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Objetivo: Avaliar a qualidade de vida de pacientes com feridas crénicas. Metodologia: Trata-se de um estudo observacional,
correlacional, transversal, com abordagem quantitativa. A populagdao do estudo foi de 71 pacientes internados com
feridas crénicas em um hospital universitario. Para coleta dos dados, utilizou-se o IQVFP-VF e questdes sobre variaveis
sociodemogrificas e clinicas. Para andlise estatistica foram utilizados o Teste T Student, ANOVA e Correlagao de Pearson.
Resultados: Participaram do estudo 30 pacientes. O sexo correlacionou com o Indice de Qualidade de Vida Geral, o tempo
de internagao com o dominio familia e o Psicoldgico e espiritual, a area total da ferida com o dominio Psicolégico e Espiritual,
os sinais de cicatrizagdo com os dominios Satde e Funcionamento, Socioecondmico, Psicologico e Espiritual e no Indice de
Qualidade de Vida Geral. Conclusao: O enfermeiro deve conhecer os aspectos envolvidos na qualidade de vida para a garantia
da integralidade do cuidado.

Descritores: Qualidade de vida; Ferimentos e Lesoes; Cuidados de Enfermagem.

INTERNAL PATIENTS WITH CHRONIC WOUNDS: A FOCUS ON QUALITY OF LIFE

Objective: To evaluate the quality of life of patients with chronic wounds. Methodology: This was an observational, correlational,
cross-sectional study with a quantitative approach. The study population consisted of 71 hospitalized patients with chronic
wounds in a university hospital. Data were collected using IQVFP-VF and questions about socio-demographic and clinical
variables. For statistical analysis, the Student’'s T-Test, ANOVA and Pearson's Correlation were used. Results: 30 patients
participated in the study. Sex correlated with the General Quality of Life Index, the time of hospitalization with the family domain
and the Psychological and spiritual domain, the total area of the wound with the Psychological and Spiritual domain, the signs of
healing with the Health and Functioning, Socioeconomic domains, Psychological and Spiritual, and in the General Quality of Life
Index. Conclusion: The nurse must know the aspects involved in the quality of life to guarantee the integrality of care.
Descriptors: Quality of life; Wounds and Injuries; Nursing Care.

PACIENTES INTERNADOS CON FERIDAS CRONICAS: UN ENFOQUE EN LA CALIDAD DE VIDA

Objetivo: Evaluar la calidad de vida de pacientes con heridas cronicas. Metodologia: Se trata de un estudio observacional,
correlacional, transversal, con abordaje cuantitativo. La poblacion del estudio fue compuesta por 71 pacientes internados
con heridas cronicas en un hospital universitario. Para la recoleccion de los datos, se utilizd el IQVFP-VF y cuestiones sobre
variables sociodemograficas y clinicas. Para el andlisis estadistico se utilizo el test T Student, ANOVAYy Correlacion de Pearson.
Resultados: Participaron del estudio 30 pacientes. El sexo correlacionado con el Indice de Calidad de Vida General, el tiempo de
internacion con el dominio familiar y el Psicologico y espiritual, el &rea total de la herida con el dominio Psicolégico y Espiritual,
los signos de cicatrizacion con los dominios Salud y Funcionamiento, Socioeconémico, Psicoldgico y Espiritual y en el Indice de
Calidad de Vida General. Conclusién: El enfermero debe conocer los aspectos involucrados en la calidad de vida para la garantia
de la integralidad del cuidado.

Descriptores: Calidad de vida; Lesiones y lesiones; Cuidados de Enfermeria.
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INTRODUGAO

As lesbes cutaneas podem atingir as pessoas em qualquer
fase davida e para a realizagao da reparagao do dano tecidual,
o organismo deverd realizar um processo complexo de
eventos celulares e bioquimicos, levando em consideragao a
condigao clinica, a extensao e o grau de perda tecidual(1).

Fatores extrinsecos e intrinsecos ao paciente podem
intervir no processo de cicatrizagao da lesao, entre os fatores
extrinsecos estao aqueles relacionados as condi¢des da ferida
e ao tratamento realizado. Enquanto, os fatores intrinsecos
estao aqueles relacionados a condigao clinica do individuo,
que se complicam na presenga de doengas croénicas, como
as doengas cardiovasculares e imunossupressoras e o
diabetes, que alteram o fluxo sanguineo normal e o estado
imunologico®.

