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Resumo

Objetivo: Identificar intervences baseadas em evidéncias cientificas eficazes para o tratamento de trauma
mamilar decorrente da amamentagao.

Métodos: Revisdo sistematica realizada nas bases de dados MEDLINE®/PubMed, Scopus, Cinahl, Web of
Science, Cochrane e Lilacs, entre agosto e setembro de 2020. Foram utilizados os descritores nipple* AND
wound and injuries OR trauma AND therapeutic OR treatment AND breastfeeding (Mamilo* e ferida e lesoes
ou trauma e terapéutica ou tratamento e amamentagio). Os critérios de elegibilidade foram: estudos de
intervengdo, sem restricdo de idioma e tempo, texto completo e que n&o abordassem trauma mamilar n&o
relacionado a amamentacgao. Foram consideradas intervengdes eficazes aquelas com desfecho positivo para
reparacdo tecidual e/ou dor. As buscas foram em pares, e a qualidade dos ensaios foi avaliada pela escala
Jadad e pelo Grading of Recommendations Assessment, Development and Evaluation.

Resultados: A amostra final foi de sete artigos, encontrados nas bases de dados Cinahl, Web of Science e
Scopus. As intervengdes eficazes encontradas envolveram: pomada de camomila, uso de lanolina altamente
purificada, fotobiomodulagao com /aser de baixa poténcia, mel, mil-folhas e leite materno. Cada intervencéo
encontrada foi usada em situages e de maneiras diferentes, que devem ser consideradas para a pratica
clinica. Orientagdes sobre a pega estiveram presentes em associagdo com a maioria das intervencdes eficazes.

Conclusdo: As intervengdes evidenciadas podem contribuir para diminuir as dificuldades na amamentagéo,
na reducéo da dor e na reparacao tecidual das lesoes.

Abstract

Objective: To identify interventions based on effective scientific evidence for treating nipple trauma due to
breastfeeding.

Methods: This is a systematic review, carried out in the MEDLINE®/PubMed®, Scopus, CINAHL, Web of
Science, Cochrane and LILACS databases, between August and September 2020. The descriptors nipple*
AND wound and injuries OR trauma AND therapeutic OR treatment AND breastfeeding were used. Intervention
studies, without language and time restriction, full text and that did not address nipple trauma not related to
breastfeeding were included. Effective interventions were considered those with positive outcome for tissue
repair and/or pain. The searches were in pairs, and the quality of the trials was assessed by the Jadad scale
and by the Grading of Recommendations Assessment, Development and Evaluation.

Results: The final sample was composed of seven articles, found in the CINAHL, Web of Science and Scopus
databases. The effective interventions found involved chamomile ointment, use of highly purified lanolin,
low-level laser photobiomodulation, honey, millefeuille and breast milk. Each intervention found was used
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in different situations and in different ways, which should be considered for clinical practice. Guidance on the handle was present in association with most
effective interventions.

Conclusion: The interventions evidenced may contribute to reduce difficulties in breastfeeding, in the reduction of pain and injury tissue repair.

Resumen
Objetivo: Identificar intervenciones con base en evidencias cientificas eficaces para el tratamiento de trauma mamilar resultante de la lactancia.

Métodos: Revision sistematica realizada en las bases de datos MEDLINE®/PubMed, Scopus, Cinahl, Web of Science, Cochrane y Lilacs, entre agosto y
septiembre de 2020. Se utilizaron los descriptores nipple* AND wound and injuries OR trauma AND therapeutic OR treatment AND breastfeeding (pezon* y
herida y lesiones o0 trauma y terapéutica o tratamiento y lactancia). Los criterios de elegibilidad fueron: estudios de intervencion, sin restriccion de idioma y
tiempo, con texto completo y que no trataran trauma del pezon no relacionado a la lactancia. Se consideraron intervenciones eficaces las que presentaron
desenlace positivo para la reparacion de los tejidos y del dolor. Las busquedas se hicieron por pares y la calidad de 10s ensayos se evalud a través de la escala
Jadad y por el Grading of Recommendations Assessment, Development and Evaluation.

Resultados: La muestra final estuvo formada por siete articulos, encontrados en las bases de datos Cinahl, Web of Science y Scopus. Las intervenciones
eficaces encontradas contuvieron: pomada de camomila, uso de lanolina altamente purificada, fotobiomodulacion con /dser de baja potencia, miel, milenrama
y leche materna. Cada intervencion encontrada fue usada en situaciones y de maneras distintas, que deben ser consideradas para la practica clinica.
Orientaciones sobre la prendida estuvieron presentes junto con la mayoria de las intervenciones eficaces.

Conclusion: Las intervenciones evidenciadas pueden contribuir para reducir las dificultades de la lactancia y el dolor, y para reparar los tejidos de las lesiones.

