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RESUMO

Objetivo: Realizar revisdo integrativa para analisar as evidéncias cientificas referentes a identificacdo dos
microrganismos comumente isolados em lesdes tissulares contaminadas e aos principais produtos utilizados
nas mesmas. Método: Revisao integrativa a partir da busca com os descritores Ulcera de Perna, Infeccéo,
Bactéria e Enfermagem, nas bases de dados LILACS, IBECS, MEDLINE, Cochrane e SciELO, incluindo artigos
publicados entre 2003 e 2013. Resultados: Foram selecionados 14 artigos, sendo sete observacionais
e sete estudos experimentais. Discussao: Staphylococcus aureus e Pseudomonas aeruginosa foram os
microrganismos mais prevalentes nas lesdes tissulares avaliadas, seguidos por Enterobacter, Klebsiella
pneumoniae e Acinetobacter. Os principais produtos utilizados foram alginato de prata, sulfadiazina de prata,
luz ultravioleta e papaina, efetivos na diminui¢do da carga bacteriana de lesdes contaminadas. Conclusao:
A identificacdo precoce da presenca de microrganismos nas lesdes permite a decisdo da propedéutica
adequada a ser realizada.

Descritores: Ulcera da Perna; Infeccdo; Bactéria; Enfermagem.
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INTRODUCAO

O atendimento a lesdes cronicas é uma
atividade comum na atuagao da enfermagem.
Portanto, torna-se importante que os profissio-
nais possuam conhecimento apropriado para a
avaliacdo e tomada de decisao terapéutica mais
adequada®.

As lesdes cronicas sdo definidas como
aquelas que demoram mais de seis semanas
para cicatrizar’?. Consideradas um problema
grave e de abrangéncia mundial, sao respon-
saveis por indices de morbidade e mortalidade
significativos, além de provocar consideravel
impacto econémico - em torno de 25 bilhdes
de ddlares por ano??,

Um dos diversos fatores que agravam o
processo de reparo tecidual em lesdes é a pre-
senca de infeccdo na lesao®*, tema atual por
diversos motivos, como o aumento da preva-
Iéncia, a gravidade das consequéncias clinicas
e epidemioldgicas, a ameaca crescente dos
microrganismos prevalentes, a importancia do
uso racional dos antibidticos e a necessidade de
melhorar o diagnostico e o tratamento correto
por meio de novas opg¢des terapéuticas.

Nesse contexto, torna-se importante di-
ferenciar feridas colonizadas, contaminadas
e infectadas. Define-se contaminacdo pela
presenca de microrganismos sobre a superficie
epitelial sem invasao tecidual, reacao fisiolégica
ou dependéncia metabdlica com o hospedeiro.
No processo de colonizacdo, ha a relacao de
dependéncia metabdlica com o hospedeiro e
formacdo de coldnias, mas sem expressdo clinica
ou reacao imunoldgica. A infeccao, por sua vez,
implica parasitismo com interacao metabdlica,
reacao inflamatéria e resposta imune® - circuns-
tancias que apenas podem ser mensuradas por
meio de testes laboratoriais.

Os indicadores locais de uma lesdo com
infeccao sdo dor, eritema, edema, calor e ex-

sudato purulento, enquanto que os sinais e
sintomas adicionais podem ser cicatrizacdo
sem evolucao, descoloracao do leito da ferida,
granulagao fridvel, odor fétido, tunel para os
tecidos moles, rompimento da ferida, exsudato
sanguinolento e exsudato seroso aumenta-
do"?, Entretanto, a simples auséncia de sinais
clinicos de infeccao nas feridas nado indica
obrigatoriamente a auséncia de infeccao, pois
existem lesdes que, mesmo com quantidade
significativa de microrganismos, ndo apresen-
tam sinais ou sintomas®.

A presenca de infeccao retarda o processo
de cicatrizacdo devido ao prolongamento da
fase inflamatdria, diminuindo a sintese de co-
ldgeno, retardando a epitelizacdo e causando
injurias constantes ao tecido, pois as bactérias
competem com fibroblastos e outras células
pela quantidade limitada de oxigénio, piorando,
assim, o progndstico de cura™.