As feridas cronicas apresentam uma dificil cicatrizagao, ou
seja, um retardamento no reparo fisioldgico da cicatrizagao.
Deste modo, sdo classificadas como feridas crénicas,
aquelas com periodo de duragao superior a seis semanas e
que apresentam elevadas taxas de recorréncia®. Entretanto,
elas podem perdurar por um longo periodo de tempo, e
por isto causar no individuo o prejuizo na autoestima em
consequéncia das incapacidades que ela propicia como a dor,
o déficit na qualidade do sono, a inaptidao para o trabalho,
além disso, gera constrangimento e afeta o relacionamento
social interferindo assim na qualidade de vida®.

Paraproposito do estudo, qualidade devida é “o sentimento
de bem-estar de uma pessoa que decorre da satisfagao ou
insatisfagdo com as areas da vida que sao importantes para
ele / ela™®.

Deste modo, uma ferida crénica pode interferir em
diversos aspectos, tanto de ordem fisica, quanto emocional,
ao fazer com que as tarefas realizadas no cotidiano se tornem
um desafio. O ambiente social e o fisico ao qual individuo vive
podera afetar as capacidades, a motivagao e a manutengao
fisica da pessoa. A lesdao pode apresentar uma agressao
a integridade, produzindo um desequilibrio psicolégico
possivelmente gerar momentos de depressao que dificultam
arealizagao de agoes de autocuidado®.

Aavaliagao dos aspectos sociodemograficos, clinicos e da
qualidade de vida de portadores de lesdes crénicas fornece
informagodes relevantes para o cuidado integral, permitindo
a equipe multiprofissional uma visao holistica da saude dos
sujeitos, para uma atuagao impactante no restabelecimento
da saude.

Diante do acompanhamento na assisténcia dos pacientes
portadores de feridas crénicas em um hospital universitario,
em que constantemente as internagdes ocorrem ou sao
prolongadas em decorréncia de ferimentos, objetivou-se

avaliar a qualidade de vida de pacientes com feridas crénicas.
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METODOLOGIA
Tipo de Estudo
Trata-se de um estudo analitico, transversal, com

abordagem quantitativa.

Participantes da Pesquisa

A populagao estudada foi composta por 71 pacientes com
feridas cronicas internados nas Clinicas Médicas Masculina
e Feminina, Cirurgicas Alas A e B, Unidade do Sistema
Neuromuscular e Traumato-Ortopediado HUUFMA. Aamostra
foi inicialmente constituida por 38 pacientes selecionados por
conveniéncia, coletados conforme possibilidade de aplicagao
dos instrumentos e avaliagao da ferida em tempo habil
Apos aplicagao dos critérios de inclusao foram excluidos 8
pacientes, resultando na amostra final de 30 pacientes.

Foram selecionados para participar do estudo os
pacientes que atenderam aos seguintes critérios de inclusao:
pacientes que atingirem escore > 07 pontos no Questionario
de Avaliagdo Mental, idade > 18 anos, ambos os sexos,
presenca de uma ou mais feridas cronicas; que estiveram
internados nas clinicas médicas, cirurgicas e na Unidade do
Sistema Neuromuscular e Traumato-Ortopedia do HUUFMA.
Os critérios exclusdao no estudo foram os pacientes com
incapacidade de compreensao e comunicagao verbal efetiva,
pacientes com feridas oriundas de queimaduras, neoplasicas
malignas ou portadores da Sindrome de Imunodeficiéncia
Adquirida (SIDA).

Local do Estudo

A pesquisa foi realizada no Hospital Universitario da
Universidade Federal do Maranhdao (HUUFMA) - Unidade
Presidente Dutra, no municipio de Sao Luis do Maranhao, no
periodo de agosto de 2017 a janeiro de 2018.