Introducao

O aleitamento materno é o método que fornece o
melhor alimento a crianca, sendo a principal fonte de
nutrientes, capaz de atender as necessidades bdsicas
do recém-nascido. O leite humano atua para nutrir
um ser, promover vinculo profundo entre mae e filho
e proporcionar o crescimento do recém-nascido, por
meio das substincias imunomoduladoras e proteti-
vas.!! Possui vitaminas, minerais, proteinas, gordu-
ras, carboidratos e anticorpos essenciais ao bebé.?

O leite humano proporciona diversos benefi-
cios a crianga e 2 mie. Na crianga, promove melhor
desenvolvimento intelectual; previne obesidade,
doengas cardiacas, contagiosas e alérgicas e alivia c6-
licas. Na mae, atua na prevengao de cincer de ttero
e mama, hemorragias pés-parto, doengas cardiovas-
culares e na recuperagao do peso pré-gestacional,
além de evitar a osteoporose.®

Entretanto, muitos lactentes sio desmamados
antes do periodo recomendado — exclusivamente até
o0s 6 meses e mantido até 2 anos.) J4 se demonstrou
a incidéncia da lesio mamilar em mais da metade das
mies no periodo puerperal.®’ O desconforto gerado
pelo trauma mamilar é uma das principais causas do
abandono da amamentagio, que geralmente ocorre
na primeira semana pds-parto, decorrente principal-
mente da pega inadequada do neonato ao mamilo.®

O trauma mamilar ¢ caracterizado por presenca de
alteragao na pele do mamilo, que pode estar associada
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a mudangas na cor e/ou espessura do tecido cutaneo,
ou a presenca de solugio de continuidade, podendo ser
classificada como lesdes elementares primdrias (eritema,
equimose, hematoma, vesicula e bolha) ou secunddrias
(edema, fissura, erosio, escoriagio e ulceragio).”

Cerca de 58% das puérperas desenvolvem lesao
mamilo-areolar, o que representa uma alta incidén-
cia. Esse tipo de trauma persiste, em média, por sete
dias apds o parto, e seu tempo de reparagio tecidual
é varidvel. Dependendo de sua extensao e gravidade,
pode durar de uma a duas semanas.®

Diante desse cendrio, faz-se necessario reunir em
um unico estudo diferentes tipos de intervengdes, ba-
seadas em evidéncias cientificas, que mostrem eficd-
cia para o tratamento de trauma mamilar, incluindo,
entre elas, atualizagoes de condutas, a fim de auxiliar
profissionais de saide no manejo adequado e reduzir
a taxa de desmame precoce por esse motivo.

Assim, este estudo teve como objetivo identi-
ficar intervencoes baseadas em evidéncias cientifi-
cas eficazes para o tratamento de trauma mamilar
decorrente da amamentagio. Foram consideradas
intervengdes eficazes aquelas que encontraram des-
fecho positivo para reparacio tecidual e/ou dor.

Métodos

O presente estudo é uma revisio sistemdtica rea-
lizada com protocolo de elaboragio prépria, dire-



cionado por meio do Preferred Reporting Items for
Systematic Reviews and Meta-Analyse (PRISMA).®
Foram estabelecidos como critérios de elegibilidade
estudos de intervengao, sem restricio de idioma e
sem recorte temporal, disponiveis em texto com-
pleto e que nao abordassem trauma mamilar nao
relacionado a4 amamentagao.

A questdo norteadora seguiu a estratégia PICO
(populacao, intervengao, comparagio e desfecho.”
A populagio consistiu nas lactantes; as interven¢oes
foram agdes para o tratamento de trauma mamilar,
comparadas a diferentes controles, e, como desfe-
cho, a melhora da reparagio tecidual e/ou dor no
mamilo. Assim, questionou-se: Quais sdo as inter-
vengdes eficazes para o tratamento de trauma ma-
milar decorrente da amamentagao?

As buscas foram realizadas de agosto a setembro
de 2020, por meio da plataforma da Coordenagio
de Aperfeicoamento de Pessoal de Nivel Superior
(Capes), pelo login da Universidade Federal do
Rio Grande do Norte (UFRN), para a detecgio
de um maior acervo de estudos, incluindo artigos
cedidos a universidade. As bases utilizadas foram:
Medical Literature Analysis and Retrieval System On-
line/National Library of Medicine (MEDLINE®/
PubMed®), Scopus, Cumulative Index to Nursing
and Allied Health Literature (Cinahl), Web of
Science, Cochrane e Literatura Latino-Americana e
do Caribe em Ciéncias da Sadde (Lilacs).

Os descritores utilizados foram selecionados
a partir dos Descritores em Ciéncias da Satde/
Medical Subject Headings (DECs/Mesh) em lingua
inglesa e portuguesa: nipple* AND wound and inju-
ries OR trauma AND therapeutic OR treatment AND
breastfeeding (Mamilo* e ferida e lesbes ou trauma
e terapéutica ou tratamento e amamentagio). Cada
base apresentou uma estratégia de busca diferente
em razio dos filtros. Na base MEDLINE®/PubMed®,
utilizaram-se os filtros free full text, comparative stu-
dy, clinical trial, controlled clinical trial, randomized
controlled trial, teen (13-18 years), adult (19+ years) e
female; na Cochrane, o filtro Trials; na Scopus, open
acess; na Web of Science, open access e article; no Cinahl,
o filtro texto completo; e na Lilacs, sem filtros.

