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Resumo

Uma lesao por pressao é um dano na pele ou no tecido subjacente ocasionado pela pressdo em excesso. Neste
estudo, objetivou-se 0 mapeamento de tecnologias profilaticas em conformidade com a Diretriz Internacional de
Prevencao e Tratamento de Lesao por Pressao. Para isso, a metodologia seguiu as etapas da prospeccéo e, por meio
de quatro bases de dados (PubMed, Scopus, Web of Science e Questel Orbit), foram feitas buscas por documentos
situados entre os anos de 2009 e 2021. Entre as bases cientificas, foram selecionados 45 artigos por meio dos quais
se constatou um predominio do uso de curativos profilaticos. Na base Questel Orbit, foram selecionadas 29 patentes,
nas quais se verificou um volume consideravel de tecnologias relacionadas a suspensao do calcanhar. Neste estudo,
a China foi o pais que demonstrou as menores taxas de ocorréncia da lesao, o que fortalece a importancia de seguir
as recomendacbes da diretriz.

Palavras-chave: Lesao por Pressao. Prevencao. Tecnologias.

Abstract

A pressure injury is damage to the skin or underlying tissue caused by excess pressure. This study aimed to map
prophylactic technologies in accordance with the International Guideline for the Prevention and Treatment of Pressure
Injury. For this, the methodology followed the stages of prospecting and through four databases (PubMed, Scopus,
Web of Science and Questel Orbit) were made searches for documents located between the years 2009 and 2021.
Among the scientific bases, 45 articles were selected, through which a predominance of the use of prophylactic dressings
was observed. At the Questel Orbit base, 29 patents were selected, where a considerable volume of technologies
related to heel suspension was verified. In this study, China was the country that demonstrated the lowest rates of
occurrence of the injury, which strengthens the importance of following the recommendations of the guideline.
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1 Introducéo

Os servigos de satide enfrentam ha tempos um problema com sérias consequéncias para
a qualidade de vida do paciente e a economia de diversos paises. Apesar das diversas no-
menclaturas, desde 2016, o National Pressure Injury Advisory Panel (NPIAP) tem adotado a
terminologia lesao por presséao, definindo-a como um dano localizado na pele e/ou no tecido
subjacente, em decorréncia da pressao ou da combinacao desta com o cisalhamento em re-
gides de protuberéncias dsseas, podendo também estar relacionada a um dispositivo médico
ou outro objeto (EPUAP; NPIAP; PPPIA, 2019). Como demonstrado na Figura 1, a lesdo por
pressao apresenta uma classificacao e estéa geralmente associada ao déficit nutricional, excesso
de umidade na pele e comprometimento da mobilidade, por isso, é comumente observada
em pessoas confinadas ao leito ou a cadeira de rodas, por exemplo. O desenvolvimento desse
tipo de lesao impacta negativamente na qualidade de vida e torna o acometido vulneravel as
infeccoes bacterianas, ao risco de amputacao de membros e a morte prematura.

Figura 1 - Estagios da lesao por pressao
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Fonte: Adaptada de Hintz (2011)
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Em uma escala global, a prevaléncia dessas lesbes em ambientes de satde varia de 0% a
72,5%, apresentando uma incidéncia média de 6,3% (EPUAP; NPIAP; PPPIA, 2019). Anual-
mente, apenas nos Estados Unidos da América (EUA) 2,5 milhdes de pessoas desenvolvem lesao
por pressao e 60 mil individuos evoluem a 6bito pelos efeitos diretos da lesao (NPIAP, 2020). No
Brasil, evidéncias indicam altas taxas de incidéncia com valores que variam de 13,95% em Sao
Paulo a 59,5% em Fortaleza (BARON; PAVANI; FORGIARINI JUNIOR, 2017). Entre marco de
2014 e janeiro de 2018, o Sistema Nacional de Vigilancia Sanitaria (SNVS) contabilizou 31.387
lesbes por pressao e 34 dbitos como causa direta dessas lesoes (BERNARDES; CALIRI, 2020).
De junho de 2019 a maio de 2020, o Sistema de Notificacao para a Vigilancia Sanitaria (NO-
TIVISA) contabilizou 2.491 lesoes de estagio Ill e 792 de estagio IV (RAMALHO et al., 2020).

