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MARIA IRENI ZAPALOWSKL GALVAO ! Introducao: As feridas oncolégicas apresentam caracteristicas

peculiares, muitas vezes dificeis de expressar no texto escrito. A
fotografia digital pode contribuir na descri¢éo e na assisténcia
destas feridas. Relato do Caso: Relatar o caso de paciente
do sexo feminino, jovem, com lesdo recidivada medindo
20x 18x13,7cm na coxa esquerda e diagnéstico de sarcoma
sinovial. Utilizou-se a fotografia digital como facilitador
na avaliacdo e tratamento de ferida oncolégica complexa.
A paciente foi submetida a exérese do tumor, curativos e
enxertia de pele; o acompanhamento foi realizado com
registros fotograficos com caAmera do telefone celular, inserido
no prontudrio eletronico e proporcionou a fotointerpretacao
pela equipe de satude. Conclusao: O uso da fotografia foi
importante, pois permitiu a avaliagdo rapida da ferida, péde
ser transmitida & equipe para avaliagdo do plano de tratamento
e foram importantes ferramentas legais e para o ensino.

Descritores: Fotografias; Oncologia cirurgica; Cicatriz; Ferida
cirargica; Oncologia.

B ABSTRACT

Introduction: The characteristics of cancer wounds are
unusual and are often difficult to describe in writing. Therefore,
digital photography may be used to describe and manage
these wounds. Case Report: A young female patient with a
recurring lesion measuring 20 X 18 X 13.7 cm in the left thigh
was diagnosed with synovial sarcoma. Digital photography
was used to facilitate evaluation and treatment of her complex
cancer wound. The patient underwent tumor excision,
dressings, and skin grafting; the follow-up was carried out with
photographic records using a cell phone camera, which were
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O uso da fotografia digital na evolugao de ferida cirtrgica neoplasica

INTRODUCAO

O Brasil deve registrar entre o biénio de 2018-2019
a ocorréncia de 600 mil novos casos de céncer!.
A formacédo do cincer é resultado do processo de
carcinogénese, ou também conhecido como oncogénese,
responsavel pela proliferacdo celular descontrolada.
Um tumor sé se torna visivel apés ocorrer diversos
estagios, dentre eles a quebra da integridade cuténea,
e infiltragdo de células malignas nas estruturas da pele,
dando origem as feridas neoplésicas? Dos provaveis 600
mil novos casos de cincer, estima-se que de 5% a 10%
dos pacientes apresentarao feridas tumorais. Apesar de
ser uma condigdo mais comum em pacientes que estio
em regime de cuidados paliativos, surgem também em
decorréncias de tumores primérios, secundarios ou
doenca recidivada®*.

Portanto, a equipe tem o papel de tratar estas
les6es de maneira a contribuir para a manutengéo
do conforto do paciente ou, ao menos, minimizar o
desconforto decorrente deste tipo de lesao. Para tal, os
profissionais envolvidos buscam tragar estratégias que
permitam a construgio de um histérico mais preciso
do paciente, auxiliando na elaborac¢do de um plano de
tratamento efetivo®®.

Nesse sentido, é comum se incorporar tecnologias
na assisténcia ao paciente, entre estas, o uso da fotografia
digital para documentacao e para facilitar os registros da
evolugéo cicatricial de feridas, interferindo positivamente
na comunicacio da equipe, e refletindo na qualidade da
assisténcia, proporcionando subsidios para a tomada de
deciséo dos profissionais, minimizando o tempo, os custos
de tratamento e o sofrimento do paciente’®.

Na revisédo sistematica quanto aos métodos
utilizados para avaliar feridas realizada por Jgrgensen
et al.® concluiu-se que a planimetria digital e a imagem
digital foram considerados os métodos mais precisos e
confidveis para medicio de area, sobretudo em feridas
maiores e irregulares. As tecnologias tridimensionais
até agora ainda nédo conseguiram superar esse método,
devido a sua baixa precisio, alto custo, complexidade
do manuseio e interpretagio do sistema.

OBJETIVO

Este estudo teve como objetivo relatar o caso em
que se utilizou a fotografia digital como facilitador no
processo de avaliagéo e tratamento de ferida oncolégica
complexa.

