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RESUMO

Objetivo: analisar as produgdes de conhecimento sobre o impacto das Glceras venosas na qualidade de vida dos pacientes.
Meétodo: estudo de revisao bibliogréfica sistematica, do tipo integrativa. Utilizaram-se, para selecao, as bases de dados MEDLINE;
LILACS; IBECS; CINAHL Complete; Web of Science; Scopus e CUIDEN Plus, pelos critérios orientadores PICOT; através do
DECs e MeSH: adulto, idoso, Glcera varicosa e qualidade de vida, nos idiomas portugués, espanhol e inglés. Os critérios de
inclusdo foram: artigos originais disponibilizados na integra, nas bases de dados selecionadas, com aderéncia a temética nos
idiomas Portugués, Espanhol e Inglés, publicados entre os anos de 2007 e 2016. Resultados: a amostra incluiu 14 artigos
nacionais e internacionais com diversas abordagens metodoldgicas e contextos investigativos, publicados entre os anos de 2012
e 2016. Conclusao: as Ulceras venosas crénicas atuam sobre as esferas biopsicoespiritual e socioeconémica dos pacientes,
repercutindo negativamente sobre a qualidade de vida.

Descritores: Ulcera Varicosa; Qualidade de Vida; Adulto; Idoso; Revisao.

ABSTRACT

Obijective: To analyze knowledge gathered about the impact of venous ulcers on patients’ quality of life. Method: Systematic
bibliographic review study with an integrative approach. Databases of MEDLINE, LILACS, IBECS, CINAHL Complete, Web of
Science, Scopus, and CUIDEN Plus were used for selection with the PICOT guiding criteria, through the DeCS and MeSH:
adult, aged, varicose ulcer, and quality of life, in Portuguese, Spanish, and English. The inclusion criteria were: full original
articles available in the databases selected with adherence to the theme in Portuguese, Spanish, and English, published from
2007 to 2016. Results: The sample included 14 national and international articles with different methodological approaches
and investigative contexts, published from 2012 to 2016. Conclusion: Chronic venous ulcers act on patients’ bio-psycho-social-
spiritual and socioeconomic spheres, having a negative impact on their quality of life.

Descriptors: Varicose Ulcer; Quality of Life; Adult; Aged; Review.

RESUMEN
Obijetivo: Analizar las producciones de conocimiento sobre el impacto de las Ulceras venosas en la calidad de vida de los
pacientes. Método: Estudio de revisién bibliogréfica sistematica, tipo integrativa. Para la seleccion, se utilizaron las bases
de datos MEDLINE; LILACS; IBECS; CINAHL Complete; Web of Science; Scopus y CUIDEN Plus, con criterios orientadores
PICOT; mediante DECs y MeSH: adulto, anciano, Glcera varicosa y calidad de vida, en portugués, espaiol e inglés. Fueron
criterios de inclusion: articulos originales integralmente disponibles en las citadas bases, referentes a la temdtica, en idiomas
Portugués, Espaiiol e Inglés, publicados entre los afios 2007 y 2016. Resultados: La muestra incluy6 14 articulos nacionales e
internacionales con diversos abordajes metodolégicos y contextos de investigacién, en publicaciones realizadas desde 2012

[®)sy | http:/dx.doi.org/10.1590/0034-7167-2017-0516 Rev Bras Enferm [Internet]. 2018;71(4):2137-46. 2138



Impacto das ulceras venosas na qualidade de vida dos pacientes: revisao integrativa
Joaquim FL, Silva RMCRA, Garcia-Caro MP, Cruz-Quintana F, Pereira ER.

hasta 2016. Conclusion: Las Glceras venosas cronicas acttian sobre las esferas biopsicoespiritual y socioeconéomica de los

pacientes, con repercusiones negativas en la calidad de vida.

Descriptores: Ulcera Varicosa; Calidad de Vida; Adulto; Anciano; Revision.
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INTRODUCAO

O crescimento da expectativa de vida das populagdes resulta
consequentemente no aumento dos casos de doencas cronicas, o
que requer atuacoes especificas dos profissionais de satide para
a promocao de cuidados, com o objetivo de reduzir o impacto
que estas patologias trazem as pessoas acometidas, bem como
proporcionar a promogao da qualidade de vida dos doentes”.

Nesse contexto, encontram-se inseridas as doengas cronicas
nao transmissiveis que, por apresentarem altas taxas de incidéncia
e prevaléncia, podem resultar em mortalidade e incapacidades
prematuras para os sujeitos acometidos, estando essas ques-
toes relacionadas ao processo de adoecimento, necessitando
ser entendidas e interpretadas pelos profissionais de satde de
modo a obter resultados satisfatorios sobre o cuidado. Dentre
as doencas cronicas ndo transmissiveis que acometem a popu-
lacdo, encontram-se as Ulceras venosas cronicas.

De acordo com a Scottish Intercollegiate Guidelines Network®, as
Ulceras venosas sao as lesdes mais graves na denominada Sindrome
da Insuficiéncia Venosa Crénica dos membros inferiores, sendo
caracterizadas desse modo como um problema de satde publica®.
Dados epidemiologicos apontam que essas lesoes correspondem
a aproximadamente 80% a 90 % dos casos de tlcera de perna“?.

O quadro clinico das Ulceras venosas ocasiona, na populacdo
acometida, dificuldades relacionadas as atividades cotidianas
devido a dores, depressao, perda da autoestima, isolamento social,
inabilidade laboral, hospitalizagdes ou visitas clinicas ambula-
toriais®. Evidencia-se também reclusao social e sentimento de
vergonha dos sujeitos acometidos em decorréncia das alteragoes
estéticas e dos transtornos clinico-funcionais provocados pelas
lesdes ulcerativas”. Além desses sentimentos, o convivio com a
doenca tende a provocar discriminacdo e, na maioria dos casos,
falta de apoio por parte dos familiares e amigos, o que tende a
repercutir sobre a qualidade de vida dessa populacéo.

