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RESUMO

Objetivo: Relatar o tratamento por laserterapia adjuvante em paciente com lesdo por pressao apds COVID-19.

Método: Estudo de caso realizado no ambulatdrio de um hospital universitdrio no Sul do Brasil.

Resultados: Elencou-se prioritariamente o diagndstico de enfermagem Lesdo por Pressdo. O resultado Cicatrizacdo das feridas:
segunda intencdo e quatro indicadores clinicos: Granulacdo, Tamanho da ferida diminuido, Formagdo de cicatriz e Exsudato foi
avaliado. Foram implementadas intervencdes de enfermagem, que levaram a evolugdo satisfatéria do caso.

Conclusdo: A utilizacdo da laserterapia e a avaliacdo dos resultados e indicadores no acompanhamento ambulatorial da paciente
com lesdo por pressdo, em decorréncia da COVID-19, mostrou-se acurada a pratica clinica, aprimorando a sequranga e qualidade do
cuidado.

Palavras-chave: Processo de enfermagem. Lesao por pressdo. Infeccdes por coronavirus. Terminologia padronizada em enfermagem.

ABSTRACT

Objective: To report adjuvant laser therapy treatament in a pressure injury patient after COVID-19.

Method: A case report carried out at the ambulatory of a universitary hospital in southern Brazil.

Results: The nursing diagnosis of pressure injury was primarily listed. The result Wound Healing: secondary intention was used, as
well as four clinical indicators: granulation, decreased wound size, scar formation and exudate were evaluated. Nursing interventions
were implemented which led to a satisfactory evolution of the case.

Conclusion: Using laser therapy and the results evaluation and indicators in the follow up of a patient with pressure injury due to
COVID-19 showed up as an accurate tool to clinical practice, improving patient safety and quality care.

Keywords: Nursing process. Pressure ulcer. Coronavirus infections. Standardized nursing terminology.

RESUMEN

Objetivo: Informar tratamento adyuvante con terapia Idser en un paciente con lesién por presion después de COVID-19.

Método: Estudio de caso realizado en el ambulatorio de un hospital universitério del sur de Brasil.

Resultados: I diagndstico de enfermeria de lesion por presion fue principalmente listado. Se evalud el resultado de la cicatrizacion
de la herida: sequnda intencion y cuatro indicadores clinicos: Granulacion, Disminucién del tamafio de la herida, Formacion de
cicatrices y Exudato. Se implementaron intervenciones de enfermerfa, lo que condujo a la evolucién satisfactoria del caso.
Conclusidn: El uso de la terapia ldser y la evaluacién de resultados e indicadores en el sequimiento ambulatorio de pacientes com
lesion por presion, debido a COVID-19, demostraron ser precisos para lapractica clinica, mejorando la sequridad y lacalidad de la
atencion.

Palabras clave: Proceso de enfermerfa. Ulcera por presion. Infecciones por coronavirus. Terminologia normalizada de enfermerfa.
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l INTRODUGCAO

A COVID-19 é uma doenca sistémica causada pela infec-
¢do do SARS-CoV-2 em via aérea respiratdria com resposta
metabolicas e inflamatdrias do nivel celular aos sistemas
organicos®. Acredita-se que a disfuncdo endotelial indu-
zida pela sua infeccdo resulta em estado pré-inflamato-
rio e pré-trombédtico, ocasionando oclusao microvascular
com manifestacdes cutaneas inevitaveis®?. Pacientes com
COVID-19 grave apresentaram instabilidade hemodinamica e/
ou respiratérias, ventilagdo mecanica, analgesia e bloqueador
neuromuscular prolongado, o que resultou em imobilidade
fisica e comprometimento vascular, elevando a incidéncia
de lesbes por pressao (LP)®.