No contexto econdmico, faltam estudos expondo em um cenario global os prejuizos dessas
lesdes convertidos em uma tinica moeda. Contudo, em niveis regionais, as evidéncias asseguram
que, no Reino Unido, dependendo do estagio da lesao, o custo de tratamento pode variar de
£1.214 a £14.108 (KEENAN; EVANS; OOMENS, 2022). Nos EUA, esse custo pode alcancar
até $ 70.000 (LEVY; KOPPLIN; GEFEN, 2016) e envolver litigios com valores que oscilam entre
$5.000 e $ 82.000.000 com um valor médio de $ 250.000 (LYDER, 2011). No Brasil, a anélise
de 60 prontuérios ao longo de um semestre constatou uma média de custo semestral no valor
de R$ 1.886,00 por paciente (BARBOSA, 2019). Em contraste com os custos de tratamento,
os valores relacionados as medidas profilaticas apresentam-se em quantias menores. Em uma
revisao sistematica, Demarré et al. (2015) constataram que o custo diario aplicado no tratamento
oscilou entre € 1,71 e € 470,49 por paciente. Em contrapartida, o valor associado a prevencao

variou entre € 2,65 e € 87,57.

Sob a perspectiva da pandemia por Covid-19, as recentes publicacoes evidenciam o aumento
da ocorréncia das lesdes por pressao. Jiang et al. (2020), por exemplo, verificaram em 4.306
profissionais de salide uma prevaléncia de 30,03% no que diz respeito as lesdes associadas ao
uso de Equipamento Protecao Individual (EPI). Por sinal, os EPIs se mostraram indispensaveis
no manejo de pacientes com Covid-19, e, em funcao da intensa procura por esses artefatos,
estudos conduzidos por Santos et al. (2020) e Jorge et al. (2020) sustentam que, no auge da crise
sanitaria, as instituicoes de ensino federais e a comunidade de makers tiveram um importante
protagonismo na producao de tais equipamentos. Em se tratando da lesao, Yu et al. (2021)
constataram duas modalidades da lesao associadas ao manejo da Covid-19: lesao por pressao
causada por equipamento de protecao e lesao por pressao ocasionada pelo prolongamento
da posicao prona. Sobre essa posicao, Moore et al. (2020) registram que dados internacionais
sugerem que até 57% dos pacientes ventilados mecanicamente em posicéo prona desenvolvem
lesao por pressao.

A profilaxia dessas lesdes envolve o alivio da pressao, que pode ser alcancado pelo uso
de dispositivos redutores de pressao. Todavia, mesmo no ambito do processo profilatico, sao
encontrados problemas que podem potencializar o aparecimento da lesdo. Um desses proble-
mas é evidenciado por Baron, Pavani e Forgiarini Junior (2017). De acordo com esses autores,
muitos dos dispositivos disponiveis no mercado nao atendem as diretrizes de prevengéo e po-
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dem contribuir para o aumento do risco de desenvolvimento da lesao. Assim, por considerar a
gravidade desse problema, o presente estudo propds-se a identificar, em bases patentaria e nao
patentéaria, as tecnologias profilaticas em conformidade com as recomendacoes estabelecidas
pela Diretriz Internacional de Prevencao e Tratamento de Lesao por Pressao.

2 Metodologia

Os procedimentos metodoldgicos envolveram consultas em quatro bases de dados e segui-
ram as etapas da prospeccao. Com o objetivo de mapear as tecnologias profilaticas em confor-
midade com a diretriz, na fase preparatoéria, foram catalogadas na terceira edigao da diretriz as
recomendacoes pertinentes ao uso de tecnologias profilaticas.

Na fase pré-prospectiva, foram definidas as bases de dados (PubMed, Scopus, Web of
Science e Questel Orbit), o periodo de abrangéncia da pesquisa e os termos de busca. Em fungéao
dos inimeros pontos anatdmicos propicios ao surgimento da lesao, foram selecionados, com
base em publicacoes anteriores (EPUAP; NPIAP; PPPIA, 2019; SCHWARTZ; LEVY; GEFEN,
2018; LEVY; GEFEN, 2017), o calcanhar e a regiao sacral, pois esses locais sdo os mais aco-
metidos e tendem a apresentar os estagios mais graves da lesao. Pelo fato de a primeira edicao
da diretriz ter sido publicada em 2009, o periodo de abrangéncia desta pesquisa considerou os
anos entre 2009 e 2021. No tocante aos termos de busca, foram consideradas as terminologias
mais citadas em publicacoes relacionadas ao problema e definiu-se pelo uso de cédigos da
International Patent Classification (IPC) relacionados as tecnologias aplicaveis nos segmentos
anatomicos citados anteriormente.