Coleta dos Dados

Os instrumentos utilizados na pesquisa foram um
questionadrio semiestruturado contendo questdes abertas
e fechadas referente as varidveis socioeconémicas, clinicas
e avaliagdo das feridas, Questionario de Avaliagdo Mental
e o instrumento Indice de Qualidade de Vida de Ferrans e
Powers- Versao Feridas (IQVFP-VF). Para facilitar a aplicagao
e a melhor interpretagao dos instrumentos de pesquisa pelos
participantes, foram realizadas placas com numeragoes e
resposta correspondentes aos questionarios.

Todos os participantes do estudo responderam o
questionario socioeconémico e o (IQVFP-VF) por meio
de entrevista realizada pelo pesquisador. As varidveis de
caracterizagao socioecondmica, clinica e para avaliagao da
ferida foram: idade, sexo, renda familiar, escolaridade, tempo
de internagao, nimero de lesoes, etiologia da ferida, sinais de
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cicatrizagao e area total das feridas crénicas por cm2.

O questionario de Avaliagao Mental utilizado no estudo foi
proposto por Khan em 1960 é de dominio publico, consiste em
10 perguntas, as quais avaliam se o individuo sofre ou nao de
uma sindrome mental organica. O entrevistado deve acertar,
no minimo, sete do total das dez perguntas, conforme
menciona o seu autor?.

O instrumento de Indice de Qualidade de Vida de Ferrans
& Powers - Versao Feridas (IQVFP-VF) foi construido para
a utilizagao em pessoas com feridas agudas e cronicas de
diferentes etiologias. Constitui-se de 34 itens, contemplando
osdominios: Saude e Funcionamento, Familia, Socioeconémico
e Psicoldgico/espiritual®.

O instrumento possui duas perspectivas, a primeira
relacionada a satisfagdo com a vida e a outra sobre sua
importancia. As respostas variam de muito insatisfeito a muito
satisfeito e sem nenhuma importéncia a muito importante,
com pontuagdes que variam de um a seis, respectivamente®.

O calculo dos escores é realizado através da recodificagao
das respostas da primeira parte - satisfagdo com a vida
(1;2;3:4;5;6), subtraindo-se 3,5 de cada item, resulta em uma
nova pontuagao: -2,5; -1,5; -0,5; +0,5; +1,5 e +2,5. Esses novos
valores sao multiplicados pelas pontuagdes dos itens da
segunda parte - importancia com a vida, somando-se 15. O
escore total é alcangado pela soma de todos esses valores,
dividido pelo total de itens. Para calcular o escore de cada
dominio, utiliza-se a mesmaregra. O escore total varia de zero
(pior qualidade de vida) a trinta (melhor qualidade de vida)(8).

A coleta dos dados foi realizada nos turnos matutino e
vespertino, duas vezes na semana, no periodo de agosto
de 2017 a janeiro de 2018. Durante o turno vespertino
foram realizadas visitas aos setores para identificagao dos
pacientes com feridas crénicas que atendiam aos critérios
de inclusao do estudo, seguido da explicagdo acerca dos
objetivos da pesquisa, assinatura do Termo de Consentimento
Livre e Esclarecido (TCLE), aplicagdo do questionario de
avaliagao mental, instrumento IQVFP-VF e coleta de dados
socioeconémicos e clinicos. No turno matutino foram
realizadas as avaliagoes das feridas crénicas e registro das
informagédes colhidas.

Procedimentos de Analise de Dados

Os dados coletados foram transferidos para um banco
de dados na planilha do aplicativo Excel 2013 com dupla
digitagao. Logo apos, os dados foram exportados e analisados
no programa Statistical Package for the Social Sciences 20.0
em que foram realizados os calculos estatisticos descritivos
como frequéncias e porcentagens, média, desvio-padrao e
analise inferencial nas correlagoes das variaveis, com nivel de
significancia estatistica de p-valor <0,05. Os testes utilizados
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para comparagao dos escores dos dominios entre as variaveis
de interesse foram o Teste T Student, Andlise de Variancia
(ANOVA) e Correlagao de Pearson.

Procedimentos Eticos

Ressalta-se que esta pesquisa foi aprovada pelo Comité de
Etica em Pesquisa do Hospital Universitario da Universidade
Federal do Maranhao sob numero do parecer 2.135.308,
estando de acordo com as recomendagoes da Resolugao n2
466/12 do Conselho Nacional de Saude.

