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APRESENTACAO

Com grande expectativa apresentamos o primeiro volume da colecéo “Ciéncias
da Saude: da teoria a pratica”. Ao todo sdo onze volumes que irdo abordar de forma
categorizada e interdisciplinar trabalhos, pesquisas, relatos de casos, revisbes e
inferéncias sobre esse amplo e vasto contexto do conhecimento relativo a saude. A
obra reune atividades de ensino, pesquisa e extensdo desenvolvidas em diversas
regides do pais, que analisam a saude em diversos dos seus aspectos, percorrendo o
caminho que parte do conhecimento bibliografico e alcanga o conhecimento empirico
e pratico.

Partindo da teoria e caminhando em direcao a pratica observamos fundamentos e
caracteristicas que influenciam o contexto da salde e que necessariamente precisam
ser analisados em todos os seus ambitos. Por mais que as estratégias nem sempre
sejam as melhores, o esfor¢o e dedicacéo de diversos pesquisadores brasileiros tem
fomentado e promovido a saude.

Assim, nesse primeiro volume, observamos e selecionamos obras e trabalhos
que agregassem conhecimento relevante associados a inteligéncia artificial,
bioinformatica, diagnostico, avaliacdo clinica, terapéutica, doencas genéticas,
intervencdes farmacéuticas, avaliagdo de medicamentos, doencas virais dentre outras
diversas tematicas ligadas a pesquisa basica e desenvolvimento.

Assim apresentamos nesse primeiro volume, contetudo importante ndo apenas
pela teoria bem fundamentada aliada a resultados promissores, mas também pela
capacidade de professores, académicos, pesquisadores, cientistas e principalmente da
Atena Editora em produzir conhecimento em saude nas condi¢des ainda inconstantes
do contexto brasileiro. Nosso profundo desejo é que este contexto possa ser
transformado a cada dia, e o trabalho aqui presente pode ser um agente transformador
por gerar conhecimento em uma area fundamental do desenvolvimento como a saude.

Benedito Rodrigues da Silva Neto
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CAPITULO 10

COMPARAGCAO ENTRE A AVALIACAO CLINICA
E A UTILIZACAO DE SOFTWARE DIGITAL NA
CARACTERIZAGCAO DE FERIDAS

Thauana Sanches Paixao
Universidade do Sagrado Coracao

Bauru — Sao Paulo

Marcia Aparecida Nuevo Gatti
Universidade do Sagrado Coracao

Bauru — Sao Paulo

Sandra Fiorelli de Almeida Penteado
Simeao

Universidade do Sagrado Coracao

Bauru — Sao Paulo

RESUMO: Objetivo: Comparar a avaliagéo
clinica e a utilizacdo de software digital na
caracterizagao de feridas. Metodologia:
o0 projeto foi desenvolvido com pacientes
acompanhados semanalmente no Ambulatério
para Tratamento de Feridas em uma
Universidade no interior do Estado de Séao
Paulo. A coleta de dados aconteceu em dois
momentos: na primeira etapa foi realizada a
avaliacéo clinica e coleta de dados (avaliagao
da ferida, mensuracao, tecido, exsudato); na
segunda etapa, avaliacédo pelo software digital
(reqgistro fotografico da ferida e as respostas
geradas pelo aplicativo). Resultados: A
amostra foi composta de 11 pacientes e um
total de 18 feridas avaliadas. O aplicativo
MOWA® mostrou diferenca estatisticamente
significante na identificacdo dos tecidos de
fibrina e necrose, quando comparado com a

Ciéncias da Salde: da Teoria a Pratica

avaliagdo clinica. Um fato muito importante
observado, € de que o aplicativo identificou
tecido de necrose onde ha pouca presenca
de luz na foto. O mesmo se mostrou bastante
eficiente quanto a mensuracéo da ferida, porém
na avaliacéo do leito, deve-se ter o cuidado no
registro das imagens, as quais devem estar
em ambiente claro e com boa qualidade.
Conclusao: Evidenciou-se que 0s recursos
tecnolégicos devem ser utilizados de forma
complementar no acompanhamento da ferida,
visto que a avaliacéo criteriosa do profissional
enfermeiro, levando em consideragcdo as
caracteristicas clinicas do paciente através do
seu conhecimento técnico-cientifico, ndo deve
ser substituida.

PALAVRAS-CHAVE: Ferida. Software. Pesos

e medidas.