A LP pode ser classificada em estdgios, sendo o estagio 1:
pele integra com eritema ndo branquedvel; estagio 2: perda
da espessura parcial da pele com exposicéo da derme; estagio
3: perda total da espessura da pele; estagio 4: perda total
da espessura da pele e perda tissular; ndo estadiavel: perda
total da espessura da pele e perda tissular ndo visivel®. No
gue tange ao tratamento e a prevenc¢ao da LP, o cuidado de
enfermagem é crucial, especialmente alinhando a utilizagéo
de novas tecnologias, tais como terapia a laser de baixa
poténcia (TLBP), que pode propiciar melhores resultados
na cicatrizacao e alivio da dor®”, por meio de efeitos foto-
quimicos nos tecidos irradiados. Sua aplicagcdo, no entanto,
requer capacitacdo, sequndo Resolucao do Conselho Federal
de Enfermagem (COFEN) Ne 567/2018®.

Para auxiliar na avaliagao do processo cicatricial da
lesdo, durante a consulta de enfermagem, o enfermeiro
pode utilizar instrumentos que possibilitem a mensuracéo
dos resultados alcancados apds as intervencdes realizadas.
Nesse sentido, a Nursing Outcomes Classification (NOC)
possibilita avaliacdo dos resultados em diferentes cenérios
da pratica clinica”*0,

Investigagdes recentes sobre o cuidado com LPs, em
pacientes atendidos na atencao ambulatorial, demonstraram
que a TLBP adjuvante apresentou resultados significati-
vosY1912 Essas evidéncias motivaram os autores deste artigo
aampliar o uso dessa tecnologia em pacientes com COVID-19
acometidos pela LP, em acompanhamento ambulatorial
buscando melhores resultados. Neste sentido formula-se
a questdo de pesquisa: qual o resultado apresentado por
pacientecom les&o por pressao pds COVID-19, apds sessdes
de laserterapia de baixa poténcia adjuvante, a luzda NANDA
— International, Nursing Intervention Classification e Nursing
Outcomes Classification?

Assim, o presente estudo tem por objetivorelatar o tra-
tamento por laserterapia adjuvante em paciente com lesao
por pressao apos COVID-19.
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B METODO

Trata-se de um estudo de caso!"® norteado pelo processo
de enfermagem e os sistemas de classificagdo NANDA-I, NIC
e NOCP™ realizado no Servico Ambulatorial de Fisiatria e
Reabilitacao de um hospital universitario de alta complexi-
dade, no sul do Brasil, com enfoque na cicatrizacdo da LP, na
retomada da mobilidade e no alivio da dor muscular, sendo
atendida por equipe multiprofissional.

A coleta de dados para a avaliacdo da lesdo foi realiza-
da por duas enfermeiras pesquisadoras com experiéncia
ambulatorial em tratamentos de lesées, habilitadas para o
uso do instrumento que contemplou o resultado da NOC
“Cicatrizacao das feridas: Segunda intencao” (1103) com
quatro indicadores: granulacdo, tamanho da ferida dimi-
nuido, formacao de cicatriz e exsudato. Esses indicadores
foram selecionados pelas pesquisadoras com base na sua
prética clinica e estudos acerca do tema®'%. Foram utiliza-
das definices conceituais e operacionais, contemplando a
magnitude nas escalas tipo Likert de cinco pontos, onde 1
é o pior escore e 5 0 melhor, 0 que permite uma avaliacdo
objetiva e fidedigna”?. O escore atribuido em cada um dos
indicadores foi consenso entre enfermeiras pesquisadoras.

O instrumento foi aplicado imediatamente antes de cada
intervencao TLBP com intervalo de quinze dias, num periodo
de noventa dias, totalizando sete aplicagées. Foi utilizado o
protocolo com a aplicacdo de 1J de laser vermelho e 1) de
laser infravermelho, na técnica pontual dentro da lesédo, em
bordas e perilesional totalizando 80 pontos com redugao
gradual conforme regeneracao até a cicatrizacéo. O registro
fotogréfico a uma distancia da lesao de 40 cm, foi realizado
com o auxilio de um celular com plataforma I0S, tendo um
lencol mével branco como pano de fundo. Utilizou-se régua
descartédvel para mensuragao da lesdo e o instrumento para
avaliacdo da dor através da escala visual analdgica.