Como verificado na Figura 2, na fase prospectiva, foi aplicado um comando de busca comum
as quatro bases consultadas. Entretanto, na base tecnolégica, uma segunda intervencéo foi efetuada
considerando a IPC. Nessa fase, o processo de mineracao das informacdes entre os documentos
encontrados envolveu a remocao de publicagbes duplicadas, a andlise do contetido descrito em
cada documento e a comparacgéao da descricao tecnoldgica presente nos documentos com as reco-
mendacoes catalogadas na diretriz. Assim, foram incluidos nesta pesquisa os documentos publicados
entre 2009 e 2021 concentrados no uso de tecnologias profilaticas. Por sua vez, foram excluidas as
publicacoes com temética direcionada ao tratamento da lesao, os documentos néo disponibilizados
integralmente e aqueles sobre tecnologias profilaticas nao alinhadas a diretriz.
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Figura 2 - Etapas dos procedimentos metodolégicos
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Fonte: Elaborada pelos autores deste artigo (2022)

Apbs os procedimentos descritos acima, as informacoes inerentes as publicacoes selecio-
nadas foram traduzidas em nimeros e expressas em graficos, demonstrando, por exemplo,
tendéncia temporal, tipos de tecnologias profilaticas e paises lideres na publicacao de estudos
cientificos e no desenvolvimento desses dispositivos. Assim, na fase pds-prospectiva, da-se a
disseminacao dessas informacoes.

3 Resultados e Discussédo

Por meio das buscas efetuadas junto as bases cientificas, foram encontrados 506 artigos.
Desse quantitativo, foram removidos os estudos duplicados (157 artigos), os estudos nao admi-
tidos na analise do contetido (163 artigos) e os estudos nao disponibilizados integralmente (57
artigos). Assim, 129 artigos tiveram seu conteiiddo comparado as recomendacoes da diretriz, e
destes, apenas 45 artigos foram selecionados.

No que diz respeito a base Questel Orbit, a aplicacdo do comando comum as demais bases
permitiu encontrar 282 patentes. Quando os cédigos referentes a IPC (Figura 2) foram adicio-

A descricao dos c6digos IPCs consta no Apéndice
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nados ao comando de busca, esse valor saltou para 328 patentes. Desse quantitativo, foram
removidos 13 documentos que tratavam da mesma tecnologia e 43 patentes nao admitidas
na analise de contetido. Por fim, apds a comparagao das descrigbes das 272 patentes com a
diretriz, foram selecionadas 29 patentes.

3.1 Evolugéo Temporal de Artigos e Patentes

A respeito dos artigos, a Figura 3 evidencia que, para cada ano analisado, pelo menos um
estudo foi publicado. Ao contrario disso, entre as patentes, foi possivel verificar uma quantidade
nula de depésitos em seis dos 13 anos delimitados na metodologia. Esse fato é relevante, pois
concentrou-se nos periodos em que foram publicadas a primeira (2009) e a segunda edicao
(2014) da diretriz e nas épocas imediatamente subsequentes. Possivelmente, o baixo niimero
de artigos e a auséncia de depdsitos nos trés primeiros anos estejam relacionados ao inedi-
tismo da diretriz. No contexto das patentes, a adequacdao de uma determinada tecnologia as
recomendacoes de especialistas tende a consumir um periodo consideravel de tempo até que
os inventos sejam readequados e tenham seus requerimentos de protecao depositados junto
aos escritérios de patente.

Figura 3 — Numero de artigos publicados e tecnologias registradas anualmente
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Fonte: Elaborada pelos autores deste artigo (2022)