ABSTRACT: Objective: Compare the clinical
evaluation to the use of digital software in the
characterization of wounds. Methodology: the
project was comprised of patients who were
monitored weekly at the Ambulatério para
Tratamento de Feridas, an outpatient clinic for
wound care, located in a University in the interior
of the S&o Paulo state. The sample was collected
in two moments: first, there was the clinical
evaluation (evaluation and measurement of the
wound, tissue, and exudate); second, there was
the evaluation by means of the digital software
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(photographic wound documentation and the answers generated by the application).
Results: The sample was comprised of 11 patients and a total of 18 wounds were
evaluated. The application MOWA® showed a statistically significant difference in the
identification of fibrin and necrotic tissue when compared to the clinical evaluation. An
important fact observed was that the application identified necrotic tissue in places
where there was little light in the photo. In addition, the application showed to be very
effective in the measurement of the wound. Nonetheless, during evaluation in bed, one
should be careful while recording the images, which must have been done in a clear
environment and with quality light. Conclusion: The outcomes showed technological
resources should be used as complementary in the follow-up of the wound, since
the careful evaluation by professional nurses, who consider the patient’s clinical
characteristics and have the scientific and technical knowledge, should not be replaced.
KEYWORDS: Wound. Software. Weights and Measures.

11 INTRODUCAO

Sao consideradas feridas, qualquer leséo no tecido epitelial, mucosas ou 6rgaos,
com prejuizo de suas funcbes basicas. (GATTI et al., 2011). Independentemente da
etnia, género ou idade, € alta a incidéncia de pessoas acometidas por feridas o que
constitui um sério problema de saude publica, diminuindo a qualidade de vida da
populacao e onerando os gastos com a saude. CUNHA, 2015).

Os profissionais de enfermagem devem prestar uma assisténcia holistica ao
individuo possibilitando a participacéo do individuo no tratamento, otimizando o tempo
de cicatrizacao, e o restabelecimento na vida pessoal, social e familiar do portador de
ulcera. (MACEDO et al., 2015).

E fundamental uma avaliacdo mais detalhada da Ulcera, que consiste em
analisar a caracteristica total da ferida, observando se ha presenca de tecidos viaveis
para o processo de cicatrizagcdo (granulacdo e epitelizacéo) ou inviaveis (necrético
e fibrinoso), presenca de exsudato, avaliacédo da pele ao redor, entre outros fatores.
(BRASIL, 2002). Além disso, a mensuragao continua da area e da profundidade
da ferida permite avaliar os progressos da cicatrizacdo, detectando complicacoes
precocemente, podendo assim, ajustar o tratamento conforme necessario. (QUICK
REFERENCE GUIDE, 2014).

Nas ultimas décadas, o tratamento de feridas vem ganhando um grande avanco
tecnoldgico e cientifico, tanto no desenvolvimento de produtos quanto nas técnicas
aplicadas, visando a redug¢édo no tempo de cicatrizacéo, objetivando a diminuicédo de
danos psicologicos, riscos para infec¢cao e consequentemente, gastos com materiais
para curativos. (OLIVEIRA; PERIPATO, 2017). Em tempos em que a tecnologia
digital configura-se uma ferramenta indispensavel nas tarefas cotidianas da maioria
das profissdes, na area da saude isso se caracteriza de forma ainda mais intensa,
mediante as necessidades de informacdes rapidas, precisas e seguras.
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Existem varios dispositivos computadorizados ou aparelhos especializados para
calcular as dimensoes de feridas. O MOWA® (Mobile Wound Analyser) Wound Care
Solution (Gestdo de Ulceras) é um software movel para celulares e tablets que tem
o objetivo de fornecer ao profissional de saude uma ferramenta diferenciada para o
estudo das ulceras. (MOWA..., 2015). O software permite a diferenciacado dos tecidos
de necrose, fibrina e granulacéo, trazendo as porcentagens presentes de cada um,
além de realizar a mensuragéo da ferida.

Justifica-se, a importédncia deste estudo a fim de incorporar novos métodos
para avaliacdo e caracterizacdo de Ulceras de perna, visando a utilizacdo no meio
académico e profissional, auxiliando os profissionais da saude no cuidado com as
mesmas. O presente estudo, objetivou comparar a avaliagao clinica e a utilizacao de
software digital na caracterizacao de feridas.