Destarte, evidencia-se a necessidade de se promover a qualidade
de vida desse publico e atender ao que preconiza a Organizacao
Mundial de Satde® ao conceituar a qualidade de vida como sendo
a “percepcao dos individuos de que suas necessidades estao sendo
satisfeitas ou, ainda, que lhes estao sendo negadas oportunidades
de alcancar a felicidade e a autorrealizagdo com independéncia de
seu estado de saude fisico ou das condicoes sociais e econdmicas”.

Este estudo relaciona-se ao campo da satde coletiva, por ser
este campo de atuagao responsavel por intervir em problemas e
situacoes relacionados a satide da populacao em geral ou de um
determinado grupo e apresenta relevancia por expor a questao
da qualidade de vida associada as tlceras venosas cronicas, visto
que a referida patologia gera medo, ansiedade e expectativa em
relacao a prejuizo do bem-estar, limitagdo e impedimento para o
exercicio de atividades didrias, restricoes sociais e profissionais,
assim gerando elevados custos sociais e econdmicos?.

OBJETIVO

Analisar as produgdes do conhecimento sobre o impacto das
tlceras venosas cronicas na qualidade de vida dos pacientes.

METODO

Tipo de estudo

A metodologia adotada para o desenvolvimento deste estudo
foi a revisao bibliografica sistematica, do tipo integrativa, por
ela permitir que o conhecimento cientifico seja sistematizado
de forma que o pesquisador se aproxime da problematica que
deseja estudar e trace um panorama sobre as produgoes cien-
tificas acerca do tema, demonstrando sua evolucao ao longo
do tempo, e vislumbre possiveis possibilidades de pesquisa®.

Este tipo de revisao é elaborado seguindo-se seis (06) etapas,
sendo elas: identificacao do tema e selecdo da questdo de pes-
quisa, estabelecimento dos critérios de inclusao e exclusao para
selecao das amostras, identificacdo dos estudos pré-selecionados
e selecionados, categorizacao, andlise e interpretacao dos
resultados, e apresentagao da revisao?.

A revisdo sistematica do tipo integrativa foi desenvolvida
inicialmente com a identificacao do tema de pesquisa que é a
qualidade de vida de pacientes com ulceras venosas cronicas.
Posteriormente, definiu-se o problema de pesquisa, sendo
ele o impacto das Ulceras venosas cronicas na qualidade
de vida dos pacientes e, a partir dessa definicao, elaborou-
-se a questao norteadora do estudo pautada na estratégia
PICOT, que apresenta como questao para a sua formulacao
0 prognostico ou predicao, em que o “P” aponta quem ou
quais pessoas, o “I” demonstra como a patologia influencia
sobre o prognostico, o “C” compara ou no a influéncia do
progndstico na auséncia da patologia, o “O” demonstra a
influéncia do prognostico patolégico sobre o que se deseja
estudar e o “T” aponta a influéncia do prognéstico ao longo
do tempo'"”. Diante do exposto, a questao norteadora deste
estudo, pautada na estratégia PICOT, é “Quais sao os fatores
que influenciam na qualidade de vida dos pacientes adultos
e idosos com ulceras venosas, ao longo do tratamento?” e
apresenta-se ilustrada na Figura 1:

p | ® Adultos e Idosos

| | ® Como ¢é que fatores relacionados a tlcera venosa cronica

e Sem comparagao com a auséncia da lesao

¢ Influéncia a qualidade de vida dos pacientes

—(O0 (N

® Ao longo do tratamento

Figura 1 — Diagrama ilustrativo do processo de elaboracdo da
questdo norteadora
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Fonte de dados

A busca foi realizada nas seguintes bases de dados: MEDLI-
NE (Medical Literature Analysis and Retrieval System Online);
LILACS (Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias
da Satde); IBECS (indice Bibliografico Espanhol de Ciéncias
da Saude); BDENF (Banco de Dados da Enfermagem); CINAHL
Complete (Cumulative Index to Nursing and Allied Health
Literature Complete); Web of Science; Scopus e CUIDEN Plus.

Coleta e organizacao dos dados

A estratégia de busca adotada foi a utilizagao de descritores
e operadores booleanos “OR” e “AND”. Os descritores perti-
nentes ao tema foram selecionados pautando-se também na
estratégia PICOT e identificados através do DECs e do MeSH:
adulto, idoso, Glcera varicosa e qualidade de vida. Dessa forma,
foram utilizados, para a busca dos artigos, esses descritores nos
idiomas portugués, espanhol e inglés.

Os critérios de inclusdo adotados para a busca foram os se-
guintes: artigos originais disponibilizados na integra, nas bases
de dados selecionadas, que apresentavam aderéncia a tematica
nos idiomas portugués, espanhol e inglés, publicados entre os
anos de 2007 e 2016, com vistas a identificar as evidéncias da
tematica em questao publicada nos dltimos 10 (dez) anos. A
busca ocorreu durante o més de maio de 2017.

Os critérios de exclusao adotados foram producoes cientificas
que apresentavam apenas o resumo e publicacdes relacionadas
a validacdo de questionarios.

A busca com descritores associados aos operadores booleanos
permitiu a identificacdo dos estudos pré-selecionados (Figura 2).

