os dados obtidos foram coletados
com aplicacdo dos instrumentos
sociodemografico, MEEM e Wound Quality of
Life. O primeiro instrumento descreve
informacdes sobre identificacdo do paciente,
renda familiar, caracteristicas da ferida e
suporte familiar. O MEEM engloba cinco
dominios (orientacdo, memdria imediata,
atencdo/ calculo, evocacdo e linguagem), cada
dominio conta com perguntas que pontuam de
1 a 3, a soma de todos os dominios ira

determinar se ha prejuizo cognitivo ou no.

O terceiro instrumento foi Wound
Quality of Life (QV), trata-se de uma avaliagéo
especifica de QV, o questiondrio é auto
xplicativo, e pode ser preenchido pelo proprio
participante, podendo receber auxilio se nao
forem capazes de preenché-lo, sendo
documentado o fato ocorrido. As perguntas séo
em formato de escala de Likert, variando de
zero a quatro, classificando zero como pior e
quatro como melhor QV. Abrange 17 itens
atribuidos a trés subescalas da vida cotidiana,
corporal e psiquico, que estdo relacionados
com:  deficiéncias  fisicas;  mobilidade
prejudicada; cheiro e aparéncia; insuficiéncia
psicoldgica; sensacdo deficiéncia; expectativa
de cura ou piora; prejuizo no cotidiano nas
atividades de lazer e na vida social;
dependéncia de ajuda; deterioracdo devido ao

tratamento e encargo financeiro, porém para
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ser mais especifica, a questdo de um a cinco

esta relacionada com sintomas corporais, seis a

. - : RESULTADOS
10 com os sintomas psiquicos, 11 a 16 a vida
cotidiana e a questdo 17 estdo relacionadas Foram captados 62 idosos com
com a questdo financeira. feridas agudas atendidos pelas 15 equipes do

Ap6s os dados obtidos foram SAD, dos quais 30 individuos ndo atingirem o

transcritos e revisados na planilha Microsoft score acima de 20 pontos do MEEM,

Excel e para andlise foi realizada pelo permanecendo no estudo 32 participantes, com

Statistical Package for the Social Science 0 seguinte perfil (Tabela 1) sexo masculino
(56%; n=18), na faixa etéria predominante foi
dos 60 a 70 anos (56%; n=18), casados (38%;
n=12) e a composi¢do familiar variou de 1 a 2
filhos e 3 a 4 filhos ambas com 38% (n=12).

Em relacdo ao quesito social, a maioria teve

versdo 21, os resultados sociodemogréaficos e
clinicos foram analisados de maneira
descritiva, por frequéncia simples e absoluta.
Os dados do Wound Quality of Life foram

apresentados em dominios com medidas

descritivas (média, minima, maxima e desvio ensino fundamental incompleto (69%; n=22),

padro) de acordo com os scoring manual. O aposentados (56%; n=18) e com renda familiar

estudo foi aprovado pelo Comité de Etica e de 1 a 2 salarios-minimos (72%; n=23). Na

Pesquisa da Instituic&o Proponente. questdo clinica a comorbidade hipertenséo
arterial foi prevalente com 47% (n=15) e ndo
foi prevalente o nimero de tabagista (69% n=

22).

Tabela 1 - Perfil sociodemografico e clinico dos portadores com ferida crénica. Curitiba — 2022

Caracteristicas n %
Feminino 14 44
Sexo
Masculino 18 56
60 a 70 anos 18 56
Idade 71 a 80 anos 7 22
> 80 anos 7 22
Ensino Fundamental Incompleto 22 69
Escolaridade Ensino Fundamental Completo 3 9
Ensino Médio Completo 5 16
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Nao alfabetizado 2 6
Casado(a) 12 38
Viavo(a) 10 31
Estado civil
Solteiro(a) 8 25
Unido estavel 2 6
la?2 12 38
3a4 12 38
Numero de filhos
5o0u > 5 16
Nenhum 3 9
Aposentado 18 56
Do lar 8 25
Ocupacéo
Autbnomo 4 13
Desempregado 2 6
1 a 2 salarios-minimos 23 72
Renda familiar 3 a 4 salarios-minimos 8 25
5o0u> 1 3
Diabete mellitus 1 3
Hipertensao arterial 15 47
Comorbidades
Diabete mellitus + Hipertenséo arterial 12 38
Outros 4 13
Sim 10 31
Histdrico de tabagismo
Nao 22 69
Sim 3 9
Historico de alcoolismo
Nao 29 91
Total 32 100
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Fonte: Os autores (2022)

A caracteristica das LP é fator
consideravel no plano de cuidado do paciente
atendido pelo SAD visto que um mesmo
paciente pode ter mais de uma leséo corporal
ocasionado durante o tempo de internagéo
hospitalar, visto que o tempo de existéncia da
leséo variou de trés a 12 meses, com média de
permanéncia de quatro meses. Fato este que

totalizou 60 feridas cronicas. A caracteristica

ENFERMAGEM ATUAL
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das lesbes é na regido sacra (27%; n=16),
seguido da sacra e calcaneo (18%; n=11), com
tamanho médio 45% (n=27); presenca de odor
(52%; n=31) e com exsudato (52%; n=31)
conforme a Tabela 2. Em relagcdo a terapia
medicamentosa utilizada no tratamento das
feridas agudas, os participantes relataram fazer

uso de analgésicos (47%; n=15).