2| MATERIAL E METODOS

Estudo exploratério descritivo, com uma abordagem quantitativa, realizado em
pacientes atendidos em um servigco ambulatorial para Tratamento de Feridas de uma
Universidade do interior de Sao Paulo. O projeto de pesquisa foi submetido ao Comité
de Etica em Pesquisa com Seres Humanos nos termos da resolucdo 466/2012 (CNS,
2012) com parecer favoravel numero 1.431.346.

Fizeram parte do estudo portadores de feridas, idade igual e/ou superior a 18
anos, que compareceram no Ambulatorio para Tratamento de Feridas nos meses de
fevereiro, marco e abril de 2017, apos a leitura, esclarecimento e assinatura do Termo
de Consentimento Livre Esclarecido (TCLE).

A coleta de dados aconteceu em dois momentos:

a) Primeira etapa — avaliacéo clinica e coleta de dados

- avaliacéo daferida, que incluiu a mensuragéao (com uma régua comum de plastico
e uma régua de papel a fim de comparar também as duas mensuragoes), tipo de
margem, tipo de tecido, tipo e quantidade de exsudato presente e sinais de inflamacéo
e/ou infecgao, tipos de tecidos encontrados na ferida (preto para tecido desvitalizado,
vermelho para tecido de granulacdo e amarelo para tecido de epitelizacdo); assim
como dados clinicos e sociodemograficos.

b) Segunda etapa — avaliacéo pelo software

- Registro fotografico da ferida a fim de submeter ao aplicativo MOWA® para
caracterizacdo, que inclui a mensuracao e os tipos de tecidos encontrados na ferida
(preto para tecido desvitalizado, vermelho para tecido de granulagéo e amarelo para
tecido de epiteliza¢do);

- Respostas do aplicativo MOWA® do tipo e quantidade de exsudato presente e
sinais de inflamac&o e/ou infec¢cao, hemorragia e leséo profunda;

- Emissao do relatério, contendo a avaliagcdo da lesdo, medida e proposta de

terapia de acordo com o que foi previamente informado.
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Os dados foram digitados em planilha eletronica e submetidos a um software
estatistico. A comparacao entre a avaliacao clinica por profissional e a fornecida pelo
aplicativo MOWA® foi realizada por meio do teste ndao paramétrico de Wilcoxom para
dois grupos pareados ao nivel de 5% de significancia. (ZAR, 2010).

31 RESULTADOS E DISCUSSAO

Foram avaliados 11 pacientes, acompanhados semanalmente no Ambulatério
para Tratamento de Feridas. Como alguns pacientes possuiam mais de uma ferida,
foram avaliadas 18 feridas.

Do total de 11 pacientes, seis eram homens (54,54%) e cinco mulheres (45,45%),
comidadesentre 38 a85anos. Emrelagéo as caracteristicas daamostra estudada, pode-
se observar que houve uma pequena diferenca na quantidade de homens e mulheres.
Esses achados corroboram com um estudo realizado, que apontou a tendéncia ao
equilibrio entre os sexos na incidéncia de lesdes cutédneas crbnicas. (BARROS et
al., 2016). Porém, outro estudo realizado em um consultério de enfermagem para
tratamento de feridas, com uma amostra de 142 pacientes, relatou que o predominio
na populagéo feminina composta por 73 (51,40%). (LIEDKE; JOHANN; DANSKI, 2014)

Quanto a ocupacgao atual dos pacientes, um (9,09%) se encontrava afastado
do trabalho, quatro (36,36%) estavam aposentados e seis (54,54%) mantinham vida
ativa trabalhando mesmo com a ferida. Um estudo, o qual avaliou a qualidade de
vida de pacientes portadores de feridas submetidos ao tratamento de oxigenoterapia
hiperbarica, relata que a presenca da ferida atrapalha consideravelmente a rotina
laboral mediante suas implicagbes e cuidados. Nos achados desse estudo, foi
possivel observar que a maioria dos pacientes mantém sua vida laboral normalmente,
contribuindo de forma positiva na qualidade de vida. (SILVA, 2010).

No que se refere a presenca de doencas sistémicas, trés (27,27%) pacientes
tinham hipertensao arterial sistémica (HAS), um (9,09%) tinha diabetes mellitus (DM),
cinco (45,45%) negaram ter qualquer doenca sistémica e por fim, dois pacientes
(18,18%) possuiam HAS e DM. Doengas como a HAS e o DM estédo associados ao
surgimento de feridas crbnicas. Estas comorbidades podem contribuir tanto para o
agravamento ou ainda retardar a evolucao da ferida. (SANTOS et al., 2015).