A avaliag¢io dos estudos foi realizada por duas
avaliadoras independentes, que aplicaram os mes-

Silva JI, Chagas AL, Sena BO, Lima CA, Santos GV, Campelo MC, et al

mos descritores e filtros, realizando a triagem com
base no titulo, no resumo e no texto completo.
No caso do surgimento de quaisquer divergéncias,
uma terceira avaliadora foi consultada. A qualida-
de dos ensaios foi avaliada pela escala Jadad'? e a
confiabilidade dos estudos por meio do Grading
of Recommendations Assessment, Development and
Evaluation (GRADE). Foram excluidos estudos
com grau de certeza baixo.""

Realizou-se a triagem mediante leitura de titu-
los e resumos. Em seguida, foi realizada a selecio
dos estudos a partir da leitura na integra dos artigos.
Os dados coletados durante o processo de busca fo-
ram armazenados em uma planilha de elaboracio
propria.

Ao final da busca sem filtros em todas as bases
de dados selecionadas, identificaram-se 50.222 ar-
tigos. Apds a aplicacio dos filtros, foram localiza-
dos 11.491 artigos (501 da MEDLINE®/PubMed®,
nove da Scopus, 6.182 da Cinahl, 3.521 da Web of
Science, 20 da COCHRANE e 1.258 da Lilacs).
Depois da leitura dos titulos e dos resumos, foram
selecionados 25 artigos. Apds a exclusio por dupli-
cidade e andlise critica com leitura completa dos
textos, restaram sete artigos (trés da Scopus; trés
da Web of Science e um da Cinahl). O fluxograma
do processo de elegibilidade foi demonstrado na
figura 1.

Os dados dos artigos selecionados foram extrai-
dos, inseridos e organizados em uma planilha de
construcio prépria com descricao de identificagao
(base, periodo, pais e autores), caracteristicas me-
todolégicas (tipo da interven¢do, grupo controle
e grupo intervengao, tipo de pesquisa, periodo de
acompanhamento e amostra) e principais resul-
tados. Os dados foram apresentados em forma de
quadros e foi realizada estatistica descritiva, com
uso de frequéncia absoluta e relativa.

Resultados

Apés leitura na integra dos artigos, foram selecio-
nados nove estudos. A avaliagao deles pela escala
GRADE estd demonstrada no quadro 1.

Acta Paul Enferm. 2022; 35:eAPE01367. m
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S ’ Ne° de artigos identificados sem filtro: 50.222 ‘
] I
é ’ Artigos identificados apds a busca na base de dados com filtros (n=11.491) )—b aten dt:(le?\?saz:(:::lifgg Opso(rnn=a101 466)
-§ Artigos selecionados apds a seleco pela leitura do titulo, resumos e N Artigos excluidos por
§ aplicacdo dos critérios de exclusdo e incluséo (n=25) duplicidade (n=10)
v Artigos excluidos apos leitura
. - o o _ (n=6), desses:

% ’ Artigos selecionados para andlise de elegibilidade (n=15) P - 5 por niio atenderem ao objetivo do estudo;
2 -1 por ndo corresponder a ensaio clinico.
2
2 v

’ Artigos selecionados para avaliagdo GRADE e Jadad (n=9) H Amg?sngxsci:;;dnl:: 2‘:‘;_\%?(;2)
P !
% ’ Artigos incluidos na revisdo sistematica (n=7) ‘
£

GRADE - Grading of Recommendations Assessment, Development and Evaluation
Figura 1. Fluxograma da selecéo de evidéncias baseado nas diretrizes do Preferred Reporting Iltems for Systematic Reviews and
Meta-Analyse (PRISMA)

Quadro 1. Avaliacéo por meio do Grading of Recommendations Assessment, Development and Evaluation dos estudos

Delineamento l Risco de viés I Inconsisténcia l Evidéncia indireta I Impreciséo l Certeza I Importéancia

Estudo 1: Nayeri et al.(™

Ensaio clinico triplo cego Néo grave Néo grave Néo grave Néo grave [ e T Tes) Critico
Alta

Estudo 2: Jackson et al.™

Ensaio clinico randomizado simples cego Muito grave’ Grave’ N&o grave Muito grave’ 0@ Importante
Baixa

Estudo 3: Mariani Neto et al.™

Ensaio clinico randomizado Néo grave Néo grave Néo grave Néo grave [ YarYarYa) Critico
Alta

Estudo 4: Coca et al.®

Estudo experimental Grave N&o grave Néo grave N&o grave [ Y YasTas) Importante
Alta

Estudo 5: Abou-Dakn et al.®

Ensaio clinico controlado simples cego Néo grave Néo grave Néo grave Néo grave DOOD Critico
Alta

Estudo 6: Coca et al.”