Ap6s a identificagao dos estudos pré-selecionados (n=213),
realizou-se a leitura dos titulos das publicagcoes, resumos e des-
critores, com vistas a verificar se estes apresentavam adequagao
a temdtica, por dois revisores independentes, verificando-se a
pertinéncia destes serem selecionados e incluidos na revisao
(Figura 2), de maneira que fossem lidos na integra, para reali-
zacado da categorizacao, andlise e interpretacao dos resultados,
e apresentacao da revisao.

A realizagao da leitura com vistas a verificacdo do material
pré-selecionado resultou na exclusao de 184 publicacoes, por
estarem relacionadas a validacao de questionarios (LILACS: n=01
/ Web of Science: n=02); apresentar apenas o resumo (CINAHL:
n= 03/Web of Science: n= 04/ Scopus: n= 02); pela auséncia de
aderéncia a tematica (n=169), estando esses artigos relacionados
a: abordagens terapéuticas no processo de cicatrizagao (LILACS:
n=09/ IBECS: n=01/ BDENF: n=07/ CINAHL: n=23/ Web of
Science: n=69/Scopus: n=37/ CUIDEN Plus: n=19) e avaliacdo
de sintomas depressivos (LILACS: n=04); nota prévia (LILACS:
n=01) e revisdo integrativa (MEDLINE: n=01/ BDENF: 01).

Diante do exposto, obtivemos um quantitativo de 29 arti-
gos selecionados, publicados entre os anos de 2012 e 2016,
sendo que, destes, 06 (seis) encontravam-se disponibilizados,
15 vezes, em duas ou mais bases de dados. Ante esse cendrio,
as publicagoes disponibilizadas em diversas bases de dados
foram excluidas da revisao. Desse modo, obteve-se, ao final do
levantamento bibliogréfico, o quantitativo de 14 artigos para
leitura na integra, com o objetivo de realizar a categorizacao,
andlise e interpretacao dos resultados, e apresentacdo da revisao.
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Scopus Artigos selecionados
(n=43) (n=04)
CUIDEN Plus Artigos selecionados
(n=24) (n=05)

Figura 2 — Diagrama ilustrativo do caminhar metodologico
para a identificagao dos estudos pré-selecionados
e selecdo dos estudos a serem incluidos na revisao

Torna-se importante esclarecer que a busca prezou o recorte
temporal de artigos publicados entre os anos de 2007 e 2016, mas
evidenciamos, durante a leitura do material selecionado, que os
artigos publicados entre os anos de 2007 e 2011 que surgiram, ante
os critérios de inclusao, nao abordavam efetivamente a tematica da
qualidade de vida, mas questoes relacionadas a procedimentos e
cuidados que, segundo os autores, melhoravam a qualidade de vida,
sem descrever e discutir os dominios em que obtinham melhora.

Andlise dos dados

A andlise dos dados ocorreu mediante a sumarizacdo das
caracteristicas metodolégicas dos artigos selecionados, com
vistas a alcancar o objetivo do estudo. Diante do exposto, os
dados extraidos foram descritos e organizados em quadros com
informagoes referentes as recomendagdes PRISMA!? e nivel
de evidéncia (Quadro 1) e referéncia, objetivos, método,
participantes, instrumento, fatores que influenciam na qualidade
de vida e dominios afetados (Quadro 2).

RESULTADOS

A pesquisa em base de dados resultou inicialmente em 213
artigos, dos quais 14 foram incluidos32 na revisao. Com o
objetivo de verificar a qualidade das evidéncias cientificas,
realizou-se o screening dos estudos incluidos na revisao inte-
grativa (Rl), segundo as recomendagdes PRISMA!? e nivel de
evidéncia™, conforme descrito no Quadro 1.

Para a avaliacdo do nivel de evidéncia™, foi considerada a
seguinte classificagao: nivel I, proveniente de revisao sistematica
ou metandlise; nivel II, obtido através de estudo randomizado con-
trolado; nivel Ill, originado de estudo bem desenhado e controlado
sem aleatorizacao; nivel IV, proveniente de estudo caso-controle ou
estudo de coorte; nivel V, obtido de revisao sistematica de estudos
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qualitativos ou descritivos; nivel VI, proveniente de estudo qualita-
tivo ou descritivo e nivel VII, evidéncia proveniente da opinido de
autoridades e/ou relatérios de comissdes de especialistas/peritos.

Apds a verificagao da qualidade das evidéncias cientificas,
evidenciamos que, em relacdo ao ano de publicacdo, 01 (um)
artigo data de 20127, 04 (quatro), de 2013+ 06 (seis), de
20141823 02 (dois), de 2015%25 e 01 (um), de 2016%°. Quanto
ao idioma, 07 (sete) publicacbes sdo em portugués!!®1517,20,24.26)
05 (cinco), em inglés!'>21-2325 e 02 (duas) encontram-se dispo-
nibilizadas em trés idiomas, sendo eles portugués, espanhol e
inglés419),

No que diz respeito as bases de dados, ha um predominio de
artigos que discutem a qualidade de vida de pacientes com ulceras
venosas cronicas indexados em multiplas bases de dados, estando
essa predominancia relacionada a Lilacs (n=09)'316.18,20-21,2426)
Web Of SCIence (n =07)(16-18,21—23,26), CUIden Plus (n =05)(16-18,22,26),
Scopus (n=04)16182520 Bdenf (n=02)"%'® e Medline (n=02)"1®19,
respectivamente.
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Os estudos selecionados foram desenvolvidos nos seguin-
tes paises: Brasil (n=8)131516:1821,232426) pPortygal (n=01)"7,
Espanha (n=01)"?, Austrdlia (n=01)??, Polénia (n=01)?% e
02 (dois) artigos tiveram seu desenvolvimento atrelado a par-
ceria entre paises, sendo estes Brasil e Portugal*2%, Quanto
a sumarizacgao das caracteristicas metodologicas dos artigos
selecionados, os dados extraidos que se encontram disponi-
bilizados no quadro 1 e quadro 2 apontam que 100% (n=14)
do material selecionado apresenta abordagem quantitativa,
com predominancia do nivel de evidéncia™” VI (n =(09)"3- 1416
18,2021,24260 seguido dos niveis IV (n=02)">17 11 (n=01)22, ll|
(n=01)2e VIl (n=01)2>,