A falta de realizagao das analises laborato-
riais microbioldgicas especificas para definicdo
da espécie bacteriana e de sua susceptibilidade
aos antimicrobianos acaba conduzindo ao uso
indiscriminado de antibidticos. Por conta disso,
lesdes apenas contaminadas ou colonizadas
acabam evoluindo a niveis de infeccdo em de-
corréncia do uso inadequado de tratamentos
antimicrobianos®®.

Por conta disso, ao se identificar os prin-
cipais produtos utilizados em lesdes e suas
respectivas acdes biocidas na pratica clinica
por meio desta revisao, serd possivel fomentar
0 uso racional destes tratamentos. Cabe des-
tacar que o quantitativo reduzido de estudos
sobre identificacao dos principais patégenos e
produtos utilizados em lesdes tissulares limita a
determinacdo das estratégias mais adequadas
de tratamento.

As questdes que norteiam este estudo sao:
Quiais sdo as espécies de microrganismos comu-
mente isolados em lesbes tissulares contamina-
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das? Quais sao os principais produtos utilizados
em lesdes tissulares contaminadas?

O estudo objetiva analisar as producgodes
cientificas relacionadas a identificacdo dos mi-
crorganismos comumente isolados em lesdes
tissulares contaminadas, bem como dos princi-
pais produtos utilizados nestas.

METODO

Revisao integrativa realizada a partir de
levantamento bibliografico eletrénico em to-
das as bases de dados contidas na Biblioteca
Virtual em Saude (BVS): LILACS (Literatura
Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da
Saude), IBECS (Indice Bibliografico Espanhol
de Ciéncias da Saude), MEDLINE (Literatura
Internacional em Ciéncias da Saude), Biblio-
teca Cochrane e SciELO (Scientific Electronic
Library Online). Os descritores foram determi-
nados a partir das ferramentas MeSH (Medical
Subject Headings Section), PubMed/MEDLINE,
e DeCS (Descritores em Ciéncias da Saude),
do Portal BVS: Ulcera da Perna; Infeccio; En-
fermagem; Bactérias. Foi utilizado o operador
booleano AND.

Critérios de inclusao: todos tipos de es-
tudos (experimentais, quase experimentais,
observacionais e de revisao) que tratassem dos
microrganismos encontrados em lesdes tissu-
lares contaminadas ou dos produtos utilizados
nas mesmas; com coleta de dados em qualquer
setor do cenario hospitalar; em portugués, inglés
e espanhol; publicados entre os anos de 2003
a2013.

Critérios de exclusao: artigos de reflexao;
revisbes sem metodologia clara e repro-
duzivel; estudos contendo apenas registros
de ensaios clinicos e/ou resumos de revisdes
integrativas; estudos com populagdes néo
humanas.

A pesquisa foi realizada entre os dias 08
e 12 de setembro de 2014. Os trabalhos foram
lidos com o intuito de averiguar se preenche-
riam os critérios de inclusao por dois revisores,
de forma independente. Nas divergéncias, um
terceiro revisor foi solicitado para referendar
a decisdo de inclusdo do artigo na revisdo
integrativa. O indice Kappa foi 0,95, sendo
realizado com base no grau de concordancia
observada (0,99) e grau de concordancia es-
perada (0,88).

Utilizaram-se as recomenda¢des STROBE
(strengthening the reporting of observacional
studies in epidemiology statement) como indi-
cador de qualidade metodolégica dos artigos
com método observacional”. A avaliagdo dessa
revisao integrativa foi dividida em trés catego-
rias: A — nos casos dos estudos preencherem
valor igual ou maior que 80% dos critérios; B —
nos casos de cumprimento entre 80 e 50% dos
critérios estabelecidos e C - se houve cumpri-
mento inferior a 50% dos critérios estabelecidos
pelo STROBEY.

Para ensaios clinicos randomizados
foi utilizada a andlise segundo CONSORT
(Consolidate Standards of Reporting Trials).
Seguiu-se a mesma avaliacdo mencionada
acima, ou seja, em trés categorias: A - nos
casos dos estudos preencherem valor igual
ou maior que 80% dos critérios; B — nos casos
de cumprimento entre 80 e 50% dos critérios
estabelecidos e C - se houve cumprimento
inferiora 50% dos critérios estabelecidos pelo
CONSORT®.