Ensaio clinico randomizado triplo cego N&o grave Néo grave N&o grave N&o grave OOOD Critico
Alta

Estudo 7: Firouzabadi et al."®

Ensaio clinico randomizado Néo grave Néo grave Néo grave Néo grave Yo YarYa) Critico
Alta

Estudo 8: Abdoli et al.™

Ensaio clinico randomizado Néo grave Néo grave N&o grave N&o grave [ YarTas) Critico
Alta

Estudo 9: Brent et al.?)

Ensaio clinico randomizado Gravet Gravet Néo gravet Gravet @@OO Importante
Baixa

“Presenca de fatores de confusdo, pesquisadores sem controle direto sobre as intervengdes e consideraveis perdas no seguimento; t presenca de fatores de confusdo, critérios de inclusao/exclusao néo claros, amostra
pequena e medida do desfecho subjetiva

Os estudos 2"¥ e 9?9 foram excluidos por
apresentarem baixo grau de certeza na avaliacio
GRADE. O estudo 2 comparou a lanolina com
cuidados usuais (educagio sobre a amamentagio
por um consultor de lactagao). Entretanto, foram
aceitas no grupo controle interven¢oes como uso
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de compressas quentes e frias, analgesia medica-
mentosa, ar seco ¢ uso de tampao nos mamilos, o
que pode ser considerado como potencial gerador
de confundimento na interpretagio dos resulta-
dos."¥ Além disso, as mulheres do grupo controle
e os pesquisadores ndo estavam cegos. O acompa-
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Quadro 2. Avaliagdo Jadad dos estudos

o Estudo_ Estudo 2 - 3 -E:zl:rjigni Estudo Estudo 5 - Estudo I?studo 7 - Estudo_ Estudo
Avaliagdo Jadad 1 - Nayeriet | Jackson et Neto et 4 - Cocaet | Abou-Dakn | 6-Cocaet | Firouzabadi | 8 - Abdoli et | 9 - Brentet
al.’? al.ty al09 al.”® et al.® al.m etal."® al.9 al.?
0 estudo foi descrito como randomizado? 1 1 1 1 0 1 1 1 1
A randomizagdo foi descrita e é adequada? 1 1 1 1 0 1 1 1 1
0 estudo foi descrito como duplo cego? 1 0 0 0 0 1 0 1 1
0 cegamento foi descrito e é apropriado? 1 1 0 0 1 1 0 1 1
Foram descritas as perdas e exclusdes? 1 1 1 1 1 1 1 1 1
Total 5 4 3 3 2 5 3 5 5

>3: menor risco de viés; < 3: alto risco de viés

nhamento das mulheres foi realizado por telefone,
pois elas seguiam, apds a alta hospitalar, com cui-
dados comunitdrios. Dessa forma, os pesquisado-
res ndo tinham controle direto sobre o nao uso de
lanolina pelo grupo controle. No préprio texto é
citado que 12% do grupo controle usou a lanolina
apés quatro dias da randomizagao, 16% utilizaram
a lanolina em algum momento apés 12 semanas
de seguimento, 11% usaram a cada mamada e 5%
apds 75% das mamadas. J4 no grupo intervengao,
21% das mulheres usaram a lanolina apenas apds
50% das mamadas ou menos. Os autores nao ci-
tam sobre a exclusao desses participantes. Diante
disso, o resultado encontrado foi considerado
como de baixa certeza.

Em relacio ao estudo 9,?% além de ter sido rea-
lizado com amostra pequena (n=21), houve quanti-
dade considerdvel de descontinuagio, representan-
do mais de 30% da amostra. Ademais, a associagao
com o leite materno nos dois grupos pode ter gera-
do confundimento, e, por isso, o estudo foi consi-
derado como de baixa certeza.

A avaliacio Jadad estd demonstrada no quadro 2.

O estudo 5,9 apesar da pontuagido 2 na esca-
la Jadad, manteve-se na amostra por ter alto grau
de certeza na avaliagao GRADE. Apesar desse es-
tudo nao preencher os critérios para se afirmar
enquanto ensaio randomizado, o que levou a uma
baixa nota na escala Jadad, a alocagao das partici-
pantes entre os grupos foi feita de acordo com o
dia de primeiro relato de dor, se em dias pares ou
impares. Além disso, o estudo atendeu outros cri-
térios metodoldgicos, como andlise por inten¢ao
de tratar e inclusio de reducio de risco e de efei-
tos adversos. Por esses motivos, foi considerado

como de alta certeza.®

Apés aplicagao da qualidade dos artigos, foram
selecionados sete deles, dos quais 42,85% foram
produzidos no Brasil, 42,85% no Ira e 14,3% na
Alemanha. No tocante a0 ano de publicagio des-
ses artigos, 71,4% foram divulgados entre 2016 a
2020, 14,3% em 2011, 14,3% em 2008. As bases
de dados que apresentaram maior ndmero de pu-
blicagbes foram Web of Science e Scopus, com se-
lecao de 42,85% dos artigos em cada uma delas e
Cinahl, com 14,3%. Os tipos de intervengoes efi-
cazes encontradas envolveram aplicagao de pomada
de camomila, uso de lanolina altamente purificada,
fotobiomodula¢io com /aser de baixa poténcia, mel,
mil-folhas e leite materno, direcionados para quais-
quer tipos de lesbes mamilo-areolares, conforme de-
monstrado no quadro 3.