Com relacdo aos verbos mais adotados na descricao dos ob-
jetivos, verificou-se a predominancia do verbo comparar (n =04)
(1418,20.22) ‘segiida dos verbos avaliar (n=03)"3172% verificar (n=02)
1624 “analisar (n=02)?>29, correlacionar (n=01)"% determinar
(n=01)" e identificar (n=1)?", estando estes de acordo com
os estudos de abordagem quantitativa.

Quadro 1 -Screening dos estudos incluidos na Rl, segundo as recomendacoes PRISMA"? e nivel de evidéncia“?

Referéncia Resumo | Introdugao (Objetivos) | Métodos (Protocolos) | Discussao Fisr::lcian;e;t)o Nivel de Evidéncia™
Salomé GM, Ferreira LM. 201213 X X X X X Nivel VI
Dias TYAF et al. 201314 X X X X X Nivel VI
Lopes CR et al. 201379 X X X X X Nivel IV
Dias TYAF et al. 201319 X X X X X Nivel VI
Saraiva DMREF et al. 201317 X X X X X Nivel VI
Dias TYAF et al. 20149 X X X X X Nivel VI
Lozano SFS et al. 20141 X X X X X Nivel IV
Torres GV et al. 201420 X X X X X Nivel VI
Wachholz PA et al. 201429 X X X X X Nivel VI
Finlayson K] et al. 20142% X X X X X Nivel I
Salomé GM et al. 201423 X X X X X Nivel 11l
Sell BT et al. 2015% X X X X X Nivel VI
Tracz E et al. 2015 X X X X X Nivel VII
Aratjo RO et al. 201629 X X X X X Nivel VI

Quadro 2 — Descricao dos estudos incluidos na revisao integrativa, segundo referéncia, objetivos, método, participantes, instru-
mento, fatores que influenciam na qualidade de vida e dominios afetados

Referéncia

Objetivos

Método/ Participantes/
Instrumento

Fatores que influenciam na
qualidade de vida

Dominios afetados

Salomé GM,
Ferreira LM. Rev.
Bras. Cir. Plast.
2012; 27(3): 466-
7'] (13)

Avaliar a qualidade de
vida de pessoas com
Ulceras venosas tratadas
com terapia compressiva
por bota de Unna.

Estudo clinico,
descritivo e analitico/
50 participantes/ Short
From-36(SF-36).

Capacidade funcional
prejudicada; dor; aspecto fisico;
estado geral de saude.

Aspecto social; aspecto
emocional; vitalidade e
satide mental.

Dias TYAF et al.
Online Braz )
Nurs. 2013; 12
(2): 491-500"%

Comparar a qualidade
de vida de pessoas com
Glcera venosa em Natal/
Brasil e Evora/Portugal.

Estudo analitico,
comparativo, com
delineamento transversal
e abordagem quantitativa
de tratamento e

analise de dados/ 170
participantes/ SF-36.

Dificuldades de realizar
as atividades diarias por
comprometimento da
capacidade funcional.

Capacidade funcional;
dor; estado geral de
saude; vitalidade;
aspecto social; limitacao
por aspectos fisicos;
satude mental; aspecto
emocional.

Continua
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Quadro 2 (cont.)
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Referéncia

Objetivos

Método/ Participantes/
Instrumento

Fatores que influenciam na
qualidade de vida

Dominios afetados

Lopes CR et al. |
Vasc Bras. 2013;
12(1): 5-91%

Correlacionar as
alteragoes na qualidade
de vida de portadores
de Ulcera venosa em
membros inferiores, com
capacidade de ativacao
muscular.

Estudo clinico-
prospectivo, caso-
controle, no qual o
sujeito da pesquisa €
controle dele mesmo/ 10
participantes/ SF-36.

Diminuicao significativa da
ativacao do musculo séleo nas
duas pernas, em consequéncia
de a bomba muscular periférica
estar prejudicada em decorréncia
da incompeténcia valvular,
associada ou ndo a um quadro
obstrutivo; perda da forca
muscular; diminuicao da forca e
ampliacao dos movimentos; dor;
frustragao; inatividade laboral;
falta de disposicao para sair.

Aspecto emocional;
limitagao por aspectos
fisicos.

Dias TYAF et al.
Acta Paul Enferm.
2013; 26(6): 529-
34(16)

Verificar a influéncia

da assisténcia e das
caracteristicas clinicas
na qualidade de vida de
pacientes com ulcera
venosa (UV).

Estudo transversal
com amostra de
conveniéncia/ 100
participantes/ SF-36.

Dor; mobilidade reduzida;
desestabilidade financeira;
restricdes na vida pessoal.

Limitagao por aspectos
fisicos; capacidade
funcional; vitalidade;
dor; estado geral de
saude.

Saraiva DMRF

et al. Referéncia.
2013; 3(10): 109-
’]8(17)

Avaliar a qualidade de
vida do doente com
tlcera venosa cronica.

Estudo quantitativo,

de carécter descritivo
correlacional e de
natureza transversal/ 66
participantes/ Esquema
Cardiff de Impacto da
Ferida.