RESULTADOS

O fluxograma (figura 1) detalha as etapas
da busca para selecao dos artigos incluidos na
revisao.
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Figura 1 - Estratégia de busca e selecao dos
artigos nas bases de dados contidas na Biblio-
teca Virtual em Saude (BVS). Niterdi, 2014.
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Foram incluidos na andlise 14 estudos.
As figuras 2 e 3 foram construidas ap6s leitura

analitica dos estudos selecionados.

Foram destacadas as caracteristicas ano,
pais, delineamento dos estudos, intervencoes,
desfechos e classificagdes segundo STROBE
ou CONSORT, de acordo com o tipo de estudo

selecionado.

Observa-se homogeineidade na quanti-
dade de estudos selecionados em relagao aos
métodos, ja que 50% (sete) foram pesquisas
observacionais e 50% (sete) eram estudos ex-

perimentais.

DISCUSSAO

Os resultados da presente pesquisa foram
organizados em duas categorias para discussao:
“Principais microrganismos encontrados em le-
soes tissulares” e “Principais produtos utilizados
em lesdes tissulares com sinais de infeccao”.

Categoria 1: Principais microrganismos encon-
trados em lesées tissulares

Um estudo realizado em Goiania, em
2010, foi significativamente relevante para a
construcdo dessa categoria. A pesquisa analisou
60 lesdes de pacientes ambulatoriais, dentre as
quais, 75% estavam infectadas.

Os achados dessa pesquisa confirmam
outros estudos, que destacam anaerdébios,
bacilos gram-negativos e cocos gram-positivos
como microrganismos significativos no que
tange a colonizagao, contaminagao ou infeccdo
de lesdes tissulares, sendo os mais comuns
o Enterobacter, Klebsiella penumoniae, Pseu-
domonas, Acinetobacter e Staphylococcus®??,
Entre as bactérias gram-positivas isoladas,
65% foram Staphylococcus aureus. J& dentre
as gram-negativas, 23% das isoladas eram de
Pseudomonas aeruginosa. Resultados seme-
Ihantes foram observados no Reino Unido e
nos Estados Unidos".

A coleta de dados ocorreu apés a limpeza
da lesdo com a utilizacdo de frasco de soro fi-
siolodgico 0,9% (125ml) perfurado com agulha
40x12, seguida pela obtencdo de material bio-
I6gico a partir do tecido de granulacao viavel
utilizando-se swab alginatado esterilizado,
conforme a técnica de Levine. Este autor aponta
que se deve umedecer a ponta do swab com soro
fisiolégico a 0,9% e entdo pressiond-lo, rodando-
-0 por 1cm? em seu proprio eixo na area daferida
por 5 segundos, para que haja expressao do
fluido do tecido™
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Figura 2 - Estudos observacionais sobre os principais microrganismos encontrados nas lesées tissu-
lares contaminadas. Niterdi, 2014.
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Figura 3 - Estudos experimentais sobre os principais produtos empregados nas lesdes tissulares
contaminadas. Niter6i, 2014.
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Por outro lado, ha estudos que destacam
também outros microrganismos como signifi-
cativamente frequentes nas feridas, tais como
Staphylococcus coagulase negativos, Escherichia
coli, Bacteroides spp., Peptostreptococcus, Entero-
coccus spp. e Streptococcus pyogenes'>%3,

Além disso, nesta pesquisa’’ avaliou-se
a suscetibilidade dos microrganismos encon-
trados nas lesdes aos antimicrobianos. Cabe
destacar que os resultados dos testes de susce-
tibilidade antimicrobiana dos microrganismos
encontrados nas lesdes indicaram cepas de S.
aureus sensiveis entre 70% e 80% a oxacilina,
tetraciclina, lincomicina e cefalexina, bem
como cepas com sensibilidade acima de 80%
ao pefloxacino e a vancomicina. Ja a respeito
da P. aeruginosa, identificou-se suscetibilida-
de de 100% a gentamicina, além de outros
indices também positivos de suscetibilidade a
cefotaxima, ao aztreonam, ao ciprofloxacino e
a amicacina. Porém, houve resisténcia de 86% a
ampicilina associado ao acido clavulanico e de
93% a cefalexina®.