A auséncia de depésitos em 2009, por exemplo, pode ser explicada pelos indicadores da
World Intellectual Property Organization (WIPO). Segundo a WIPO (2021), em 2009, a tendén-
cia dos pedidos de patente em todo o mundo apresentou um crescimento negativo de 3,8%, e
de 2013 para 2014, o crescimento encolheu 4,0%. Entre os trés anos de publicacao da diretriz,
apenas em 2019 é possivel notar um volume significativo de depdsitos. As tecnologias regis-
tradas dizem respeito a tecnologia médica, uma area tecnolégica que, de acordo com a WIPO
(2021), apresentou nos anos de 2009, 2014 e 2019, 78.793, 106.647 e 154.706 depdsitos,
respectivamente, representando um crescimento médio de 7,0% no periodo de 2009 a 2019.
Possivelmente, o crescimento observado nesse periodo tenha alguma relacdo com o niimero
de depdésitos em 2019, conforme apresentado na Figura 3.
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Os anos de 2018 e 2019 representam, respectivamente, os periodos com os maiores volumes
de artigos e patentes. Contudo, entre os anos de 2020 e 2021, foi registrada uma redugao nesses
volumes. Sobre esse fato, é importante ressaltar que os anos de 2020 e 2021 foram impactados
pela pandemia por Covid-19, fato que intensificou a necessidade de melhor compreender os
fatores que culminam no desenvolvimento da lesao e as medidas profilaticas e terapéuticas. Por-
tanto, é possivel que mais estudos e tecnologias preventivas sejam desenvolvidos posteriormente.

3.2 Producéo Cientifica e Tecnolégica por Pais

A distribuicao geografica dos estudos selecionados (Figura 4) revelou serem os EUA o pais
com o maior nimero de artigos divulgados, e esse fato vai ao encontro das conclusoes constantes
no relatério emitido pelo National Center for Science and Engineering Statistics (NCSES, 2021).

Figura 4 - Numero de artigos publicados e tecnologias desenvolvidas por pais

China [
Estados Unidos da América [N
Isracl (IS
Australia  [INENEN
Brasil SN
Suécia [IZEI2IN
Espanha [ ]
Alemana NS
ey
Za
=0

Pais

Bélgica
Cingapura
Coreia do Sul 2NN
Itélia

Canadd
Franca
Inglaterra
Japao
Maldsia
Portugal

- IIIIIII

5 10 15 20 25 30

< \b3 ( \
| 8, LS, Quantidade de artigos e patentes

{ /
Y- : ® Artigos ™ Patentes

Fonte: Elaborada pelos autores deste artigo (2022)

Segundo o relatério, os EUA continuam sendo uma nacéo altamente influente no campo
da pesquisa de ciéncia e engenharia, e, sob o aspecto de areas como ciéncias da satde, esse
pais fica a frente de nacdoes como China, India e Japao, por exemplo. Considerando os dados
disponibilizados pelo portal Scimago Institutions Rankings, sob o periodo compreendido entre os
anos de 2009 e 2020, os EUA ocuparam sempre a primeira colocacao em termos de producao
cientifica nas areas da medicina e profissdes da satide.

Ainda sobre o continente americano, convém discorrer a respeito do Brasil. Por seu volume
de estudos selecionados, o Brasil também ocupa uma posicao de destaque no continente e foi o
Unico pais da América do Sul com obras selecionadas. A relevante posicao ocupada pelo Brasil
pode ser apoiada pelas evidéncias constantes no Boletim Anual do Observatério de Ciéncia,
Tecnologia e Inovacao (CGEE, 2021). Segundo esse documento, o crescimento da producao
cientifica brasileira de 2020 em relacao ao ano de 2015 atingiu 32,2%, e a producao cientifica
brasileira entre os anos de 2015 a 2020 manteve o pais na 132 posi¢éo na produgao global de
artigos cientificos indexados na base Web of Science (WoS).
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Com relacao a producgéao tecnolégica, a China lidera os paises dentro e fora de seu conti-
nente, e essa lideranca é corroborada pelos dados da WIPO. Analisando os escritérios em que
as atividades de patentes sao mais intensas, o escritério chinés aparece em primeiro lugar na
lista dos 10 principais. Segundo essa entidade, o escritério chinés recebeu 1.497.159 depdsi-
tos apenas em 2020, o que representa um crescimento de 6,9% quando comparado ao ano
anterior. No que diz respeito ao ranking dos 10 maiores paises usuéarios do Patent Cooperation
Treaty (PCT), a China aparece como lider em 2021 com 69.540 depésitos, o que representa
um crescimento de 0,9% em relacdo ao ano de 2020. Em 2020, do total de 3.276.700 pedidos
de patente executados, 45,7% foram efetuados junto ao escritério chinés (WIPO, 2022).

