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Resumo

A Ulcera por presséo, lesdo por pressao ou escara ocorrem quando a pressao contra os tecidos moles
sdo constantes, impedindo que aconteca o fluxo sanguineo normal na regido afetada, desta forma
cadeirantes, acamados e pessoas imobilizadas sdo conhecidas como publico de maior risco ao
desenvolvimento de Ulceras por pressdo. Apesar das Ulceras de pressado ter diversas formas de
prevencao, ainda é uma patologia abundantemente recorrente, o que leva a raciocinar o quéao pouco &
discutido a respeito da intervencado do fisioterapeuta no seu tratamento. Existem varios termo-eletro-
terapéuticos de baixo custo e de grande acesso ao profissional que apresentam resultados incriveis
em muitas patologias semelhantes, e associa-los a essa patologia pode entregar resultados
satisfatorios. A realizagdo desta pesquisa busca atribuir conhecimento e informacdes futuras, para
encontramos métodos que sejam eficazes. Diversos artigos encontrados apresentam como formas de
tratamento o laser e o alta frequéncia, que possuem finalidades de maior regeneracao tecidual, assim
sera realizado uma revisao comparativa destes artigos e aparelhos citados.

Palavras-chave: Ulcera por pressdo; Laser; Alta frequéncia; Laser de baixa potencia; Estimulac&o
elétrica.
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Abstract

The pressure ulcer, pressure lesion or bedsore occurs when the pressure against the soft tissues is
constant, preventing the normal blood flow in the affected region, thus wheelchair users, bedridden and
immobilized people are known as a public at greater risk of developing pressure ulcers. Although
pressure ulcers have several forms of prevention, it is still an abundantly recurrent pathology, which
leads to reason how little is discussed about the intervention of the physiotherapist in its treatment.
There are several thermo-electro-therapies that are low cost and of great access to the professional that
present incredible results in many similar pathologies, and associating them to this pathology can deliver
satisfactory results. The accomplishment of this research seeks to attribute knowledge and future
information, to find methods that are effective. Several articles found present as forms of treatment the
laser and the high frequency, which have purposes of greater tissue regeneration, so it will be performed
a comparative review of these articles and devices cited.
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1. Introducéo

As lesBes por pressao, também conhecida como Ulceras de decubito ou
escaras, equivalem a ferida na pele e em tecidos moles subjacentes. Julgadas como
feridas crénicas de reincidéncia constante, podendo ter longa duragéo e de dificil
cicatrizacdo, as mesmas sao geradas pelo fato do “imobilismo”, melhor dizendo,
devido ao paciente encontrar-se acamado.

A prevencao refere-se as mudancas constantes de decubito (a cada 2 ou 3
horas), o uso de almofadas e/ou colchdes especiais, correta higiene corporal, nutricao
apropriada e cuidados ambientais, por esse motivo a inspecao desses locais tornam-
se indispensaveis. As Ulceras quando ndo estdo em tratamento adequado dispde de
complicacBes na sua cicatrizacao.

Diversos recursos fisioterapéuticos sdo abordados para o processo curativo
das Ulceras de presséo, posto isto, abordaremos sobre a utilizacdo do laser e alta
frequéncia como recursos nos tratamentos da patologia, 0s mesmos vem
apresentando resultados satisfatérios em seu desempenho, pois, atuam diretamente
na cicatrizacao de feridas cutaneas, também desempenhando na diminui¢cdo da dor e
entre outros efeitos encontrados durante as pesquisas.

Nos presentes artigos estudados, vem sendo observado o laser de baixa
intensidade muito eficiente como método de tratamento, pois demonstra grande

ocorréncia na regeneracao tissular.
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A alta frequéncia tem sido altamente expressiva nos artigos, de forma positiva,
0 seu uso demonstra desempenho significativo em menos tempo quanto a
revascularizacéo, diminuindo a area da lesdo e uma boa cicatrizacéo tecidual.

Sendo assim, o presente estudo classifica-se quanto a pesquisa basica, pois €
uma revisdo bibliografica comparativa de aparelhos em tratamento de determinada
patologia. Referente a natureza dos dados, o estudo se enquadra como qualitativa,
pois serao coletadas informacdes a cerca do tema e o resultado sera de interpretacao
dos autores.

Para a construgdo desse estudo forma consultadas diversas plataformas
virtuais, como exemplo; Scielo (Scientific Electronic Library Online), Google
Académico e site do Google. Também foram consultadas revistas cientificas em
plataformas virtuais, como: Revista Fafibe On-Line, Revista Brasileira de Ciéncias da
Saude, Revista Fisioterapia & Saude Funcional Fortaleza. Também foram utilizados
como fontes de pesquisas monografias e artigos publicados.