Assim, percebe-se que sao diversos os
microrganismos que acometem as lesoes; isso
torna importante as iniciativas de pesquisa que
envolvam avaliacbes dos mesmos. Assim, a cole-
ta e a cultura laboratorial de células bacterianas
obtidas a partir do material biolégico retirado
de lesdes tissulares, quando ha a suspeita de
infeccdo, contribuem para o cuidado especifico
e direto ao cliente com feridas infectadas.

A microbiota das feridas cronicas reflete,
em grande parte, os antibiéticos que foram
administrados no cliente anteriormente. Desse
modo, é inquestionavel a importancia de iden-
tificar o microrganismo especifico presente
na lesao para iniciar o tratamento tépico e/ou
sistémico adequado®.

O uso liberal dos antimicrobianos topicos
e sistémicos pode promover o surgimento de
bactérias multirresistentes e potencialmente le-

tais. Logo, a prescricao do tratamento antibiético
deve ser feita, sempre que possivel, a partir da
identificacdao do patégeno que acomete cada
lesao, como também a sua sensibilidade ao
tratamento de escolha.

Assim, a escolha do antimicrobiano sisté-
mico ou topico deve ser baseada nos critérios:
clinico-epidemioldgico, a respeito da possivel
patogenia e causa da infeccdo; microbiolégi-
co, acerca da possivel microbiota envolvida,
destacando-se os métodos de coleta de material
biolégico da lesao, tecido ou mucosa infectada
para analises laboratoriais; e o farmacolégico,
no que tange ao conhecimento sobre a droga
indicada™.

Pode-se dizer, dessa forma, que a identifi-
cacdo dos microrganismos presentes na lesao
torna-se imprescindivel para evitar tanto cepas
multirresistentes quanto maiores complicacées
para o paciente. A principal delas envolve o
risco de disseminacao da infeccao local para
a corrente sanguinea, podendo ocasionar em
morte por sepse.

Categoria 2: Principais produtos utilizados em
lesées tissulares com sinais de infeccGo

As lesdes infectadas se caracterizam porum
retardo significativo no processo de cicatrizacao,
sendo necessaria a aplicacao de produtos que
interrompam ou acabem com o crescimento
bacteriano®?. Além disso, cabe levar em conta
que muitos desses produtos bactericidas e/ou
bacteriostaticos podem ser citotdxicos para as
células humanas saudaveis, prejudicando todo
0 processo de reparo tecidual, sendo impor-
tante avaliar a efetividade do produto no que
tange a reducao da carga bacteriana®), ja que
as feridas sao uma significativa porta de entrada
parainfeccdes®. Sendo assim, diante dos sinais
clinicos de infeccao e apds a comprovacao da
presenca de bactérias, torna-se importante a
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escolha adequada do produto tépico ou da
terapia sistémica a ser aplicada.

As tecnologias utilizadas e destacadas nos
estudos foram alginato de prata em p6, Derma-
cine®, hidroalginato de prata, terapia antimicro-
biana fotodinamica, luz ultravioleta C, Urgotul
SSD® e curativo lipocoldide de prata.

O estudo a respeito do curativo em pé de
alginato de prata na gestao de feridas cronicas
com sinais de colonizacao critica foi um ensaio
clinico randomizado controlado com 34 pacien-
tes. ldentificou-se uma diminuicao estatistica-
mente significante na infeccdo das lesdes ao
comparar o inicio com o final do tratamento no
grupo experimento. Os pacientes aleatorizados
para o grupo da prata conseguiram uma reducao
da superficie das feridas maior do que aqueles
gue foram escolhidos aleatoriamente para a
utilizacdao do curativo de espuma (controle). Com
isso, pode-se dizer que o p6 de alginato de prata
€ uma opcao de tratamento eficaz para feridas
com aumento da carga bacteriana®™.