Desanimo com o tempo de
cicatrizacdo; medo de “magoar” o
local da ferida; preocupagdo com
a ferida; preocupacdo em ter outra
ferida no futuro; dor; dificuldade
de tomar banho; problemas

com o tempo necessario para
tratar da ferida; dormir mal;
problemas com as tarefas didrias;
incapacidade de aproveitar a vida
social normalmente; no sair

por medo de “magoar” a ferida;
dificuldade em sair e conviver;
estado civil; zona de residéncia.

Vida social; sintomas
fisicos e vida diaria;
bem- estar; qualidade de
vida em geral.

Dias TYAF et al.
Rev. Latinoam
Enferm. 2014;
22(4): 576-8119

Comparar a qualidade

de vida de pacientes

com doenga venosa
cronica com e sem Ulcera
e identificar quais os
aspectos mais afetados.

Estudo comparativo,
transversal, com
abordagem quantitativa/
204 participantes/ SF-36.

Pouca mobilidade; renda
precaria; baixa escolaridade;
perturbacdo no padrao de sono;
dor; doengas cronicas.

Capacidade funcional;
limitagao por aspectos
fisicos; aspecto social;
aspecto fisico.

Lozano SFS et al.
Phlebol. 2014;
29(4): 220-6"

Determinar as possiveis
diferencas na doenca de
gravidade e qualidade de
vida (Qol) entre os grupos
C5 (Ulcera cicatrizada)
-C6 (Ulcera ativa) e C1
(controle).

Estudo multicéntrico,
observacional,
transversal do tipo
caso-controle/ 449
participantes/ Short
From 12 Health Survey
(SF-12).

Dor; varizes; edema;
pigmentagao da pele;
inflamacéo; enduracdo; numero
de lesdes, tamanho e tempo
que elas possuem.

Nao foram estabelecidas
correlagoes entre os
escores de dimensoes
totais e individuais
avaliadas com os
dominios afetados no
instrumento utilizado.

Torres GV et
al. Rev. Enferm.
UER]J. 2014;
22(1): 57-6420

Comparar os dominios
da qualidade de vida
relacionados a satde
(QVRS) de pessoas com
tlcera venosa (UV)
atendidas no Hospital
Universitario Onofre
Lopes (HUOL), em Natal/
RN, Brasil, e em quatro
unidades de cuidados de
satde primarios em Evora,
Portugal.

Estudo analitico
comparativo, com
delineamento transversal
e abordagem quantitativa
de andlise de dados/ 130
participantes/ SF-36.

Mobilidade prejudicada;
limitagoes/ restricoes para
exercer atividades cotidianas
como andar, tomar banho,
trabalhar, viajar, dormir e
limpar a casa; dificuldade
de se dedicar/permanecer
no trabalho; dor; atividades
sociais afetadas; alteracoes
fisicas; encargos financeiros;
implicacoes psicoldgicas,
emocionais e sociais.

Capacidade funcional;
aspecto fisico; estado
geral de saude;
vitalidade; aspectos
sociais; aspecto
emocional; satude
mental; dor.

Wachholz PA

et al. An Bras
Dermatol. 2014;
89(1): 73-81@V

Identificar o impacto

das Ulceras de perna na
qualidade de vida do
paciente, utilizando o
Indice de Qualidade de
Vida em Dermatologia

e definir os principais
fatores correlacionados a
essa percepgao.

Estudo de amostragem
transversal, ndao
probabilistico/

41 participantes/
Dermatology Quality of
Life Index (DLQ)I).

Etiologia da lesao; dor
relacionada a ulcera; tempo de
inicio e gravidade dos sintomas
depressivos.

Sintomas e sentimentos;
trabalho e estudo;
tamanho das lesoes;
ndmero de lesoes; dor.

Continua

Rev Bras Enferm [Internet]. 2018;71(4):2137-46.

2142
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Referéncia

Objetivos

Método/ Participantes/
Instrumento

Fatores que influenciam na
qualidade de vida

Dominios afetados

Finlayson K] et
al. Int Wound J.
2014; 11: 21-7@2

Comparar a eficacia de
um sistema de bandagem
de compressao de quatro
camadas e um sistema
de malha de compressao
de Classe 3 (30-35
mmHg) nos resultados
de cicatrizagao e
qualidade de vida.

Ensaio controlado e
randomizado/ 103
participantes/ Quality
Life Index.

Depressao; ansiedade; dor.

Atividades de vida
diaria; suporte de
saude; perspectivas
psicoldgicas.

Salomé GM et
al. World J Surg.

Avaliar a relacdo da
qualidade de vida com a
salide e a autoestima de

Ensaio clinico
prospectivo, ndo
randomizado,

Desemprego/ aposentadoria
precoce; baixa escolaridade;
tabagismo; doencas cronicas;
dor; lesao da tlcera venosa
cronica; limitagoes funcionais;
frustragao; isolamento social;

Capacidade funcional;
limitagao por aspecto
fisico; dor; estado geral
de saude; vitalidade;

do Indice de Qualidade
de Vida de Ferrans e
Powers - Versao Feridas.

de Ferrans e Powers —
Versdo Feridas.

2014; 38: 233- pacientes com ulceras multicéntrico, = " P
Pea A odor da lesdo; aspecto estético | aspectos sociais; aspecto
240 venosas de perna apds controlado/ 100 da lesao; disturbio do sono; emocional; satude
enxerto de pele. participantes/ SF-36. 4 . Lo ¢
falta de energia; preocupacoes; | mental.
frustragao; baixa autoestima;
autoconceito.
Verificar o indice de
QV das pessoas com Estudo transversal,
Sell BT et al. glceras vasculogénicas descritivo, com o Assisténcia 4 satde; dor:
internadas em um abordagem quantitativa/ P N
Wounds. ] Health ; P > P amigos; independéncia . .
. ! .| hospital universitario do | 31 participantes/ Indice . e T Satde e funcionamento
Sci. 2015; 17(3): l'do Brasil - d lidade de Vid financeira; satisfacao; felicidade
160-429 sul do Brasil, por meio e Qualidade de Vida da familia.