Os estudos que analisaram o uso da lanolina
reiteraram que a substincia teve eficicia estatisti-
camente significativa no alivio da dor e reparagio
(1419 Dentro das

condigoes avaliadas em cada estudo, a pomada de

tecidual durante o tratamento.

camomila, a fotobiomodulagio com /laser de baixa
poténcia, o mil-folhas (saché do chd de mil-folhas
aplicado diretamente no mamilo e aréola e o chd
na lavagem das mamas), o leite materno e o mel
também se mostraram eficazes para os desfechos
avaliados, conforme detalhado no quadro 3.02171
Ressalta-se que o estudo que investigou o uso da
fotobiomodulagio com /aser de baixa poténcia’” e o
que comparou mil-folhas, mel e leite materno® nao
encontraram diferengas estatisticas entre os grupos,
apesar de terem encontrado melhores desfechos in-
tragrupos. Os estudos selecionados associaram algu-
ma substincia com instrugdes a mae, evidenciando
que a amamentagio e a pega correta eram parte do
tratamento e essenciais para um cuidado integral.

Acta Paul Enferm. 2022; 35:eAPE01367. u
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Quadro 3. Caracteristicas dos artigos selecionados

Grupo controle

I Grupo intervengao

Seguimento

Resultados

Comentarios

Estudo 1: Nayeri et al.™

53 individuos usaram pomada de lanolina (tubos | 53 individuos usaram pomada de camomila 1,5%, | 3 e 7 dias Avaliag&o da dor pela Escala Visual Analégica | A camomila foi mais
de 20g) 19, 3 vezes/dia em aréola e mamilo + 19, 3 vezes/dia em aréola e mamilo + observagdo mostrou significativamente menos dor no eficaz na redugdo da dor
observagdo da amamentagdo e orientagdes sobre | da amamentagao e orientagdes sobre a pega grupo intervengéo no 3° (p<0,001) e 7° € sintomas
a pega correta. As mulheres avaliadas estavam correta. As mulheres avaliadas estavam entre 3 a dia (p<0,001). Avaliago de sintomas pela
entre 3 a 7 dias pos-parto 7 dias pés-parto escala Storr mostrou significativamente
menos gravidade no grupo intervengdo no 3°
(p<0,001) e 7° dia (p=0,041)
Estudo 3: Mariani Neto et al.¥
90 mulheres usaram leite materno ao final de 90 mulheres usaram lanolina altamente purificada | 2 e 7 dias Avaliag&o da dor pela escala de avaliagdo A lanolina foi mais eficaz
cada mamada, aplicando fina camada de leite (Lansinoh Laboratories, Inc) aplicando uma fina da dor numérica e verbal mostrou na reducdo da dor e
materno no local da dor e do trauma mamilar, camada na regido dolorida e de trauma mamilar, significativamente menos dor no grupo melhora do escore de
aguardando secar naturalmente + orientagoes aguardando secar naturalmente + orientagoes intervencéo (p<0,001). Avaliagdo do trauma lesdes mamilo-areolares
sobre o posicionamento do bebé e pega adequada | sobre o posicionamento do bebé e pega mamilar pelo Nipple Trauma Score mostrou
da regido aréolo-mamilar + orientagdes sobre lavar | adequada da regido aréolo-mamilar durante a significativamente menos gravidade no grupo
0s seios e sutid diariamente com dgua e sabonete | amamentacao + Orientacdes sobre lavar os seios intervencéo no 2° dia (p=0,667) e 7° dia
neutro e ndo utilizar cuidados adicionais. Foram e sutid diariamente com &gua e sabonete neutro (p=0,025)
incluidas mulheres ainda na maternidade, porém e ndo utilizar cuidados adicionais. Foram incluidas
o periodo exato de recrutamento das participantes | mulheres ainda na maternidade, porém o periodo
apos o parto ndo foi especificado exato de recrutamento das participantes apds o
parto ndo foi especificado
Estudo 4: Coca et al.®
26 mulheres receberam orientagdes sobre o 24 mulheres fizeram uso topico da pomada de 24 horas Avaliag&o da lesdo mamilo-areolar foi realizada | A lanolina foi mais eficaz

posicionamento e pega correta + orientagdo sobre
uso de leite materno antes e apds as mamadas
no local da lesdo. As mulheres foram recrutadas
ainda na maternidade, entretanto o periodo exato
pés-parto ndo foi especificado

lanolina anidrica aplicando uma fina camada
na regido dos mamilos e da lesdo, aguardando
a secagem natural + orientagdes sobre 0
posicionamento e pega correta. As mulheres
foram recrutadas ainda na maternidade,
entretanto o perfodo exato pds-parto néo foi
especificado