Em relacdo a localizagdo das feridas, sete (38,89%) estavam localizadas no
“maléolo medial”, duas (11,11%) no “maléolo lateral”’, duas (11,11%) na “panturrilha”,
uma (5,55%) em “baixo ventre”, uma (5,55%) em “regido anterior do membro inferior
direito”, uma (5,55%) na “parte inferior da coxa em regiao anterior”, uma (5,55%) no
“dorso”, uma (5,55%) no “calcaneo”, uma (5,55%) na regiao “sacral” e por fim, uma
(5,55%) no “trocanter”. Quanto a etiologia das feridas que foram avaliadas, nove
(50%) eram venosas, quatro (22,22%) ulceras por pressao (UPP), duas (11,11%)
diabéticas, duas (11,11%) se enquadraram na categoria “outros” e uma (5,55%) ferida
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cirurgica. Nenhum dos pacientes estudados apresentaram ferida arterial. As Ulceras
vasculogénicas, mais conhecidas como “Ulceras de perna”, podem ser de origem
venosa, arterial, mista, neuropética, entre outras. Avenosa geralmente aparece proxima
aos maléolos mediais. E a mais prevalente, sendo a insuficiéncia venosa cronica a
principal responsavel pelo seu aparecimento. (GEOVANINI, 2014). Os achados nesse
estudo, corroboram com afirmativa supracitada.

Na avaliacdo clinica, foi realizada a analise da borda e seus tipos. Dentre as
feridas, 14 (quatorze) (77,78%) apresentavam a borda aderida ao leito, trés (16,67%)
borda com até 50% de sua parte ndo aderida e apenas uma ferida (5,55%) com mais
de 50% da borda n&o aderida ao leito. No que tange aos tipos de bordas, nesse item
pode-se assinalar mais de uma opc¢ao: necrética, isquémica, epitelizada, epitelizando,
mascerada, queratose ou ainda NDA, caso a ferida ndo apresentasse nenhuma
dessas caracteristicas. Para uma avaliagdo correta e um tratamento eficaz de uma
ferida, é importante 0 monitoramento ndo apenas do leito da ferida, mas também as
caracteristicas da borda e da pele ao redor dessa lesdo. A presenca de maceracgao,
significa que ha excesso de umidade nas bordas, ou ainda, a hiperplasia da camada
coérnea, denominada como queratose, acaba inibindo a perfusdo e impedindo a
migracao tecidual, levando a um retardamento da cicatrizacdo. Outra situacédo que
merece atencéo, € quando as bordas ndo estdo aderidas ao leito ou estao desniveladas,
elas indicam insuficiéncia tecidual para a migracao das células epiteliais, contribuindo
também, para a néo cicatrizacdo. (OROSCO; MARTINS, 2006). (Tabela 1).

Localizacao das Feridas n (%) Aspectos das Bordas n (%)
Maléolo medial 7 38,89 Aderida ao leito 14 77,78
Maléolo lateral 2 11,1 Até 50% nao aderida ao leito 3 16,67
Panturrilha 2 11,1 Mais 50% nao aderida ao leito 1 5,55
Baixo ventre 1 5,55 TOTAL 18 100
iFr{]feeg:izcr) anterior do membro 1 555
Inferior da coxa regido anterior 1 555
Dorso 1 555
Calcaneo 1 5,55 Tipos de Bordas n (%)
Sacral 1 5,55 Mascerada 2 1N
Trocanter 1 5,55 Necroética + Queratose 2 11,11
TOTAL 18 100 Necroética + Epitelizada + Epitelizando + 1 555
Mascerada
Epitelizando 1 555
Epitelizada 1 555
Etiologia das Feridas n (%) Necrotica + Mascerada 1 5,55
Venosa 9 50 Isquémica + Queratose 1 555
Ulcera por Presséo 4 2222 Queratose 1 555
Diabética 2 11,1 Epitelizando + Mascerada 1 5,55
Cirurgica 1 5,55 Epitelizando + Queratose 1 5,55
Outros 2 11,1 NDA 6 33,33
TOTAL 18 100 TOTAL 18 100

Tabela 1 — Frequéncias absoluta e relativa da localizagao, etiologia, aspectos e tipos de bordas
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das feridasNotas: Em NDA: nenhuma das caracteristicas analisadas.

Fonte: Elaborado pelas autoras.