Tabela 2 - Perfil epidemioldgica das feridas crénicas. Curitiba - 2022

Local da Ferida* n %
Gluteo 1 2
Sacra 16 27
Sacra e Calcéneo 11 18
Sacra e Gluteo 2 3
Sacra e Trocanter 10 17
Sacra, Calcéaneo e Trocanter 18 30

Tamanho da Lesdo*
Pequena (< 50 cm?) 1 2
Média (> 50 cm?) 27 45
Grande (>150 cm?) 21 35
Combinadas (P, M e G) 1 18
Ferida com Odor*
Sim 3 52
1
Né&o 2 48
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9
Ferida exsudativa

Sim 2 48
9

Nao 3 52
1

Uso de medicamentos

Analgésico 1 47
5

Antibiotico 1 3

Combinacao de farmacos 5 16

Nenhum 1 34
1

Nota: *A frequéncia absoluta e relativa esta sendo calculada pela quantidade de feridas agudas
apresentada por participante
Fonte: Os autores (2022)

diferenca no DP 105; e os

o participantes ressaltaram que a lesdo
Na avaliacdo da QV (Tabela o
. ) ) causa sono prejudicado com DP 0,97
3) utilizando o Wound Quiality of Life, ) )
. e crises algicas DP 0,93. Em relacdo
observou-se que todos os dominios ) _ o )
] ] do dominio da vida cotidiana, os itens
analisados apresentaram baixo escore.
o . com inferéncia sdo: “dificuldade de
A menor média foi encontrada no
. o movimentos por causa da ferida” teve
dominio psicoldgico, com valor de 1
. . DP 0,80, “problemas com atividade
(DP=1,03), 0 minimo de 0 e maximo
do dia a dia por causa da ferida” DP
de 4, com destaque para os itens “teve
) 0,93 e “atividade de lazer limitada
medo de bater na ferida” que obteve
) pela ferida” DP 0,87. Em relacao a
um DP 0,89 e “ficou com medo que )
altima questao do inventario sobre “a
piorasse a ferida” com DP 0,94. J4 o
. . ferida foi um peso financeiro” teve
dominio fisico teve os valores _ ) )
escore maximo de 3, minimo 1, média

maximo e minimo iguais, com
3eDP1,12.
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Tabela 3 - Caracterizacdo das dimensdes do Wound Quality of Life. Curitiba - 2022

N ME Mi MAX DESVIO
DIMENSOES ~
DI NI IMA PADRAO
A MA
Dimensao fisica 1 0 4 1,05
Dimensao psicoldgica 1 0 4 1,03
Dimenséo da vida 2 0 4 1,1
cotidiana

Fonte: Os autores (2022)
DISCUSSAO

O estudo tem a caracteristica de
analisar o impacto da ferida aguda gera na
salde dos pacientes atendidos no ambiente
domiciliar por equipe de salde capacitada para
tratamento de lesdes de pele. O relacionamento
das caracteristicas sociodemograficas tem
relacdo ao convivio da lesdo no que diz
respeito ao perfil do sexo masculino (56%;
n=18), a faixa etéria prevalente foi dos 60 a 70
anos (56%; n=18). No estudo realizado em
outras regiGes do Brasil mostrou que o maior
acometimento € nos pacientes do Ssexo
masculino, porém com idade mais avangada,
pois procuram menos 0s servigos de salde e
ndo admitem que precisam de cuidado™”. Nos
estudos mostram a prevaléncia de feridas
cronicas no sexo feminino e de faixa etaria de
60 a 79 anos“® 19 e reforca que a
predominancia em mulheres pode estar
relacionada ao fato de terem mais cuidado com

a saude e procurarem servicos de saude®?,

A questdo social é um fator relevante
no tratamento de portadores de ferida cronica,
pois indicam que as feridas cronicas se
encontram mais presentes na populacdo de
baixa  escolaridade®)  decorrente  do
entendimento e na adesdo as medidas de
prevencdo e controle de doengas crénicas, que
se tornam fatores de risco ao surgimento das
feridas®?. Esse mesmo estudo mostra que
maioria dos pacientes eram aposentados ou
afastados por licenca médica®). Dessa
maneira pode se observar o impacto da ferida e
provavel existéncia de comorbidades na vida
destes portadores. Contudo a renda baixa
também interfere na qualidade e continuidade
do tratamento, visto que as entrevistas foram
realizadas com pacientes da rede publica de