por meio da mensuragdo do tamanho da
lesdo, a qual mostrou significativamente maior
diminui¢do da lesdo no grupo intervengao
(p<0,001)

em diminuir o tamanho
das lesdes mamilo-
areolares

Estudo 5: Abou-Dakn et al."®

39 mulheres utilizaram o leite materno, realizando | 45 mulheres cobriram a aréola com 3,7 e 14 dias | Avaliagdo da dor pela Escala Visual Analégica | A lanolina foi mais eficaz
a expressao e a massagem na mama, aplicando aproximadamente 0,25¢ de lanolina altamente mostrou significativamente menos dor no em reduzir dor e acelerar
gotas do leite apds cada mamada, deixando secar | purificada no mamilo e aréola, deixando secar grupo intervencdo no 3° (p=0,00), 7° (p=0,03) | a reparacdo tecidual das
naturalmente + orientagdes sobre higienizagdo das | naturalmente + orientagdes sobre higienizagéo e 14° dia (p=0,04). Avaliacdo da lesao lesdes mamilo-areolares
m&os com dgua e sabdo antes da amamentagdo, | das maos antes da amamentagdo, praticas de mamilo-areolar por fotografias e classificagdo | apds 3 e 7 dias de
praticas de amamentagao correta e ndo utilizagdo | amamentagéo correta e ndo utilizar cuidados pelo Nipple Trauma Score mostrou intervengéo
dos cuidados adicionais. O periodo pds-parto ndo | adicionais. O periodo pds-parto ndo foi significativamente menos gravidade no grupo
foi especificado especificado intervencéo no 3° (p=0,00) e 7° dias (p=0,00).
No 14° dia, ndo houve diferenca (p=0,16)
Estudo 6: Coca et al.!”

29 mulheres receberam 3 sessoes de irradiagao 30 mulheres receberam 3 sessoes de terapia a 0,24¢€48 Avaliagdo da dor pela Escala Visual Analogica | A fotobiomodulagdo
de luz /laser no espectro vermelho sem energia laser de baixa poténcia emitindo Iuz vermelha horas mostrou reducéo da dor no grupo intervencéo, | com /aser de baixa
(placebo) + orientagdes sobre posicdo adequada, | visivel continua (660 nanometros) com um com significancia estatistica apds a segunda poténcia foi mais eficaz
pega correta e cuidados com o0s seios. Foram semicondutor InGaAIP e 40 miliwatts de poténcia intervengdo (p = 0,016). Apos a primeira no intragrupo na redugao
avaliadas mulheres durante as primeiras horas (tamanho do sftio de agdo 4mm?), ajustado a (p = 0,050) € a terceira intervencéo (p = da dor apds 24 horas de
pés-parto até a alta hospitalar densidade de energia de 5 Joules por cm2 em 5 0,392), os resultados ndo foram significantes | intervengao

segundos (0,2 Joules por sitio). Houve emissdo estaticatisticamente. Nao houve diferenca

em 3 pontos (0,6 Joules no total), no centro estatistica entre os grupos apos a terceira

da lesdo, as extremidades direita e esquerda intervengéo

+ orientagdes sobre posicdo adequada, pega

correta e cuidados com os seios. Foram avaliadas

mulheres durante as primeiras horas pds-parto

até a alta hospitalar

Estudo 7: Firouzabadi et al.!®

50 mulheres usaram gotas de leite materno 2 vezes/dia apds o término da amamentagéo 1,3e7dias | Avaliagdo dos sintomas pela escala Storr N&o houve diferenca

50 mulheres revestiram o mamilo com mel da montanha, 2 vezes/dia, apés o término da amamentagéo
50 mulheres lavaram as mamas com mil-folhas fervido (30g + 1L agua por 10 minutos) 2 vezes/dia,

apos o término da amamentagdo

Todas receberam aconselhamento sobre a técnica correta de amamentagéo.

0 periodo pés-parto ndo foi especificado

mostrou significativamente menos gravidade
nos 3 grupos ao longo do tempo (1,3 e 7
dias), com p<0,001 em cada grupo. Na
avaliagdo entre os grupos, ndo houve diferenca
em nenhum momento

na eficcia entre as
3 intervencgdes para
melhora dos sintomas
relacionados a dor e
fissura no mamilo®

Estudo 8: Abdoli et al."