RESULTADOS

Participaram do estudo 30 pacientes com feridas
cronicas, a maioria eram do sexo masculino 21 (70,0%), com
média de idade de 471 (DP=15,6), 12 (40,0%) possuiam renda
familiar entre 1 a 2 salarios minimos, 13 (43,3%) apresentaram
baixa escolaridade, ou seja, ensino fundamental incompleto.

Os pacientes possuiam tempo médio de internagao de
51,8(DP=821) dias, e em relagdo ao numero de feridas, 22
(73,3%) dos participantes possuiam uma ferida, 7 (23,4%) duas
feridas e 1 (3,3%) possuia 12 feridas crénicas.

No que concerne a etiologia das feridas, 48 (100,0%)
constituiu o numero total de feridas, em que 12 (25,0%) eram
por ferida operatoria, 12 (25,0%) por esclerodermia, na qual
estas eram de uma Unica participante, 6 (12,5%) por lesao por
pressao, 5 (10,4%) pé diabético, 2 (4,2%) ulcera vasculogénica
e 11 (22,9%) foram por outras causas (lupus eritematoso
sistémico, erisipela e trauma).

Quanto a avaliagao das lesoes, 19 (63,3%) apresentavam
sinais de cicatrizagao, 23 (76,6%) tiveram area total das feridas
menor ou igual a 50cm2, 2 (6,7%) possuiam entre 51 a 100cm?2
e 5 (16,7%) apresentavam feridas com éarea total maior que
100cm?2.

Utilizando o IQVFP-VF entre pacientes com feridas
cronicas, verificou-se que o dominio Saude e Funcionamento
foi 0 que obteve menor escore entre os avaliados (Tabela 1).

Tabela 1 - Escores do instrumento IQVFP-VF. Sao Luis-MA,
2018.

Dominios Média DP Minimo Maximo

Saude e

142 5.6 41 252
Funcionamento
Familia 24,4 6,0 95 30,0
Socioeconémico 209 49 141 30,0
Psicologico/

24,0 42 16,3 30,0
Espiritual
Escore Total 209 37 14,8 28,5

Na avaliagao da correlagao entre as variaveis com valores
de significancia p<0,05 e os dominios do instrumento IQVFP-
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VF, observou-se que os sinais de cicatrizagao, demostraram
nivel de significdncia muito relevante na correlagao com os
dominios: Saude e Funcionamento (p=0,01), Socioeconémico
(p=0.01), Psicolégico e Espiritual (p=0,03) e no Indice de
Qualidade de Vida Geral (p=0,01) (Tabela 2).

Tabela 2 - Correlagao das varidveis com os dominios do
IQVFP-VF. Sao Luis-MA, 2018.

Varidveis a2 Familia  Socioeconsmico psézgfﬁfﬁ € IQV Geral
Sexo = = = - p=0,04*
SR - oo
Cioatrizagso PO . p=001*  p-003"  p=0.01"
*Teste T Student ~ **ANOVA ***Correlagao de Pearson
DISCUSSAO

Durante anos, a maioria dos estudos demonstrou a
prevaléncia de feridas crénicas no sexo feminino®?°W. No
entanto, estudos recentes apontam maior ocorréncia no
sexo masculino®. Em um estudo na Alemanha demonstrou
54% de homens® e outro estudo realizado em Minas Gerais,
60% de homens com ulcera crénica®. Contudo, as mulheres
ainda sao as mais acometidas com esse tipo de lesao, com
énfase para o aumento da longevidade feminina como fator
predisponente para a prevaléncia de mulheres acometidas
por feridas®.

Os participantes do estudo apresentaram média de idade
de 471 (DP=15,6) com o minimo de 19 e maximo de 77 anos,
apresentando idade menor que encontradas na literatura,
em que a populagao idosa constitui a maioria dos individuos
afetados com feridas crénicas!®*4. Entretanto, em uma
pesquisa realizada nas cidades de Sao Paulo e Manaus, aidade
média dos participantes era de 50?125 anos™).