A formulacdo do dermacine baseia-se em
uma solucao a base de agua superoxidada, pu-
rificada e de pH neutro, contendo espécies de
oxigénio reativas em uma formulacdo estavel.
E capaz de destruir bactérias, virus e esporos
em taxas significativas in vitro, promovendo
a cicatrizacdo de ulceras de pé diabético e de
gueimaduras. Neste estudo piloto foram in-
cluidos dez pacientes com lesées crénicas nos
membros inferiores, com o objetivo de descrever
aexperiéncia de uso do dermacine nestas lesoes,
tendo como desfechos a eliminacao das bacté-
rias presentes e a avaliacao dos efeitos adversos.
Quatro pacientes nao mantiveram o tratamento
com dermacine em funcéo de relatos significa-
tivos de dor e em apenas um houve mudanca
na microbiologia da ulcera. A pequena amostra
avaliada denota a necessidade de outros estudos
com uma quantidade maior de pacientes para
elucidar os efeitos do dermacine na sensacao

dolorosa e na diminuicao da carga microbiana,
nao sendo recomendado, a principio, para o
tratamento de lesées crénicas™.

Visando avaliar o impacto clinico do uso
de uma cobertura a base de hidroalginato com
prata na diminuicdo do risco de infeccédo local
em lesdes cronicas colonizadas de 48 pacientes,
realizou-se um ensaio clinico randomizado com
o hidroalginato com prata (experimento) e o
alginato de calcio (controle). Verificou-se que o
uso do hidroalginato com prata em feridas com
alto risco de infeccao pode ter uma influéncia
clinicamente favoravel ao prognéstico das le-
sdes, por promover o debridamento, controlar
o crescimento bacteriano e melhorar a taxa de
cicatrizacao, prevenindo, assim, a necessidade
de antibioticoterapia sistémica“”.

A terapia fotodinamica antimicrobiana
(PDT), por sua vez, tem potencial para acelerar
acicatrizacdo de feridas e prevenir a infeccao cli-
nica, particularmente em pacientes com ulceras
cronicas de perna. Trata-se de uma alternativa
eficaz para o tratamento de infec¢bes microbia-
nas localizadas e ocorre por meio da aplicacao de
um gel na lesao, cuja formulacdo ainda esta sen-
dotestada, logo, detalhes ndo foram informados
na pesquisa. Em seguida, a ferida é ocluida com
raios de luz PPA Lux 680 for 1000 segundos por
meio de um fotossensibilizador™®.

Embora qualquer fotossensibilizador fun-
cione para matar as bactérias gram-positivas,
considera-se o fenotiazidico uma opg¢ao mais
adequada para eliminar um largo espectro de
microrganismos gram negativos, que sao mais
dificeis de erradicar. Tem sido demonstrada a
fotoinativacao de varios microrganismos, in-
cluindo Escherichia coli, Staphylococcus aureus,
Staphylococcus aureus resistentes a meticilina,
Pseudomonas aeruginosa e Candida albicans"®.

O grande beneficio gerado pela terapia
fotodinamica é a significativa reducao da carga
bacteriana nas lesdes, além de efeitos na estimu-
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lacdo de fatores de crescimento e da resposta
imune. Assim, é considerado um tratamento
seguro, tendo sido bem tolerado pelos pacientes
com Ulceras de perna ou lesées do pé diabético,
sem relatos de dor ou demais complicacbes.
Como limitacdes, deve-se destacar que nao se
trata de uma estratégia para tratamento de in-
feccdes sistémicas e que precisa estar associada
ao tratamento medicamentoso‘'®.

A luz ultravioleta (UVL) ocupa o espectro
eletromagnético entre os raios X e luz visivel. Os
comprimentos de onda de UVL sao divididos em
trés bandas: UVA (320 nm a 400 nm), UVB (290
nma 320 nm) e UVC (200 nm a 290 nm). As ban-
das UVA e UBV tém propriedades bactericidas
minimas. Elas sdo utilizadas principalmente para
o tratamento de condi¢des dermatoldgicas, tais
como psoriase e dermatites. A UVC é também
usada na cicatrizacao de feridas"?.

Tem sido identificado que a luz ultravioleta
Ctem a capacidade de matar bactériasin vitroe
in vivo, incluindo microrganismos resistentes a
antibidticos, tais como o Staphylococcus aureus
resistente a meticilina (MRSA), sem afetar ne-
gativamente o tecido saudavel da lesao. Nesse
sentido, para determinar se a UVC tem efeito
sobre as bactérias, foram comparados resultados
semiquantitativos obtidos por swabs coletados
antes e imediatamente ap6s o tratamento por
UVC, sem demais produtos aplicados a lesao™.