METODOS

Trata-se de relato de caso, realizado por meio da
avaliacdo de dados extraidos do prontuario eletronico.
Foram analisados os registros fotograficos realizados

durante o tratamento da ferida tumoral que se deu
entre o periodo de novembro de 2017 a marco de 2018.
O trabalho cientifico foi aprovado pelo Comité de Etica
em Pesquisa Associagdo das Pioneiras Sociais, com
o Certificado de Apresentacio para Apreciacéo Etica
90589618.6.0000.0022.

Os registros fotograficos foram capturados
pelas cidmeras digitais dos celulares da equipe de
Enfermagem. A captura das imagens deu-se durante
a realizagdo dos curativos, com o paciente em dectbito
dorsal, acomodado na enfermaria e com luz ambiente. Os
dados foram analisados e correlacionados com o nimero
de midias anexadas ao prontuério eletronico do paciente;
condicdo clinica, fotogréfica e de exames de imagem,;
cendrio e material utilizado para a aferi¢do e andlise.
Foram obtidos dados qualitativos e quantitativos a
partir da imagem quanto a regido acometida, dimensoes,
aspecto, solugio de continuidade, volume tridimensional,
presenca de necrose e de tecido de granulacéo.

RELATO DE CASO

Paciente do sexo feminino, admitida aos 31 anos
com histéria de surgimento de lesdo na coxa esquerda ha
nove anos, submeteu-se a dois procedimentos ciriargicos
para exérese, sem confirmacio do diagnostico, realizado
em outro servico médico. Apresentou recidiva, foi
admitida em nosso hospital ao exame fisico apresentava
lesédo expansiva, infiltrativa, medindo 20,0 x 18,3cm nos
seus maiores eixos (Figura 1).

O laudo de biépsia e exame histopatolégico
de sarcoma sinovial bifasico grau 3 pela Federation
Nationale de Centres de Lutte Contre le Cancer
(FNCLCC), associado a estudo imuno-histoquimico
e citogenético. O exame de ressonincia magnética
nuclear da coxa esquerda na admissdo (Figura 1)
revelou lesdo expansiva com caracteristicas agressivas
e aspecto infiltrativo, comprometendo a musculatura
do compartimento anterior da coxa esquerda, com
ulceracio da pele e volumoso componente tumoral
protruso através da area de descontinuidade cutinea;
tem sinal heterogéneo, sendo possivel delimitar areas
com hipersinal, provavelmente secundérias a necrose.

Nao havia sinais de comprometimento 6sseo,
destacando-se parte da musculatura ndo comprometida
interposta entre a cortical do fémur e lesdo tumoral.
Destacou-se a presenca de duas lesdes nodulares satélites
junto & margem superior da lesdo, com caracteristicas
de sinal semelhantes. Media nos seus maiores didmetros
cerca de 20,0 x 18,3 x 13,7cm, e as lesoes satélites 3,6 x
3,4 x 2/4cm e 4,3 x 3,3 x 2,9cm, presenca de pequenos
linfonodos na regido inguinal esquerda, parcialmente
avaliados no exame.

A tomografia computadorizada do térax era
normal. Submeteu-se a procedimento para ampla
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Figura 1. Admissédo apresentando tumor medindo 20 x18,3 x13,7cm, infiltrativo,
mal delimitado, ulcerado, infectado, protrusio tumoral heterogénea com érea
de necrose e descontinuidade cutdnea. RMN revelando lesdo expansiva com
caracteristicas agressivas e aspecto infiltrativo, comprometendo a muscula-
tura do compartimento anterior da coxa esquerda, com ulceragdo da pele e
volumoso componente tumoral protruso através da area de descontinuidade
cutanea; tem sinal heterogéneo, sendo possivel delimitar areas com hipersinal,
provavelmente secundarias a necrose.

exérese de tumor da coxa esquerda, acompanhamento
com curativos diarios e reconstrugdo com enxerto de
pele parcial no segundo tempo.