satde®@?,

Na questdo clinica a comorbidade
hipertensdo arterial sistémica foi prevalente
com 47% (n=15) e tabagista ativo (31%;
n=10). Os estudos realizados em e um hospital

universitario localizado na regido central do
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Rio Grande do Sul com 45 pacientes de ambos
0s sexos sendo 38,2% (n=26) com diagnostico
de doenca cardiovascular®)e no Departamento
de Enfermagem de duas institui¢gdes de ensino
superior na cidade de Guarapuava (Parand),
com 53 pacientes visto que (71,7%)
corroboram do mesmo resultado, apontam a
hipertensdo  arterial como um fator
predisponente para o desenvolvimento da
ferida decorrente das complicacbes que
comprometem a perfusdo tecidual e atrasam a

cicatrizagdo.

No presente estudo o aspecto das
feridas é uma caracteristica importante na
assisténcia do paciente atendido pelo SAD
uma vez que O mesmo paciente pode
apresentar mais de uma lesdo no corpo.
Estudos realizados em um hospital de Minas
Gerais com 27 portadores de LP mostram a
prevaléncia de (63,0%) em regido sacra,
resultado similar aos encontrados nesse estudo.
Esses dados podem ser explicados devido a
maior permanéncia do paciente e no leito em
posicdo dorsal e existéncias de outros fatores

de risco para o desenvolvimento de ferida®®.

Em relacdo a terapia medicamentosa
utilizada no tratamento da ferida aguda, os
participantes  relataram  fazer uso de
analgeésicos, sendo esse medicamento usado no
controle da dor. O estudo realizado no
Ambulatério de Feridas e Pé Diabético
localizado no Centro de Referéncia Integrada
de Arapiraca com 29 pacientes ressalta a dor

como um fator negativo que afeta a QV,
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limitando e dificultando a execucdo de
atividades do dia a dia , gerando mudancas na
maneira de viver, provocando desconforto e
diminuicdo da mobilidade o que pode resultar

em isolamento social@?,

Na avaliacdo da QV mensurada com o
Wound Quality of Life, observou-se que todos
0s dominios analisados apresentaram baixo
escore. O dominio psicologico, com valor de 1
(DP=1,03), enquanto no dominio fisico teve o0s
valores maximo e minimo iguais, com
diferenca no DP 1,05. No que se refere ao
dominio da vida cotidiana, o0s itens com
inferéncia sao: “dificuldade de movimentos
por causa da ferida” teve DP 0,80, “problemas
com atividade do dia a dia por causa da ferida”
DP 0,93 e “atividade de lazer limitada pela
ferida” DP 0,87. Estudo semelhante realizado
na comunidade de quatro estados australianos
e também em Cardiff, no Pais de Gales com
113 pacientes sobre o custo financeiro e
qualidade de vida de pessoas com feridas
cronicas mostra que QV para sintomas fisicos
e vida diaria foram coerentes, uma média de
(64/100)?®. O escore foi relativamente mais
alto em média para a vida social (72 de 100) e
mais baixas para o bem-estar (40/100)®®. No
que se refere ao custo financeiro a pesquisa
mostra que em 28 dias 0 gasto com curativos
consumiu 10,4% da renda familiar, mostrando
relativamente um custo alto visto que o0s
entrevistados tinham baixo status
socioecondmico, semelhante com o estudo
presente que apresentou escore maximo nesse

dominio, visto que a relagdo do custo
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financeiro e a QV de pessoas com doencas
crnicas piora a QV pois estd relacionada a

maiores custos de assisténcia médica@®.
CONCLUSAO

A ferida aguda causa um impacto
importante na qualidade de vida dos
individuos, gerando sofrimento psicoldgico,
fisico e custo financeiro, relacionado a
evolugdo da lesdo, medo de progressdao do
ferimento e privacdo do contexto social.
Portanto o enfermeiro tem o papel
significativo na prevencédo de feridas cronicas,
dentre elas as lesdes por pressao, identificando
e diminuindo os fatores de risco, fazendo uso
do conhecimento cientifico para escolher a
melhor forma de tratamento das lesdes

prevalentes.

Como limitacio do  estudo,
contextualizar a falta de comunicacdo dos
hospitais para atendimento de saude aos
portadores de feridas agudas, que geralmente
sdo encaminhados para a rede de atencdo
primaria independente do grau de lesdo. Outro
ponto é a variagdo do fornecimento de insumos
para o tratamento adequado da ferida aguda,
conforme a etiologia e complexidade e o
comprometimento dos pacientes atendidos
pelo Servico de Atencdo Domiciliar e a falta
de instrumentos de mensuracdo sobre a

toxicidade financeira decorrente do tratamento.
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