3.3 Situacdo Legal, Formas de Protecdo e Patentes de Destaque

No que diz respeito a situagao legal das 29 patentes, 20 (68,97%) permanecem “vivas” e
nove (31,03%) encontram-se “mortas”. Entre as patentes “vivas”, 19 tiveram a concessao da
patente garantida e uma permanece em andlise. Quanto as patentes “mortas”, todas tiveram
a concessao da patente garantida, mas em fungéo da auséncia do pagamento da taxa de anu-
idade, essas patentes encontram-se atualmente “caducadas”. No rol de patentes “caducadas”,
oito dizem respeito as tecnologias chinesas e uma se refere a tecnologia de origem espanhola.

Em relacao a forma de protecao, cinco (17,24) tecnologias foram requeridas sobre a forma
de Patente de Invencao (PI) e 24 (82,76%) sobre a forma de patente de Modelo de Utilidade
(MU). A expressiva quantidade atribuida aos MUs converge com o crescimento dos depdsitos
de MU na China e ao redor do mundo. De acordo com a WIPO (2021), em 2020 foram efe-
tuados 3.000.110 depdsitos de MU no mundo, valor que representa uma taxa de crescimento
de 28,1% em relacao ao ano de 2019. Enquanto 1.497.159 depésitos de PI foram feitos junto
ao escritério chinés apenas em 2020, os depésitos de MU somaram 2.926.633 solicitacoes.

Figura 5 - Regibes de protecao das patentes “vivas”
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Fonte: Elaborada pelos autores deste artigo (2022)
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Todo quantitativo de tecnologias desenvolvidas na China teve o pedido de patente regis-
trado apenas no territério de origem. Entre as 29 tecnologias patenteadas, apenas trés foram
registradas em outros paises. A primeira patente foi registrada sob o niimero EP 2505167 e
diz respeito a uma tecnologia desenvolvida pelos EUA. Essa patente abrange, além do pais de
origem, paises como Austria, Canada, Holanda e Reino Unido. As outras duas tecnologias sao
de origem sueca e foram patenteadas sob os nimeros EP 3474802 e EP 3474803. Ambas, com
excecao da Austria, requisitaram protecao em todos os paises demonstrados na Figura 5. Nessa
figura consta apenas o quantitativo das patentes “vivas” (15 tecnologias chinesas, 2 suecas, 1
brasileira, 1 japonesa e 1 norte americana). Por isso, a China apresenta um quantitativo de 17
patentes (15 tecnologias chinesas e 2 suecas).

As patentes nimero EP 3474802 e nimero EP 3474803 foram depositadas pela empresa
Molnlycke Health Care, e, juntas com a patente nimero EP 2505167, depositada pela empresa
EHOB™, o trio formou o seleto grupo das patentes mais citadas, totalizando 19 citacées. Do
total de patentes selecionadas, apenas seis (20,69%) tiveram o pedido depositado pelos seus
respectivos inventores. As 23 (79,31%) tecnologias restantes foram requeridas por entidades,
de modo que apenas trés destas atuam junto ao mercado como uma empresa produtora de
solucbes médicas. As demais instituicoes dizem respeito a centros hospitalares, universidades
ou a combinacao destes.

Entre as empresas produtoras de solugbes médicas, destaca-se a Molnlycke Health Care.
Essa empresa opera em mais de 40 paises com usuarios espalhados em quase 100 nagoes e atua
junto ao mercado desde 1849 (MOLNLYCKE®, 2022). As duas patentes requeridas por essa
empresa se referem aos curativos profilaticos. Alids, nas publicacoes cientificas, esses produtos
foram em geral desenvolvidos pela Molnlycke Health Care ou pela Smith & Nephew. A Smith
& Nephew é uma empresa que atua desde 1856 e atualmente permanece sediada no Reino
Unido, estando presente em mais de 100 paises e contando com mais de 15.000 funcionarios
(SMITH + NEPHEW™, 2022). Ambas as empresas sao destaques na producao de solucoes
médicas e patrocinaram o desenvolvimento da terceira edicao da diretriz.