Tracz E et al.
Holist Nurs Pract.
2015; 29(2): 96-
102(25)

Analisar a qualidade de
vida de pacientes com
insuficiéncia venosa
cronica e avancada no
contexto dos escores
clinicos mais utilizados
para a classificacdo desta
doenca.

Estudo de avaliacao
critica/ 42 participantes/
Quality of Life Survey -
WHOQOL.

Dor e desconforto;
autoavaliacdo; mobilidade;
atividades didrias de vida;
tratamentos; capacidade de
trabalhar; relacdes interpessoais;
suporte social; atividade

sexual; seguranca fisica e
mental; ambiente doméstico;
potencial financeiro; satide e
assisténcia social (acessibilidade
e qualidade); capacidade de
possuir novas habilidades

e informacoes; tempo livre
(participacao e capacidade de
relaxar).

Fisico; psicoldgico;
nivel de independéncia;
relagdes sociais; meio
ambiente.

Aratjo RO, et al.
Aquichan. 2016;
16(1): 56-6629

Analisar o impacto das
tlceras venosas (UV) na
qualidade de vida (QV)
das pessoas atendidas
na atengao primdria a
saude.

Pesquisa quantitativa,
descritiva e transversal/
101 participantes/
Charing Cross Venous
Ulcer Questionnaire
(CCVUQ).

Recidivas; dor;
comprometimento do estado
emocional; estética; exclusao
social e perda de privacidade;
dificuldade de deambulagao.

Atividades domésticas;
interagao social; estado
emocional; estética.

Com relagao ao instrumento utilizado para avaliar a qualidade
de vida, referenciado no Quadro 1, evidencia-se, nos estudos,
o predominio do Short From-36 (SF- 36), tendo sido este instru-
mento utilizado em 07(sete) pesquisas>1¢182023) seguido dos
instrumentos: esquema Cardiff de impacto da ferida(n=01)"7,
Short Form 12 Health Survey (n=1)", Dermatology Quality
of Life Index (n=1)2", Quality Life Index (n=1)??, indice de
Qualidade de Vida de Ferrans e Powers -Versao Feridas (n=1)24,
Quality of life survey-WHOQOL 100 (n=1)"> e Charing Cross
Venous Ulcer Questionnaire (n=1)?.

O instrumento SF-36 avalia, em seus dominios, questoes,
como capacidade funcional, limitacdo por aspecto fisico, dor,

estado geral de satde, vitalidade, aspectos sociais, aspecto
emocional e saide mental; o esquema Cardiff de impacto da
ferida avalia o bem-estar, sintomas fisicos e vida didria, vida
social, qualidade de vida em geral; o Short Form 12 Health
Survey (SF-12) avalia a funcao fisica, aspecto fisico, dor, satde
geral, vitalidade, funcao social, aspecto emocional e satde
mental, e o instrumento Dermatology Quality of Life Index
(DLQI) avalia, em seus dominios, questdes relacionadas com
sintomas e sentimentos, atividades dirias, lazer, trabalho e
escola, relacionamentos pessoais e tratamento.

O Quality Life Index mede dominios referentes a atividades,
vida didria, suporte de satde e perspectivas psicoldgicas; o
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indice de Qualidade de Vida de Ferrans e Powers-Versao Feridas
avalia, em seus dominios, questdes relacionadas a contexto
socioecondmico, familia, psicoldgico/espiritual, satde e fun-
cionamento; o instrumento Quality of life survey-WHOQOL
100 avalia, em seus dominios, as questdes fisica, psicoldgica,
nivel de independéncia, relagcdes sociais, meio ambiente e
aspectos espirituais/religido/crencas pessoais, e o instrumento
Charing Cross Venous Ulcer Questionnaire avalia as atividades
domésticas, interacdo social, estado emocional e estética.

DISCUSSAO

Ao realizar a selecdo das bibliografias potenciais e efetuar
a leitura dos artigos na integra, foi realizada a categorizacao
dos dados, sendo essa etapa realizada levando-se em conside-
ragao a semelhancga entre os materiais selecionados. Diante
do exposto, emergiram 03 (trés) categorias que permitiram a
discussao da temdtica, sendo elas: “A importancia de se avaliar a
qualidade de vida de pacientes com Ulceras venosas cronicas”;
“Dificuldades, limitacdes e sentimentos inerentes as pessoas
com Ulceras venosas cronicas”; “O que fazer para melhorar a
qualidade de vida de pacientes com Ulceras venosas cronicas”.

A importancia de se avaliar a qualidade de vida de pacientes

com ulceras venosas cronicas

As Ulceras venosas cronicas provocam diversas alteragoes
na vida das pessoas que as possuem, em decorréncia da dor,
dificuldade de locomocao, exsudato, odor, entre outras, que
trazem, como consequéncia, mudancas de humor, alteracoes
no relacionamento familiar e no convivio social’®, passando
as atividades de vida didria e as atividades sociais a serem
pautadas em como a pessoa encontra-se disposta.