Diversas pesquisas evidenciaram que a renda precdria
e o baixo nivel de escolaridade sao prevalentes em pessoas
portadoras de feridas crénicas®, corroborando assim
com os resultados do presente estudo, em que 12 (40,0%)
possuiam renda familiar entre 1 a 2 salarios minimos e 13
(43,3%) apresentaram ensino fundamental incompleto. Os
profissionais de saude devem considerar a escolaridade ao
realizar as orientagdes sobre os cuidados de saude ao paciente
com feridas, ponderando que quanto maior o entendimento
dos individuos, maior sera seu envolvimento no autocuidado
e melhores resultados no tratamento®@.

Neste estudo, o tempo médio de internagao de 51,8
(DP=82,1) dias contrapde-se com os resultados encontrados

ARTIGO 12

em uma pesquisa realizada sobre o perfil de clientes
hospitalizados com lesdes cutdneas no Rio de Janeiro,
no qual os pacientes apresentavam média de 12,7 dias de
internagao®.

Em relagao aos numeros das feridas, cerca de 73,3% dos
participantes possuiam uma ferida, corroborando com uma
pesquisa realizada em um Ambulatério de Reparo de Feridas
no Rio de Janeiro, que demostrou que 65% dos pacientes
apresentavam apenas uma ferida. Além disso, a principal
causa era por Ulcera venosa, em que uma das suas principais
caracteristicas é a presenga de uma unica lesdao?. Esta
etiologia contesta ao presente estudo, visto que as principais
causas eram por feridas operatorias (25,0%). Contudo, estes
resultados podem estar associados ao local da pesquisa,
visto que a maioria dos estudos com pacientes portadores de
feridas crénicas foram realizados em ambulatorios 14 e em
Unidades Basicas de Saude™, enquanto nesta pesquisa eram
pacientes hospitalizados.

Acerca da evolugao das feridas, o tecido de granulagao
favorece oreparo tecidual e consequentemente o fechamento
da lesdo, tornando-se essencial para a cicatrizagao. Em
uma pesquisa realizada no Rio de Janeiro, verificou-se que
a maioria das feridas crénicas apresentavam tecido de
granulagdo®, corroborando com este estudo, em que 63,3%
dos participantes apresentavam sinais de cicatrizagao.

Sobre o tamanho das lesdes, 76,6% tiveram area total
das feridas menor ou igual a 50cm2, colaborando com os
resultados de um estudo em que a maioria dos participantes
possuiam lesdes com area menor ou igual a 50 cm2®. As
feridas crénicas maiores que 100 cm? tiveram como etiologias
as ulceras vasculogénicas, ferida operatoria (laparotomia),
pé diabético e esclerodermia. Observou-se que essas lesoes
ocasionavam alteragdes na mobilidade dos pacientes,
repercutindo assim em sua qualidade de vida.

No Brasil, existem poucos estudos que utilizaram o
IQVFP-VF para avaliagao da qualidade de vida relacionada a
saude. Além disso, o instrumento estéa disponivel somente no
portugués brasileirot®.

Quanto a avaliagao dos escores do IQVFP-VF, o dominio
Famlia apresentou o maior escore entre os avaliados,
enquanto o de Saude e Funcionamento foi o que obteve
a menor pontuagao, demonstrando que as questoes
relacionadas a este dominio sdo as mais probleméaticas
para os pacientes com feridas crénicas. Corroborando com
o presente estudo, escores baixos no dominio de Saude e
Funcionamento foram relatados em uma pesquisa realizada
em clinicas especializadas em Sao Paulo e Manaus®™.

No que se refere as correlages, observou-se que o sexo
se correlacionou com o Indice de Qualidade de Vida Geral
(p=0,04), divergindo da pesquisa realizada em Unidades

Enferm. Foco 2019; 10 (2): 70-75 | 73



ARTIGO 12

Basicas de Saude no Mato Grosso do Sul, em que o sexo nao
influenciou de forma significativa na qualidade de vida dos
pacientes avaliados com feridas crénicas®™.

Utilizando a Correlagao de Pearson, os resultados indicam
que o tempo de internagao se correlacionou com o dominio
familia (p=0,01) (r=-0,452) e com o Psicoldgico e espiritual
(p=0,03), (r=-0,388) pressupondo que quanto maior o tempo
de internagao menor é a qualidade de vida relacionada a
familia e ao psicolégico/espiritual.