40 mulheres fizeram uso de leite materno no
mamilo e aréola apés amamentar pelo menos 4
vezes/dia e deixando secar naturalmente + ensino
do método correto de amamentacéo e distribuicao
de panfletos educativos. O periodo pds-parto ndo
foi especificado

40 mulheres fizeram uso topico do saché do cha
de Achillea millefolium (mil-folhas), previamente
embebido em agua quente, aplicando sobre
mamilo e aréola por 15 minutos, deixando secar
naturalmente, pelo menos 4 vezes/dia + ensino
do método correto de amamentagcao e distribuicao
de panfletos educativos. O periodo pds-parto ndo
foi especificado

4,8 e 14 dias

Avaliagdo da fissura mamilar pela escala Storr
mostrou significativamente menos gravidade
no grupo intervencéo no 4° (p<0,01), 8°
(p<0,001) e 14° dia (p<0,001). Avaliacdo

da dor pela Escala Visual da Dor mostrou
significativamente menos dor no grupo
intervengdo no 4° (p<0,001), 8° (p<0,001) e
14° dia (p<0,001)

Mil-folhas foi mais eficaz
na reducdo da dor e
diminuicdo das lesoes
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Discussao

A principal contribui¢io desta revisao é a reuniao
de intervengoes avaliadas como eficazes para o trata-
mento da lesio mamilo-areolar em lactantes. A des-
crigao sumarizada desses cuidados colabora na préti-
ca clinica ao facilitar o acesso rdpido a informacio do
profissional para a tomada de decisdo. As estratégias
de tratamento listadas envolvem lanolina, pomada de
camomila, mel, Achillea millefolium (mil-folhas) e fo-
tobiomodulagao com /aser de baixa poténcia.

O leite materno, embora muito utilizado como
controle, também se apresentou como interven-
¢do eficaz em um dos estudos, o qual se caracteriza
como ensaio clinico com trés grupos, mostrando a
andlise entre eles.'%2%

E indispensdvel enfatizar que as terapias topi-
cas sao adjuvantes. A habilidade de avaliacio da
diade mae-filho na investigagio da provivel causa
das lesoes, atentando para estratégias que aliviam
ou pioram a dor da mae, e o ensino da técnica de
amamentagao e outros cuidados que podem inter-
ferir na reducao da dor e na reparagio tecidual de-
vem estar presentes concomitante a prescricio dos
tratamentos.

Outro ponto importante é a variedade dos mé-
todos de avaliagdo da dor e reparagio tecidual das
feridas nos mamilos. Quanto a dor, a maioria da
amostra utilizou a Escala Visual Analégica (EVA).
Tais achados corroboram revisio sistemdtica, a qual
ainda acrescenta a Descriptive and Short-Form McGill
Pain Questionnaire (SE-MPQ), Verbal Rating Scale
(VRS), 1-5 Verbal Descriptor Scale (VDS), Numeric
Rating Scale (NRS) e Nipple Tenderness Scale.*V

Para avaliar a reparacio tecidual, a maioria dos
estudos apresentou o Nipple Trauma Score (NTS),
seguido da escala Storr. Um estudo mensurou as
lesbes com uma lupa e uma fita métrica. A NTS
se baseia na profundidade e na extensio da lesao,
graduando a lesaio mamilo-areolar em seis catego-
rias, enquanto a escala Storr apresenta 5 graus.**??
Uma outra categorizagao subdivide os traumas ma-
milares a partir do comprimento da lesao, em leve,
se de Imm a 2mm; moderada, se de 2mm a 9mm
e severa, se de 10mm ou maior e/ou cor amarela

presente.®¥

Silva JI, Chagas AL, Sena BO, Lima CA, Santos GV, Campelo MC, et al

A lanolina se mostrou como conduta eficaz ao de-
monstrar diminui¢ao das lesoes, melhora da dor e redu-
¢ao na incidéncia de novas lesdes, quando comparada
aos controles citados nos estudos.’*19 A lanolina é uma
substincia que vem sendo estudada ao longo dos anos
para terapéutica de lesdes mamilo-areolares, bem como
para sua prevencio. Um ensaio clinico recente avaliou
o uso da lanolina associada 4 educagao em satide para
prevencio de lesdes mamilo-areolares. Entretanto, nao
houve diferenca estatistica que reforgasse seu uso de for-
ma preventiva.?” Mais estudos sao necessdrios para me-
lhor delimitar suas indicacées de uso.

A pomada de camomila apontou maior eficicia
na reduc¢io da intensidade da dor mamilar compa-
rada & pomada de lanolina.’? Apesar disso, a lite-
ratura carece de evidéncias atuais a respeito dessa
erva, que é citada como uma prdtica popular no tra-
tamento das fissuras mamilares, contudo, em forma
de ch4, e niao de pomada.®®

O uso tépico do saché do chd de mil-folhas re-
sultou em uma significativa melhora na diminuicio
da lesao e da dor, quando comparada ao uso do leite
materno.’” No entanto, outro estudo demonstrou
importante regressao da gravidade da fissura, tanto
do mil-folhas fervido quanto do leite materno e do
mel. Tal fato sinalizou a possibilidade do desenvol-
vimento de cremes antifissuras mamdrias a base des-
ses compostos.®

Destacando os beneficios do milefélio, a utilizagio
tépica também demonstrou atividade anti-inflamaté-
ria confirmada em avaliagio 7 vive, com beneficios
no pH da pele e hidratagio, em inflamagées da pele de
forma geral, o que reforca a eficicia de seu uso.””)