Quanto ao exsudato, 10 (55,55%) eram do tipo seroso, dois (11,11%)
serosanguinolento, trés (16,67%) purulento e trés (16,67%) feridas ndo apresentavam
exsudato por estarem com a fibrina bem aderida, a qual impede a producéo do mesmo.
No que corresponde a quantidade do exsudato, 10 (dez) (55,55%) apresentavam
pequena, dois (11,11%) média, trés (16,67%) grande quantidade. O exsudato de uma
ferida é composto por subprodutos celular de micro-organismos presentes na lesao,
residuos de células mortas, fluidos do extravasamento de vasos sanguineos, bem
como material secretado por células provenientes do meio interno ou externo a lesao.
(GEOVANINI, 2014). A caracteristica e a quantidade desse exsudato, tém relacéo
direta com determinadas condi¢cdes, boas ou ruins, no caso de indicarem presenca
de infeccdo. O exsudato seroso é plasmatico, aquoso e esta relacionado com feridas
limpas. O serosanguinolento pode indicar presenca de lesdo vascular e por fim, o
exsudato purulento € indicativo de leucécitos e micro-organismos vivos ou mortos,
podendo se apresentar com coloracdo amarelo, verde ou marrom de acordo com
o agente infeccioso. (OROSCO; MARTINS, 2006). Todas essas caracteristicas sao
fundamentais para a escolha da terapia a ser utilizada, visto que condutas diferentes
devem ser tomadas quando se observa uma alteragdo nessas caracteristicas.

No item “avaliacdo da pele ao redor da ferida”, pode-se assinalar mais de uma
opcao: edema, eritema, endurecimento, prurido, descamacao, hiperpigmentacao,
dermatites ou que a pele se apresenta integra. Sendo que seis (33,33%) das feridas
apresentavam a pele ao redor integra e as outras 12 (doze) feridas, apresentavam
mais de uma caracteristica presente. Essas alteracdes podem estar relacionadas com
processos infecciosos, no caso de eritema. Ou ainda nas feridas com edema podem
sinalizaranaorealizacdo do repouso adequado e também pode ser um sinal de presenca
de infeccdo. Alergias a certos produtos podem causar dermatites, prejudicando a
evolucao da ferida e o bem-estar do paciente. O prurido e o endurecimento, estao
relacionados com o processo fisiolégico da cicatrizacao. (BAJAY; ARAUJO, 2006).

3.1 Avaliacao clinica versus MOWA®

A avaliacao clinica foi realizada a partir da comparagcéo entre a mensuragéo
da lesao pelo aplicativo MOWA® e pela régua convencional (uma de plastico e uma
de papel). Nota-se diferenca entre todas as mensuracdes realizadas, obtendo-se
resultados diferentes em cada material usado. Na mensuragao com a régua de papel
prevaleceu um valor maior na maioria das feridas. Em contrapartida, na mensuracéo
com a régua comum (plastico), até a ferida 12 se mostrou estar bem perto da
mensuracao realizada pelo MOWA?®. O que pode justificar essa diferenga, é que as
feridas 13 a 18 sdo maiores e com bordas bem irregulares, apresentando dificuldade
na colocacao da régua para medicédo. Os resultados das comparacdes entre os trés
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instrumentos estdo representados na Figura 1.
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Figura 1 - Gréfico de linhas da mensuragédo com régua comum, régua de papel e o MOWA®

Fonte: Elaborado pelas autoras.

Tais resultados apontam que a utilizacdo desses tipos de réguas pode tornar a
mensuracao nao fidedigna, ja que houve bastante dificuldade no posicionamento das
réguas. Além do mais, feridas com bordas irregulares dificultam para o profissional
identificar qual regido apresenta maior altura e largura. (FORMIGAO, 2016). Acredita-
se que a tecnologia do aplicativo MOWA® é muito mais real, pois consegue contornar
toda a borda irregular, 0 que ndo acontece quando se realiza a medida com régua
(Figura 2).

Figura 2 — Mensuragéo simples e utilizando o app MOWA®

Notas: A: mensuracao pelo app MOWA®. B: mensuracao simples com régua (altura). C: mensuragao simples
com régua (largura).

Fonte: Elaborada pelas autoras.

Como ja explanado anteriormente, a mensuracdo da ferida € de extrema
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importédncia para o acompanhamento de sua evolucdo e consequentemente da
adequacéo, se necessario, de tratamentos. Para isso, os profissionais utilizam de
diversos meios para que a mensuracao seja a mais fiel possivel.