Atividades de vida didria como subir ou descer escadas,
deslocar-se entre os cobmodos da casa, permanecer em pé
sem apoio, tomar banho e vestir-se*'® tendem a trazer reper-
cussoes negativas aos sujeitos que em geral também sofrem
comprometimento no equilibrio e na marcha®. Desse modo,
as consequéncias inerentes ao processo patolégico em ques-
tdo ocasionam limitacoes e alteragdes que repercutem sobre
a qualidade de vida, sobre o aspecto psicossocial e motor,
promovendo restricoes sobre as atividades de vida diaria.

E notério que as tlceras venosas cronicas comprometem a vida
dos individuos que as possuem no que se refere a capacidade fun-
cional, limitagao por aspectos fisicos, dor, estado geral de satde,
vitalidade, aspectos sociais, aspecto emocional e satide mental®.
Assim, a avaliacdo da qualidade de vida de pacientes com ulceras
venosas cronicas se faz importante, por ser este um indicador de
resposta do processo cicatricial da lesao"®, bem como nos fornece
indicios de quais pontos podem comprometer a percepcao que o
individuo apresenta por estar com a patologia e que sentimentos
surgem pautados nesta percepcao de existir com a lesao.

Dificuldades, limitages e sentimentos inerentes as pessoas

com ulceras venosas cronicas

Os pacientes que possuem as Ulceras venosas crénicas
apresentam dificuldades de realizar tarefas simples do dia a dia
e, por afetar os membros inferiores, as referidas feridas trazem
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interferéncias na locomocao acarretando mdltiplas limitagoes,
obrigando as pessoas que vivenciam a lesdo a reestruturarem
suas atividades cotidianas, chegando a sentirem-se dependen-
tes'®, em decorréncia da etiologia, da dor relacionada a tlcera
e do tempo de inicio e gravidade dos sintomas depressivos®".

A dificuldade de se dedicar/permanecer no trabalho bem
como as dificuldades de se realizarem as atividades diarias e
sociais apresentam repercussoes devido as restricoes fisicas, como
consequéncia da dor e das implicacoes psicolégicas, emocionais
e sociais que a lesao acarreta?”. Assim sendo, as limitacoes que
as lesdes proporcionam tornam-se grandes empecilhos nao s6
para a realizacdo das atividades de vida didria, como também
para o acompanhamento clinico, visto que as pessoas apresentam
dificuldades para se deslocar até os servicos de satude®”.

Outro fato que merece destaque diz respeito aos elevados
recursos destinados ao tratamento/'”; embora haja terapéutica
nas redes publicas de satde, os pacientes tendem a despender
grandes recursos para custeio dos medicamentos/coberturas e,
quando esse individuo se encontra ausente de suas atividades
laborais ou se encontra aposentado precocemente por conta
da lesao, ele passa a refletir sobre os gastos e tende a abrir mao
da assisténcia adotada para que o recurso financeiro que possui
seja destinado a sua subsisténcia e a da familia.

As Ulceras venosas cronicas promovem, além das alteracoes
fisicas e encargos financeiros, implicagoes de cunho psicoléogico
e social extensiveis as esferas familiar e social, demonstrando
a complexidade desta problematica®. Destarte, as Ulceras ve-
nosas crénicas trazem aos pacientes sentimento de ansiedade
e problemas de depressao que tendem a promover atrasos no
processo cicatricial das feridas com quadro agudo®??. Logo, deve-
-se promover o bem-estar psicoldgico dos sujeitos acometidos
com vistas a melhora do quadro clinico.

O desemprego/aposentadoria precoce que se impdem as
pessoas que vivenciam a lesdo, a dor, as limitacoes funcionais, o
sentimento de frustracido, o odor e o aspecto estético que desen-
corajam a interacao e levam a isolamento social, falta de energia,
preocupacoes, baixa autoestima, autoconceito?”, seguranca fisica e
social® sao questoes que também se refletem sobre os sentimentos
das pessoas que se encontram com a tlcera venosa, repercutindo
sobre a qualidade de vida, o que nos leva a reflexao de que o
cuidado deve perpassar todas as instancias da vida do individuo.

O que fazer para melhorar a qualidade de vida de pacientes

com ulceras venosas cronicas

Para que haja a melhora da qualidade de vida dos pacientes com
Ulceras venosas, faz-se necessario otimizar a terapéutica, esclarecer
as duvidas que possam surgir, proporcionar atividades que aliviem
as tensdes e promovam bem-estar e autonomia aos pacientes e a
familia, por meio da adocdo de boas praticas que assegurem coe-
réncia e solidez ao cuidado durante o processo de tratamento”.

A enfermagem representa papel importante no atendimento a
esses pacientes, no que diz respeito as condutas terapéuticas que
envolvem a avaliacdo do diagndstico, o processo cicatricial, bem
como na prevencao de agravos relacionadas a patologia, devendo
essa prevencao ocorrer por intermédio da construcdo/aplicacao
de novas intervengoes técnicas no cuidado de enfermagem e
satde, objetivando a recuperacao e reabilitagdo ndo somente do
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sujeito, mas também da familia envolvida no processo de cuidar.

Destarte, os enfermeiros que realizam o atendimento a esse
publico precisam estar atentos a evolugao da doenca, buscando
atuar na prevencao de outras lesoes e recidivas e no tratamento
adequado a cicatrizacao das lesoes ja instaladas, com vistas a
minimizar os prejuizos que o quadro clinico promove na qualidade
de vida desses individuos"®. Para isso, deve-se deslocar o foco
do atendimento centrado apenas na lesdo para uma abordagem
centrada também na pessoa que vive com ela, objetivando intervir
nos fatores que comprometem a qualidade de vida®?.