O leite materno, em outros estudos, demons-
trou achados divergentes: o aumento das leses apds
24 horas e resultados menos favordveis estatistica-
mente."*1>1% Trata-se, no entanto, de uma alterna-
tiva propicia 2 manuten¢io da umidade da lesdo e
reparacao tecidual, além de nio ter custos.®®

Destaca-se como mais inovadora na literatura sobre
o tema a fotobiomodulagio com /ser de baixa potén-
cia, a qual reduziu a dor no estudo incluido na amostra.
E uma alternativa relativamente de baixo custo ¢ com
promissora potencialidade na aceleragio do processo de
reparagao tecidual das lesdes nas lactantes e alivio da dor,

que permite a continuidade da amamentagio."”*)
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Intervencoes eficazes para tratamento de trauma mamilar decorrente da amamentacéo: revisao sistematica

A aplicagio da fotobiomodulagio com /laser de
baixa poténcia vem se mostrando consideravelmente
efetiva como anti-inflamatério e atuante na repara-
¢ao tecidual de feridas.®” A terapia de fotobiomodu-
lagao com laser de baixa poténcia pode ser realizada
por duas modalidades: laserterapia local e irradiation
laser intravascular of blood (administragio do /a-
ser transcutineo).®Y No Brasil, o Conselho Federal
de Enfermagem (Cofen), por meio da resolucio
567/2018, reconhece a potencialidade dessa tecnolo-
gia ao regulamentar seu uso pelo enfermeiro.?

Ao avaliar os fatores associados ao trauma ma-
milar, um estudo seccional encontrou que 80,8%
das maes nio foram orientadas sobre a amamen-
tagdo no pré-natal. Mesmo com sete ou mais con-
sultas, 22 maes apresentaram lesao mamilo-areolar.
) A educacio na amamentacio, com foco na técni-
ca adequada, deve ser realizada rotineiramente no
pré-natal e no pds-parto, desde a primeira mama-
da,® reforcando a orientacio as lactantes acerca
da amamentacgio e de formas de tratar e evitar o
surgimento das lesdes.” Orientagoes sobre a pega e
posicionamento corretos se mostram como fatores
protetivos ao trauma mamilar.®?

Esta pesquisa surge como subsidio para atualiza-
¢do dos profissionais de satide quanto s alternativas
eficazes de tratamento das lesbes mamilares, que po-
dem ser utilizadas para acelerar a reparagio tecidual
e reduzir a dor.

Como limita¢do, hd a identificagao de pouca va-
riedade de intervengoes. Acredita-se que a auséncia
do descritor “fissuras” na busca possa ter sido um
fator limitante. Observa-se que os estudos divergem
na nomenclatura das lesbes em mama decorrentes
da amamentagio. Optou-se pelo termo “trauma
mamilar” por entender ser mais amplo que fissura,
apesar deste tltimo ser mais popularmente utiliza-
do. Ademais, o uso de filtros para acesso livre de ar-
tigos na integra mostra-se como uma limitagao que
pode ter interferido no ndmero de artigos encontra-
dos, apesar de os acessos terem sido realizados via
login da UFRN na plataforma Capes, a qual expan-
de o quantitativo de artigos disponiveis na integra.

Para futuras pesquisas, sugere-se a realizagio de
outros ensaios clinicos comparativos do uso da po-
mada de lanolina e métodos alternativos, a exemplo

m Acta Paul Enferm. 2022; 35:eAPE01367.

do chd e da pomada de camomila, como também
novas comparagoes entre mel, leite materno e mil-
-folhas. Faz-se indispensdvel, ainda, a execugio de
intervengoes que associem tratamentos topicos com
fotobiomodula¢io com Jaser de baixa poténcia, para
fins de direcionamento e padronizagio das condutas
terapéuticas.

Ainda, por se tratar de diferentes interveng¢oes
e medi¢oes dos desfechos, nao foi possivel realizar
metandlise neste estudo.

Conclusao

As intervencoes eficazes identificadas no estudo en-
volveram pomada de camomila, lanolina altamente
purificada, fotobiomodula¢io com /laser de baixa
poténcia, mel, leite materno e mil-folhas. Ressalta-
se que cada intervengio encontrada foi utilizada em
situagbes e de maneiras especiﬁcas, e, portanto, a
decisdo para uso deve considerar todas essas infor-
magoes (forma de apresentacio, concentragio, fre-
quéncia de uso, tipo de lesdo, periodo péds-parto,
entre outras). Mais estudos sdo necessdrios para a
cria¢io de protocolos de uso de cada substincia. As
orientacoes aparecem como estratégia fundamen-
tal associadas as terapias apresentadas. Tal fato de-
monstra que a capacitagio dos profissionais é essen-
cial no auxilio das puérperas e parte importante do
tratamento das lesdes. Dessa forma, constata-se que
os métodos evidenciados contribuem para diminuir
as dificuldades apresentadas pelas lactantes no pro-
cesso de amamentacio, melhora na reducio da dor
e reparagao tecidual das lesoes.
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