Em um estudo onde foi realizada a comparacao de diferentes métodos de
mensuracao de feridas, chegou a conclusdao de que a vantagem da utilizacdo de
softwares, como por exemplo o MOWA®, causam menos desconforto ao paciente, é
de facil manipulacéo, reduz a subjetividade e fornecem valores mais precisos quanto
a mensuracéo. (FORMIGAO, 2016).

Em relacdo a avaliagdo do leito da ferida, quanto as variaveis granulagao, fibrina
e necrose (Tabela 2) verificou-se, por meio do teste ndo paramétrico de Wilcoxom, que
houve diferenca estatisticamente significante na comparacgao entre a avaliagao clinica
e o aplicativo na identificacdo dos tecidos de fibrina e necrose (p < 0,05).

Grupo Média Mediana

AC Granulacao 53,666667 62,5 Probabilidade exata = 1,000000

MW Granulagéo 50,122222 49,9 Aproximacao normal: Z = 0,00000000
Grupo Média Mediana

AC Fibrina 41,888889 25 Probabilidade exata = 0,053856

MW Fibrina 27,3666667 15,65 Aproximacao normal: Z = 1,93822060
Grupo Média Mediana

AC Necrose 4,444444 0 Probabilidade exata = 0,015000

MW Necrose 22,494444 12,5 Aproximacao normal: Z = 2,3905744

Tabela 2 — Médias, medianas e resultados do teste estatistico, quanto as variaveis granulacao,
fibrina e necrose na comparacéo entre Avaliacéo Clinica e MOWA®

Notas: AC: avaliagéo clinica. MW: MOWA®.

Fonte: Elaborado pelas autoras.

O uso do app MOWA® na identificacao dos tecidos de fibrina e necrose mostrou
que ha diferenga estatisticamente quando comparado com a avaliagao clinica. Um
fato muito importante observado, € que o aplicativo identificou tecido de necrose onde
ha pouca presenca de luz na foto, comprovando que a identificacdo dos tecidos sofre
influéncia da qualidade da foto (Figura 3).
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Avaliagdo pelo MOWA® Imagem original

Fibeina: 0.9 %

Figura 3: Imagens das mensurag¢des com régua comum, régua de papel e 0 MOWA®

Fonte: Elaborado pelas autoras.

Um estudo que avaliou as vantagens e desvantagens do software MOWA®,
indicou que umas das desvantagens do aplicativo é que a ferida tem que estar
completamente no angulo visual da cAmera e que o mesmo sofre influéncia sobre a
qualidade das fotos, corroborando com achados do presente estudo. (DIAS; SILVA;
DIAS, 2013).

O software MOWA®, nao realiza a avaliagdo das bordas e nem da pele
circundante, e também n&o permite a mensuracgéo e avaliagao de feridas profundas ou
cavitarias. Porém, é um aplicativo de facil manipulacéo, é preciso no calculo da area
de ferida, além de permitir um registro claro e permanente da evolugcao da ferida, ele
traz sugestdes de tratamentos e no final € emitido um relatério sobre 0 mesmo.

41 CONCLUSAO

O avanco tecnolégico tem contribuido com muitos recursos na area da saude.
O enfermeiro, deve tomar decisbes embasadas em evidéncias a fim de otimizar o
tratamento, beneficiar o paciente, além de diminuir custos. (GOMES, et al.,2013).
O aplicativo MOWA® se mostrou bastante eficiente quanto a mensuracao da ferida,
porém na avaliagao do leito, deve-se ter o cuidado no registro das imagens, as quais
devem estar em ambiente claro e com boa qualidade.

Evidenciou-se nesse estudo que os recursos tecnolégicos devem ser utilizados
de forma complementar no acompanhamento da ferida, visto que a avalia¢ao criteriosa
do profissional enfermeiro, levando em consideragao as caracteristicas clinicas do
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paciente através do seu conhecimento técnico-cientifico, ndo deve ser substituida.

E fruto de uma pesquisa de Iniciacdo Cientifica, com bolsa pelo Programa
Institucional de Bolsas de Iniciacao Cientifica — PIBIC/CNPq. Atestamos também, que
os autores citados participaram da concepcéo, coleta de dados, discusséo e revisao
final que resultou neste artigo.

Uma possivel fragilidade do presente estudo pode estar relacionada ao fato dos
dados terem sido coletados por imagens, podendo sofrer influéncia no momento da
coleta. Apesar dessas limitagdes, os resultados desta analise fornecem subsidios de
gue ha necessidade de uma avaliacao criteriosa do profissional enfermeiro.
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