Foi observada uma reducao estatisticamen-
te significante das bactérias predominantes nas
lesdes dos 18 pacientes incluidos na pesquisa,
bem como verificaram-se diminuicdes significa-
tivas de MRSA, S. aureus e outros tipos de bacté-
rias, ndo tendo sido observados efeitos adversos
como bolhas ou queimaduras decorrentes da
exposi¢cao a UVC no periodo de 180 segundos.

A sulfadiazina é um antibiotico e atua siner-
gicamente com a prata para aumentar a capaci-
dade de eliminacdo das bactérias presentes nas
lesdes. Isso porque a prata é um metal inerte que

nao reage com o tecido humano em sua forma
nao ionizada. Quando ela entra em contato com
fluidos, como o exsudato de uma ferida, sdo
liberados ions de prata (Ag+). Acredita-se que
esses ions se ligam as proteinas de superficie das
células bacterianas inibindo a respiracao celular,
0 que determina a morte dessas células, reduz
a quantidade de microrganismos presentes na
lesao.

O Urgotul SSD® é um curativo nao ade-
rente antibacteriano composto por uma matriz
impregnada com particulas de carboximetilce-
lulose, vaselina e sulfadiazina de prata. E efetivo
contra um grande espectro de microrganismos,
especialmente Pseudomonas aeruginosa e Esche-
richia coli. Estudando casos de distintos tipos de
feridas, como Ulceras venosas e lesdes cirdrgicas
infectadas, observou-se que o Urgotul SSD® é
efetivo clinicamente na reducdo da carga bacte-
riana e na promocdo da cicatrizacao das lesdes,
destacando-se também a reducdo da dor e do
trauma devido as caracteristicas nao adesivas
do produto®,

Com isso, percebe-se que diversos sao
0s microrganismos encontrados nas lesdes e
muitos sdo os produtos utilizados nas mesmas,
destacando-se os feitos a base de prata no
tratamento de feridas com sinais de infeccéo.
Destaca-se a importancia da identificacdo do
microrganismo de forma especifica para nortear
um tratamento adequado especifico, visando,
prioritariamente, promover a satide do paciente,
evitando infecgodes.

Conclusao

Os artigos encontrados pela busca inte-
grativa ressaltam a importancia da avaliacao
clinica das ulceras, principalmente no que tange
aos principais sinais caracteristicos de lesdes
infectadas.
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A importancia da identificacdo das espé-
cies dos microrganismos frequentes se torna
relevante para nortear o profissional diante de
uma lesao, o microrganismo que ele pode sus-
peitar para posterior pesquisar laboratorial. Os
estudos apontam a Pseudomonas aeruginosa e o
Staphylococcus aureus como 0s mais prevalentes
em lesGes. Destacam-se, ainda, Enterobacter, Kle-
bsiella penumoniae e Acinetobacter como sendo
as espécies dos microrganismos comumente
encontrados em lesées.

Como principais produtos utilizados em le-
sOes cutaneas infectadas os estudos destacaram o
alginato de prata, a luz ultravioleta e a sulfadiazina
de prata como produtos com efetividade sobre a
carga antimicrobiana. O uso do produto Dermaci-
ne nao é indicado para feridas com sinais clinicos
de infeccao, pois gerou aumento significativo da
dor nos pacientes tratados com o mesmo.

Muitos estudos destacaram a identificacdo
de microrganismos em lesdes. Porém, apenas trés
deles relacionaram o uso de um produto e sua
acao na diminuicao da presenca de determinado
microrganismo por meio de testes laboratoriais
mais especificos. Sugere-se, assim, a realizacao
de pesquisas relacionadas a infeccdo e lesdes
cutaneas voltadas para confirmacao laboratorial
da presenca de bactérias e posterior diminuicao
desta carga microbiana porintermédio de testes la-
boratoriais, ndo apenas por meio de sinais clinicos.

Comisso, pode-se dizer que aidentificacdo
dos microrganismos por meio de testes labora-
toriais precisos e a determinacao da sensibilida-
de aos antimicrobianos tornam-se importantes
para nortear um tratamento adequado, colabo-
rando para o uso racional dos antimicrobianos.
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