A aplicagdo da intervencao TLBP foi realizada pelas mes-
mas enfermeiras, habilitadas para seu uso, seguindo as reco-
mendacdes do protocolo de fototerapia, por meio de laser
Therapy EC da DMC® - Poténcia de 100 mW, comprimento
de onda de 660 e 808 nandmetros. Paciente e profissionais
utilizaram protecao na aplicagao da terapéutica.

O tratamento nessa fase incluiu a higienizacéo da ferida
e a realizacdo do desbridamento instrumental e uso de
papaina 10% com gaze ndo aderente e apdsitos.

No seu domicilio, a paciente foi orientada a realizar o
curativo diariamente, que incluia limpeza da lesdo com
solucéo fisiolégica morna a 0,9% em jato, compressas de
solucao liquida de polihexanida (PHMB) e aplicacdo de co-
berturas conforme a indicacéo. Foi realizada psicoeducacao
para mobilizacdo corporal precoce, uso de almofadas e
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coxins, hidratacdo da pele, alimentacéo saudavel e nutritiva
e adequada ingesta hidrica.

A andlise dos dados estatistica descritiva, considerando
os escores da NOC, de forma a permitir a identificacdo de
fatores que poderiam corroborar ou contradizer a melhora
do processo cicatricial da LP. Os aspectos éticos foram res-
peitados em todas as etapas do estudo, de acordo com a
Resolucdo N° 466, de 12 de dezembro de 2012, que trata das
recomendacdes que regulamentam a pesquisa envolvendo
seres humanos®. O estudo foi aprovado pelo Comité de
Etica da instituicdo sob nimero 10-0505.

Descricao do caso

Paciente de 28 anos, com polineuropatia, histéria pre-
gressa de depressao, hipertensao, insuficiéncia renal cronica
e complicacbes da COVID-19 grave. Internacao hospitalar
prolongada de 90 dias, sendo 57 deles na Unidade de trata-
mento intensivo, onde necessitou de ventilacdo mecanica
e posicao prona. Apds alta hospitalar foi encaminhada ao
ambulatério de reabilitacdo e duas semanas apés teve inicio
a este atendimento.

No ambulatério, chegou em cadeira de rodas, respi-
rando espontaneamente sem alteragdo dos sinais vitais.
Apresentando LP extensa na regido sacra, cavitaria, bordos
irregulares, leito com predominancia de tecido de granula-
¢do e 20% de necrose de liguefacdo em porcédo central mais
profunda. Mensuragao:10,3 x 7 cm, profundidade 6 cm e 2
tuneis de 3 cm. Sem exposicao Ossea e sinais de infeccao.
Dieta hipossddica e restricao hidrica. Realizando hemodia-
lise trés vezes na semana por fistula arteriovenosa braco
esquerdo. Anurica. Evacuacéo didria com fezes pastosas. Pele
hidratada. Forca reduzida e hipoestesia nos dedos da méao
esquerda e pé esquerdo. Necessitou de auxilio temporario
para deambular e vestir-se.

Il RESULTADOS
Planejamento do cuidado

Apos a coleta de dados foi elencado como prioritario o
diagnéstico de enfermagem (DE) Lesao por Presséo™. Para o
estabelecimento de metas e avaliacdo do efeito da TLBP no
processo cicatricial foi estabelecido o resultado Cicatrizacao
das feridas: Segunda intencdo (1103) por meio dos quatro
indicadores da NOC: Granulacéo, Tamanho da ferida dimi-
nufdo, Formacéo de cicatriz e Exsudato®, mensurados por
meio da escala Likert de 5 pontos. A avaliacdo da paciente,
bem como a aplicacdo da intervencao, foi consenso entre as

enfermeiras responsaveis pelo caso. Antes da intervencao a
paciente apresentava: tamanho da ferida = escore 2; granu-
lacdo e formacéo de cicatriz = escore 3; exsudato = escore 4.
Para todos eles a meta estabelecida foi a de atingir o escore
5 na escala Likert, ou seja, o melhor resultado possivel.