A finalidade do estudo se caracteriza como pesquisa exploratéria devido ter

como objetivo criar familiaridade com o problema.

2. Referencial Tebdrico

2.1. Ulceras por pressao

As Ulceras por pressdo sdo importantes causa de morbidade que acometem
mais acentuadamente as pessoas hospitalizadas e/ou acamadas. Atualmente, as
Ulceras revelam-se como uma problematica acentuada, acometendo, principalmente
pessoas com idade mais avancada. Sabe-se, portanto, que existem fatores ou
condi¢cdes que potencializam o aparecimento dessas lesdes, e, comumente, estdo
diretamente relacionados as condi¢fes clinicas do paciente, bem como seu estado
fisico e emocional. (Furieri; et al, 2015)

As Ulceras de pressao sao areas localizadas de necrose celular e destruicao
vascular que sofreram exposicao prolongada a pressoes elevadas o suficiente para
interromper a circulagdo local. As proeminéncias 0sseas subcutaneas, regides

cobertas apenas por uma fina camada de tecido subcutaneo ou muscular, sao
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especialmente suscetiveis. Pacientes acamados, debilitados, semicomatosos ou
inconscientes, que apresentam areas de anestesia S840 mais propensos a desenvolver
Ulceras de presséao por isquemia (SIQUEIRA et al., 2003).

As pessoas que estdo impossibilitadas de locomover-se correm maior risco de
desenvolver Ulceras por pressdo. Este grupo engloba pacientes plégicos, comatosos
ou debilitados e confinados ao leito. As pessoas que apresentam algum grau de perda
da sensibilidade tatil sdo sujeitas ao desenvolvimento desse tipo de Ulcera uma vez
gue séo incapazes de sentir incbmodo ou dor, sinais comuns que induzem a mudanca
de posicao e o consequente alivio da pressao. (Moura;Silva;Godoy; 2005)

O risco para o surgimento de Ulceras é resultante de uma combinacao entre
fatores intrinsecos ou extrinsecos (SIQUEIRA et al., 2003).

Os fatores extrinsecos que podem levar ao aparecimento destas lesdes sao:
pressao, friccdo, forca de cisalhamento e umidade. J& os fatores intrinsecos incluem
condi¢des individuais predisponentes as lesdes, tais como: imobilidade e alteracdes
da sensibilidade, idade avancada e deficiéncia nutricional (DEALEY, 2001; GOODE;
ALLMAN, 2002)

As Ulceras cutaneas crbnicas sdo de complexa cicatrizagdo, consideravel
prevaléncia e extensa incidéncia (GONCALVES; PARIZZOTO, 1998).

2.2. Termo-eletro-terapéuticos

As intervencdes para Ulcera se baseiam em curativos, drenagem venosa,
contencao elastica e juntamente com o repouso e a elevacdo do membro, além da
antibioticoterapia, indicada quando a mesma estiver com sinais de infeccdo, além de
varios meios terapéuticos manuseados pelos fisioterapeutas, como o laser de baixa
poténcia e estimulacdo elétrica (GONCALVES; PARIZZOTO, 1998; LOW; REED,
2001; NELSON; HAYES; CURRIER, 2003; DAVINI et al; 2005; YAMADA, 2009).

2.2.1. Laser

Os relatos dos primeiros tratamentos de Ulceras crbnicas com laser de baixa

intensidade em humanos foram durante o final da década de 60, onde utilizaram o
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laser do tipo HeNe (hélio-nednio) com doses de 4 J/cm2, mostrando bons resultados
na velocidade (mais rapida) de cicatrizacdo e na reducdo da dor (KITCHEN, 2003;
SIQUEIRA et al., 2003).

A utilizacdo do laser de baixa poténcia oferece uma ampliacdo do
metabolismo, uma vez que ha atuacao direta na cadeia transportadora de elétrons
elevando a habilidade elétrica da membrana mitocondrial, possibilitando a producao
de ATP e ativacao de acidos nucléicos. Ha também uma ligacdo quanto a distincéo
celular, producédo de citocinas e agentes de crescimento. (GONCALVES et al., 2009).

Ha autores que utilizam o modo de varredura, enquanto outros utilizam o modo
de aplicacdo pontual, além de variaveis importantes como a quantidade de sessdes,
dose e tempo de irradiacdo. Os valores de comprimento de onda e densidade de
energia dos lasers de baixa poténcia variam bastante, ndo encontrando uniformidade
e nem dose mais efetiva na literatura (MATERA et al., 2003 apud MOURA et al.,2005).