E muito comum que, ao realizar o atendimento, os profissio-
nais ndo realizem o levantamento das preocupagoes inerentes
aos pacientes que estao assistindo, bem como negligenciem
as queixas ou ndo discutam as mesmas, nao havendo, ao final
do processo de escuta, alteracdo no processo de cuidado®”,
com vistas a sanar ou minimizar o que foi exposto pelo sujeito.

Ante o exposto, a enfermagem deve assistir o individuo em sua
totalidade, tendo em vista o fato de o paciente com Ulcera venosa
cronica encontrar-se prejudicado nos aspectos biopsicoespiritual
e socioecondmico, assim sendo, o profissional deve estar atento
para perceber as fragilidades que o sujeito apresenta e intervir de
modo adequado, nao focando apenas o diagnéstico clinico, mas
atuando também de modo a encoraja-lo a enfrentar as dificuldades
oriundas do quadro clinico, proporcionando conforto e bem-estar,
para que ocorra a possivel melhora na qualidade de vida“™.

Um estudo selecionado durante a busca®® aponta que, para
melhorar a qualidade de vida desses pacientes, € imprescindivel
que sejam elaborados estudos com atualizagdes de guidelines
e protocolos para o cuidado a esse tipo de feridas; além de
serem necessarios investimentos na melhoria da qualidade da
assisténcia, realizando-se ndo sé capacitagoes para a equipe
multiprofissional, como também educacdo em satde para pro-
fissionais, familiares/cuidadores.

Concordamos com o referido estudo e ressaltamos a im-
portancia de a conducao clinica ser pautada no tratamento da
insuficiéncia venosa, visto que os sinais e sintomas da doenca
se encontram diretamente relacionados ao comprometimento
da qualidade de vida da populacdo acometida, desse modo,
ressaltamos ser primordial que o cuidado ao paciente com
tlcera venosa cronica apresente abordagem medicamentosa,
terapia tépica com coberturas locais, promocao do controle
de exsudato por meio do uso ou ndo da terapia compressiva,
controle de infeccdes secunddrias e prevencao de casos de
recidivas®, por intermédio de acompanhamento por médico
angiologista pos-cicatrizagao, mas salientamos que é necessario
ir além, por meio da identificacdo das especificidades deman-
dadas por cada individuo, tendo em vista que os pacientes
que apresentam as lesdes por mais tempo tendem a apresentar
maior comprometimento da qualidade de vida em comparagao
com aqueles que convivem com a lesao a menos de um ano®.

Evidenciamos também ser necessaria a adocao de apoio
educacional aos pacientes, tendo em vista o fato de a baixa
escolaridade ter sido evidenciada neste estudo como um dos
fatores que influenciam na qualidade de vida, podendo essa
influéncia estar relacionada a nao compreensao das orientacoes
em saude, o que tende a comprometer as condutas clinicas
adotas e consequentemente resultar em recidiva pos-processo

Impacto das ulceras venosas na qualidade de vida dos pacientes: revisao integrativa
Joaquim FL, Silva RMCRA, Garcia-Caro MP, Cruz-Quintana F, Pereira ER.

cicatricial. Ante esse dado, apontamos ser primordial a utiliza-
cao de estratégias voltadas a educacio e satide, mas pautada
no nivel de escolaridade do sujeito assistido, para que este
possa compreender as condutas clinicas adotadas e participe
ativamente como protagonista do seu processo de recuperagao.

Limitacoes do estudo

O estudo apresentou como limitagao para sua realizacao o fato
de o recorte temporal adotado para a pesquisa ter sido de 2007
a 2016 e apenas artigos selecionados, com os critérios adotados,
entre os anos de 2012 e 2016. Esse fato pode estar relacionado
com as bases de dados adotadas para o desenvolvimento do estudo.

Contribuicoes para a area da enfermagem, satide ou po-

litica publica

A principal contribuicdo deste estudo para o campo da
pesquisa cientifica em Ulceras venosas e para a enfermagem
foi identificar os fatores que afetam a qualidade de vida dos
pacientes com UGlceras venosas cronicas e os dominios afetados,
estando estes relacionados a capacidade funcional, aspecto
fisico, dor, estado geral de satde, vitalidade, aspectos sociais,
aspecto emocional e satide mental. Esses achados tornam-se
especialmente relevantes uma vez que o comprometimento
da qualidade de vida repercutird sobre os sentimentos que
as pessoas passam a apresentar sobre si e sobre estar com a
lesao, tendo em vista o fato de esta afetar significativamente a
realizacao de atividades didrias, laborais e de lazer.

Estas reflexdes possibilitam o aprimoramento profissional e
a adocao de novas intervencoes em satde, destinadas a recu-
peracao e reabilitacdo do sujeito e de sua familia.

CONCLUSAO

A pesquisa possibilitou analisarmos as produgoes do conheci-
mento sobre o impacto das Glceras venosas cronicas na qualidade
de vida dos pacientes, pois os resultados identificaram que as
referidas lesdes repercutem negativamente na integralidade dos
sujeitos (biopsicoespiritual) e também na esfera socioeconémica.

Destarte, refletimos ser necessario que os pacientes com
tlceras venosas cronicas recebam atendimento pautado no
acolhimento humanizado, na escuta sensivel, e tenham apoio
emocional e psicolégico durante todo o tratamento.

Recomendamos a realizacao de estudos avaliativos sobre:
estratégias de minimizacao dos danos inerentes as ulceras
venosas sobre a qualidade de vida dos sujeitos assistidos; a
avaliacdo das repercussdes do acompanhamento psicologico
dos pacientes sobre o processo de cicatrizacao e a comparagao
dos instrumentos avaliativos referentes a qualidade de vida,
com vistas a identificar o que melhor mensure os impactos das
lesoes das ulceras venosas cronicas.
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