Para atingir as metas estabelecidas, foram implemen-
tadas intervencdes de enfermagem com base na NIC e
conhecimento prévio das enfermeiras no tratamento de
LP, com destaque para a TLBP de modo adjuvante. Assim,
as intervengdes aplicadas foram relacionadas aos Cuidados
com lesdes (3660), tanto na realizacdo do curativo no am-
biente ambulatorial quanto orientagdes para manutengao
e prevencao de complicagdes na realizagdo do curativo no
domicilio, conforme mencionado acima.

A laserterapia adjuvante foi utilizada para aceleracao da
regeneracdo do tecido cicatricial, tendo em conta a inter-
vencao da NIC Precauc¢des no uso do laser (6560) conforme
o protocolo da instituicao. Foram utilizados 35 pontos de 1)J
devermelho e de 1J deinfravermelho concomitantes no leito
daferida, 25 pontos de 1J na pele ao redor e 8 pontos de 1J
de infravermelho na cicatriz de uma leséo por micropore em
lombar baixa. Também, foi utilizada a psicoeducacédo para
prevenir a lesdo por pressao (3540), em funcdo do risco de
ocorréncia de novas lesoes.

Avaliacao dos resultados

Aavaliacdo dos indicadores demonstrou que as interven-
¢6es de enfermagem implementadas levaram a evolugéo
positiva da lesdo quanto ao processo de reparagao tecidual
em todas as avaliagdes (Tabela 1).

M DIScusSAO

Esse estudo foi conduzido por enfermeiras ambulatoriais,
que receberam os primeiros pacientes apos a alta da interna-
cao com sequelas pds COVID-19 no Servico de Reabilitacéo,
utilizando as taxonomias NANDA — I, NIC e NOC (NNN)®©1419),
para seguimento dos atendimentos que ocorriam desde sua
internacao. Durante os primeiros dois anos da pandemia de
COVID-19 a instituicdo documentou o aumento de até trés
vezes a ocorréncia de LPs. O critério de escolha da paciente
ocorreu por ser a primeira paciente encaminhada com essas
caracteristicas. Neste cendrio de estudo houve translacdo do
conhecimento pela troca de experiéncias, entre docentes e
discentes da Universidade e enfermeiras, acerca do uso da
TLBP e aplicagcdo da NOC para avaliar regeneracao tecidual
na pratica clinica". Neste sentido, havia uma sensibilizacao
e capacitacdo para tal mensuracéo.
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Tabela 1 - Avaliacdo no ambulatério da LP pelo resultado Cicatrizacédo de Feridas: Segunda intencéo da NOC. Porto Alegre,
Rio Grande do Sul, Brasil, 2022

Indicadores Dia 1 Dia 15 Dia 30 Dia 45 Dia 60 Dia 75 Dia 90
Granulacao* 3 4 4 5 5 ENA INA
Tamanho da ferida diminuido* INA 2 2 3 4 5 5
Formacao de cicatriz* 3 3 3 4 4 5 5
Exsudatot 4 4 4 4 5 5 5

Fonte: Dados do estudo, 2022.

* 1=Nenhum: sem tecido de granulacao; 2=Limitado: pequena drea de granulacdo em uma regido; 3=Moderado: drea de granulacdo em uma regido; 4=Substancial: drea de granulacdo nos bordos e no centro; 5=Extenso:

completamente recoberta granulagdo.

1 1=Extenso: exsudato purulento; 2=Substancial: exsudato sanguinolento; 3=Moderado: exsudato serosanguinolento; 4=Limitado: exsudato seroso; 5=Nenhum: auséncia de exsudato, apenas transudato.
ENA: Ndo Aplicado (Granulagdo) = Este indicador ndo foi aplicado nas 6° e 7° avaliacao, pois a partir dessas avaliagdes houve a evolucdo da reparacdo tecidual com presenca de tecido de epitelizagdo.
PNA: Nao Aplicado (Tamanho da ferida diminuido) = Este indicador ndo foi aplicado na primeira avaliagao, em razao de ndo ter um comparativo anterior.