Os estudos in vivo, assim como in vitro, demonstram que a regeneragao tissular
torna-se mais eficaz quando tratadas com laser de baixa intensidade. Estes estudos
em sua maior parte in vivo (animais e humanos), corroboram a tese de que o laser de
baixa intensidade age sobre a sintese e remodelacdo de coldgeno, niumero de
fibroblastos, diametro e forca de tragédo das feridas tratadas, viabilidade dos enxertos,
vascularizacdo, vasodilatacdo, sistema linfatico, efeito antibacteriano e imunolégico
(CARVALHO et al., 2003).

2.2.2. Altafrequéncia

Outra predilecao para terapia de Ulceras é a estimulacéo elétrica. Nos ultimos
anos, a Estimulacdo Elétrica de Alta Voltagem (EEAV) tem sido adequada para
acelerar os processos de cicatrizacao, relacionados ou néo as patologias secundarias
(DAVINI et al., 2005; PIZANO; GUIRRO, 2007).

A interagdo da corrente elétrica de alta frequéncia com um gas especial,
comumente o neon, contido em eletrodos de vidro, produz a criagdo do gas ozonio
(O3), forma trivalente do oxigénio atmosférico, de efeito anti-séptico. Em funcéo deste
efeito a alta frequéncia € indispensavel em todas as situacbes em que o

encadeamento da cicatrizacdo seja necessario (PEREIRA, 2007).
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Os principais efeitos terapéuticos da alta frequéncia baseiam-se em suas
propriedades antimicrobianas. Estas propriedades ocorrem através das faiscas de
0zOnio que s&o liberadas ao entrar em contato com o oxigénio do ambiente. E a acéo
oxidante deste 0z6nio em contato com a superficie da pele que proporciona estas
caracteristicas (BORGES, 2006).

2.3. Os efeitos do laser e da alta frequéncia nas Ulceras por pressao

Araujo et al (2009) ao utilizar o laser de baixa intensidade, observou em dois
pacientes a diminui¢do do tamanho, a concepc¢ao de tecido de granulacéo e a aparicao
de sangramento na ferida, indicando o avanco na razdo da cicatrizacdo, obtendo
resultados ndo alcancados em tratamentos pregressos.

Ja no estudo de Ramos et al (2014) utilizando laser HeNe intensidade 6 J/cm2,
na ultima sessao 302 aplicacao, observa-se a presenca de extensa area coberta por
tecido cicatricial, todavia esta havia sido regenerada totalmente na 222 aplicacao,
sendo a area necrosada expulsa do local na 102 aplicacao.

Borges (2010) verificou um resultado satisfatério no tratamento de Ulcera por
pressdo com alta frequéncia, apds cinco semanas de tratamento realizado
diariamente, trés vezes por dia, por 15 minutos, utilizando-se o eletrodo de bico por
faiscamento, no interior e ao redor da lesdo: percebeu-se a reducdo no tamanho da
Ulcera e seu bom aspecto de cicatrizagao.

O estudo de Oliveira (2011) também relatou a efetividade do uso de gerador de
AF com o0zdnio como recurso terapéutico no tratamento de feridas, em que obteve
estimulacdo do processo de cicatrizagdo e cicatrizagdo total (62,2%), seguidos da

melhora do aspecto da ferida (43,5%) e diminuicéo da dor (17,4%).
3. Consideragoes finais
O profissional de Fisioterapia contribui na prevencéo da ulcera por presséo de

forma fundamental, portanto, a sua atuacdo € de suma importancia, abrangendo

inUmeras condutas, desde a realizacdo das mudancas de decubito a reabilitagdo
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precoce do paciente. Sua intervencdo também pode se basear a aplicacdo de
recursos tecnoldégicos, a fim de acelerar o processo cicatricial de feridas.

A utilizacdo dos termo-eletro-terapéuticos tem como objetivo a estimulacao
precoce da cicatrizacdo, promovendo aos individuos um retorno mais agil as suas
atividades sociais e de vida diéria, conduzindo uma melhora na qualidade de vida dos
pacientes acometidos por Ulceras.

O laser e a alta frequéncia promovem acao antibacteriana sobre as feridas,
promovendo também o aumento metabdlico dos fibroblastos, remodelacdo de
coladgeno e efeito analgésico. Pode-se observar a cicatrizacao através da reducao do
didmetro das feridas.
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