A fotografia digital foi tirada na admissao da
paciente e forneceu o registro da imagem, aspectos
especificos da ferida oncolégica, tal como a regiao
acometida, dimensoes, aspecto, solucio de continuidade,
volume tridimensional, presencga de necrose e de
tecido de granulagido (Quadro 1). Ainda proporcionou a
correlacdo entre exame clinico, de ressonincia nuclear
magnética e de exame histopatolégico, fornecendo a
todos os membros da equipe a avaliacdo da imagem a
qualquer tempo para analise descritiva e comparativa.
Foi importante para mudanca de condutas ao longo do
acompanhamento dos curativos (Figuras 2 a 4).

DISCUSSAO

A comunicacdo visual é uma importante
ferramenta, desde os primérdios da histéria da
humanidade, antes mesmo da escrita. Temos tentado
aprimorar a forma de se comunicar pela imagem,
permitindo ao observador entender o que vé, absorvendo
a imagem, associando aos seus conhecimentos prévios
e processando-a de forma a tirar suas préprias
conclusoes™.

A fotointerpretagao consistiu na analise dos dados
qualitativos e quantitativos a partir da imagem obtida
por meio fotogréfico utilizando os critérios apresentados
no Quadro 18 A importincia na analise de registros

Quadpro 1. Avaliagéo da fotografia nos aspectos quantitativos
e qualitativos.

Dimensao
o Continuidade
Aspectos quantitativos . .
Circunferéncia
Aspecto Coloragéao

Melhora

Aspectos qualitativos Piora

Estavel

Figura 2. Acompanhamento evolutivo de curativos até o 6° dia p6s-operatério
(PO) e com a mudanca de tratamento com a introdugdo de curativos com
Aquacel® estéril do 6° ao 8° PO.

Figura 3. Acompanhamento evolutivo de curativos até o 12° dia pés-operatério
(PO) com Aquacel®, com melhora progressiva, e registro apés mudanga tera-
péutica com Hidrogel® do 17 ao 26° PO. Enxertia realizada no 42° PO.
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Figura 4. Acompanhamento evolutivo da primeira semana ap6s a enxertia de

pele parcial, com integragao de cerca de 90% do enxerto ao leito receptor e o
resultado no segundo més de pds-operatorio.

fotograficos foi a facilidade da obtencéo e da avaliagdo da
imagem, principalmente porque o objeto ndo podia ser
tocado e a ferida era complexa. A obteng¢édo de imagens
por fotografias vem sendo utilizada por cirurgides
plasticos desde longa data, para o registro do pré, trans
e pos-operatoério®.

Muitos autores propdem a padronizacio da
fotografia para realizacdo das imagens na tentativa de
melhorar a avaliagdo dos resultados!!. Tavares et al.’?
descreveram a necessidade de realizacio de fotografias
e registro no prontuério médico de pacientes para o
registro de seus diagnésticos, tratamentos e evolugoes;
considerando essa ferramenta, além de um dever, uma
fonte de informacgoes cientificas e uma grande aliada nas
potenciais lides juridicas; ainda, descreveram técnica
para realizacdo de fotografias transoperatérias.

A aquisigdo das imagens apresentadas nesta
pesquisa foi rapida, realizada pelo profissional no
momento da realizag¢do do curativo, e pode ser transmitida
atoda a equipe que acompanhava o paciente. Ademais, foi
uma importante ferramenta para a avaliagdo de mudanga
de condutas, no caso dos produtos empregados durante
os curativos, na avaliacdo do momento para realizac¢do da
enxertia de pele e no registro das condigbes da ferida apéds
a enxertia de pele. Além disso, funcionou para o ensino e
como documento legal no momento da sua tomada.

CONCLUSAO

O uso da fotografia foi importante no acompanha-
mento da cicatrizacdo de ferida complexa, permitiu a
obtencgédo da imagem para facilitar o diagnéstico, suas
medidas e programacéo cirdrgica, auxiliou toda equipe

*Autor correspondente: Barbara Braga Cavalcante

no acompanhamento evolutivo e intervencio na ferida.
Ademais, a aquisi¢do dos dados foi rapida, péde ser
transmitida e facilitou a comunicacao interdisciplinar,
permitiu tracar planos estratégicos de tratamento e sdo
consideradas ferramentas para documentos legais e
para o ensino.
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