O uso de terapéutica adjuvante TLBP, no tratamento da
LP, e a aplicacdo da NOC, para a avaliagao da evolucédo da
mesma, demonstrou de modo fidedigno o alcance das metas
pré-estabelecidas num ambiente ambulatorial. O uso de
indicadores do resultado Cicatrizacdo de Feridas: Segunda
Intencao (1103) demonstrou a evolugao positiva, durante as
consultas de enfermagem, na realizacdo do curativo e TLBP,
corroborado por redugao significativa no tamanho da LP.
Tal resultado foi semelhante ao encontrado em estudo que
avaliou a cicatrizacdo da LP em uma paciente pds COVID-19
atendida em um hospital de reabilitacdo, o que reforca a
importancia dessa tecnologia pela enfermagem”,

O processo de regeneracdo tecidual da LP também foi
observado pelos indicadores Formacéo de Cicatriz, granu-
lacdo e exsudato, que apresentaram melhores escores ao
longo do acompanhamento da paciente. Essa evolugao
pode ser explicada, em parte, pelofato de que aTLBP acelera
este processo por induzir alteracées celulares e moleculares,
como a producdo de citocinas e fatores de crescimento,
responsaveis por fases da reparacao tecidual”®.

No caso apresentado, a lesao renal crénica e hipertensao
podem ter potencializado o acometimento da paciente pela
COVID-19. Apesar disso, foi possivel um desfecho positivo na
evolucao da LP, possivelmente corroborado pelas agcdes e
orientacdes realizadas nas consultas de enfermagem acerca
do cuidado com a pele e alivio de pressdo das proeminén-
cias 6sseas, que sabidamente aumentam o risco para LP®.

Além disto, a progressao da cicatrizacao da ferida pode ter
sido auxiliada pela realizacdo periddica do curativo, limpeza e
desbridamento, além de orientacdes sobre o cuidado com a
LP®, que devem ser compreendidas pela paciente e familia,
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para a continuidade do cuidado adequado no domicilio.
Soma-se ainda, a importancia de nutricao adequada, apesar
da restricao hidrica devido a sua doenca renal cronica®.

Poucos estudos tém sido encontrados sobre a reabilitacéo
de pacientes com LP apds a COVID-19 em acompanhamento
ambulatorial e com um plano de cuidados com base nas
taxonomias NANDA - International Nursing Intervention
Classification e Nursing Outcomes Classification, assim, es-
pera-se que os resultados deste artigo possam contribuir
para a ampliacdo desse conhecimento, além de incentivar
outras investigagoes.

Il CONCLUSAO

O planejamento e implementacéo do cuidado da pa-
ciente com LP pds COVID 19 sustentado pelas classificacoes
de enfermagem se apresentou como importante aliado no
acompanhamento do caso ambulatorial. Pelas vivéncias
prévias das enfermeiras com esse tipo de lesdo a aplicacao
deTLBP auxiliou na cicatrizagdo da LP em um menor periodo
detempo e a avaliacdo dos resultados da NOC colaboraram
com a visualizacdo de evidéncias importantes na recupe-
racdo da paciente, agregando qualidade ao cuidado, além
de subsidiar o ensino e estimular mais pesquisas na area. A
partir das primeiras experiéncias positivas com a laserterapia
comecou-se a ampliar o uso do mesmo para os diversos
pacientes com lesdes de pele atendidos no servico.

Além disso, estudos como o descrito subsidiou a aquisicao
de mais aparelhos de laserterapia pela instituicao e reforcou
o beneficio dessa tecnologia na otimizacao da cicatrizacao,
reduzindo o tempo de tratamento e 0s custos.
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