A hospitalizagao em sj ja é desencadeadora de ansiedade
e estresse. A doenga e a internagao hospitalar representam
para o paciente como um empecilho na sua vida habitual,
visto que o sujeito pode sentir-se abandonado diante do
desconhecido e dos procedimentos invasivos no qual sera
submetido. O acompanhamento da familia nesse momento
esta relacionada com a melhora do estado de saude, uma vez
que proporciona seguranga e bem-estar ao individuot?.

Com relagao a area total da ferida, esta se correlacionou
com domiio Psicolégico e Espiritual (p=0,05) (r=-0,367)
indicando que quanto maior a area da ferida menor o escore
desses dominios. Essa correlagao inversamente proporcional
¢ definida pelo coeficiente de correlagao de Pearson negativo,
mostrando que quando um escore aumenta ou outro diminui.

Em relagao aos sinais de cicatrizagao, este apresentou
nivel de significancia muito relevante na correlagao com os
dominios: Saude e Funcionamento (p=0,01), Socioeconémico
(p=0,01), Psicoldgico e Espiritual (p=0,03) e no Indice de
Qualidade de Vida Geral (p=0,0l), corroborando com uma
pesquisa realizada no Parand que avaliou a qualidade de
vida de pessoas com ulceras de perna, evidenciando que
o retardamento na cicatrizagao das feridas apresentava
impacto negativo na qualidade de vida relacionada a saude!?.

As feridas crénicas podem perdurar por muitos anos
e consequentemente causar no individuo prejuizo na
autoestima, resultante das incapacidades que ela propicia
como a dor, o déficit na qualidade do sono, inaptidao
para o trabalho e constrangimento para se relacionar
socialmente®?. Além disso, podera repercutir no sujeito
a apatia, desmotivagao e comodismo, fazendo com que o
individuo perca sua capacidade de acreditar na possibilidade
da cura.

LIMITAGOES DO ESTUDO
O presente estudo traz como limitagdes a pequena
amostra, a necessidade de adaptagao do questionario Indice
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de qualidade de vida de Ferrans e Powers- Versao Feridas para
o ambiente hospitalar e a caréncia de estudos na literatura
utilizando o instrumento.

Contribui¢oes do estudo para a pratica

Este estudo contribui para subsidiar a pratica de uma
assisténcia de enfermagem holistica e humanizada voltada
ao atendimento das necessidades biopsicossociais dos
portadores de feridas crénicas, uma vez que visa avaliar a
qualidade de vida da populagao em questao.

CONCLUSAO

Os resultados demonstraram a prevaléncia do sexo
masculino, idade média de 471 anos, com tempo médio de
internagcao de 51,8 dias, baixa escolaridade e renda familiar
de 1 a 2 saldrios minimos. Houve predominio de pacientes
que possuiam somente uma ferida. As feridas operatdrias
foram a principal etiologia e a maioria apresentava sinais de
cicatrizagao e area menor ou igual a S0cm?2.

O dominio Saude e Funcionamento foi o que obteve menor
escore entre os avaliados no IQVFP. O sexo se correlacionou
com o Indice de Qualidade de Vida Geral, enquanto o tempo
de internagao se correlacionou com o dominio familia e com o
Psicolégico e espiritual, no entanto, a area total da ferida com
o dominio Psicologico e Espiritual. Os sinais de cicatrizagao,
demostraram-se muito relevantes na correlagado com
os dominios Saude e Funcionamento, Socioecondémico,
Psicolégico e Espiritual e no Indice de Qualidade de Vida
Geral.

As feridas crénicas podem perdurar por vérios anos e
com isso acarretar problemas em diversos aspectos na
qualidade de vida. Portanto, o enfermeiro deve conhecer os
aspectos envolvidos na qualidade de vida de pacientes com
feridas crénicas, uma vez que é de grande importancia o
conhecimento destes para o planejamento de uma assisténcia
de enfermagem qualificada com foco na integralidade do
cuidado.

Contribuicao dos autores

Concepcao e desenho, analise e interpretagao dos dados,
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