3.4 Tipos de Tecnologias Selecionadas

Os curativos profilaticos foram utilizados em 20 dos 45 estudos selecionados (Figura 6).
Contudo, em apenas nove metodologias, esses produtos foram devidamente descritos. Os
demais estudos, mesmo nao apresentando a descrigao, utilizavam curativos cujas descrigoes
ja estavam presentes nas nove investigacoes selecionadas. Por esse motivo, os 11 artigos nao
foram descartados.
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Figura 6 - Tipos de tecnologias selecionadas
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Pelo menos 14 metodologias utilizaram curativos constituidos de silicone produzidos pela
Molnlycke Health Care e pertenciam em sua maioria a linha Mepilex® Border. Entre os 20 estu-
dos selecionados, 12 utilizaram em suas respectivas metodologias curativos aplicaveis na regiao
sacral e oito sobre o calcaneo. No que diz respeito as patentes, dois curativos foram desenvol-
vidos para prevenir a lesdo no sacro e um aplicavel ao calcdneo. Sobre esse tipo de tecnologia,
a diretriz (EPUAP; NPIAP; PPPIA, 2019) recomenda o uso do curativo de espuma de silicone
macio com varias camadas para proteger a pele de individuos em risco de lesdes por pressao.

Os dispositivos de suspensao do calcanhar, em meio as publicacoes cientificas, envolveram
uma almofada, duas botas e um protétipo de suspensao. Em relacao as patentes, foram sele-
cionadas 10 almofadas, duas botas, um sapato multifuncional e quatro sapatos em forma de T.
A diretriz (EPUAP; NPIAP; PPPIA, 2019) recomenda que para individuos com risco de lesdes por
pressao do calcanhar sejam aplicados uma almofada de espuma ou um dispositivo de suspensao
projetado especificamente para esse segmento anatdomico. O calcanhar deve ser descarregado
completamente de modo a distribuir o peso da perna ao longo da panturrilha sem pressionar
o tendao de Aquiles e a veia poplitea. Segundo a diretriz (EPUAP; NPIAP; PPPIA, 2019), a
hiperextensao do joelho pode provocar a obstrucao da veia poplitea predispondo o paciente a
Trombose Venosa Profunda (TVP). Por isso, o joelho deve estar ligeiramente flexionado entre
5°e 10°. E importante salientar que, em pacientes com algum grau de agitacao, por exemplo,
as almofadas e os travesseiros nem sempre serao eficazes para prevenir a lesdo. Justamente
por isso, a diretriz (EPUAP; NPIAP; PPPIA, 2019) recomenda outras tecnologias de suspensao
como o uso de botas e ressalta que o uso dessas tecnologias deve levar em consideragao a inte-
gridade da pele, presenca de edema, estado de mobilidade, conforto, tolerancia do dispositivo
e as orientacoes do fabricante.

As botas, os sapatos e alguns modelos de almofadas selecionados também foram projetados
para prevenir a queda do pé, um problema, segundo Nori e Stretanski (2022), caracterizado
pela incapacidade de levantar o antepé devido a fraqueza dos dorsiflexores do pé, podendo ser
ocasionado por diversos fatores como a permanéncia prolongada do paciente junto ao leito.
Como registrado na diretriz (EPUAP; NPIAP; PPPIA, 2019), a elevacao do calcanhar em um
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travesseiro geralmente é inadequada, por isso é preferivel um dispositivo que alivie completa-
mente o calcanhar e evite a queda do pé. Os dispositivos selecionados descrevem um formato
adequado para a variacao de tamanho e materiais que favorecem uma boa ventilagao, o que
impede o aumento da temperatura e a proliferacao de bactérias. Alids, essas sao algumas das
caracteristicas descritas na patente de nimero BR102018069398. Entre as 29 familias de pa-
tentes, essa é a tnica cujas propriedades da invencao foram intencionalmente projetadas com
o objetivo de adequar-se as recomendacdes da diretriz.

Em termos de publicacdo cientifica, os colches foram as tecnologias mais estudadas depois
dos curativos profilaticos. Um estudo envolveu uma cobertura baseada em um sistema de cunha
e 0s seis restantes empregaram especificamente o uso de colchdes, apresentando uma variedade
de produtos com o intuito de otimizar o alivio da pressao. Essa variedade de produtos é eviden-
ciada no estudo de Katakwar et al. (2020). Segundo esses autores, existem diferentes tipos de
materiais destinados a prevencao de lesdes por pressao, entre eles, destacam-se os colchoes de
ar e fluido, colchoes de espuma de alta especificagao, camas com baixa perda de ar, colchbes
com revestimentos de peles de carneiro de grau médico e colchdes de ar de pressao alternada.
Contudo, por vezes, esses dispositivos tém sua eficacia colocada em diavida. Por isso, a diretriz
(EPUAP; NPIAP; PPPIA, 2019) recomenda que sejam feitas avaliacoes sobre os beneficios de
seu uso para pessoas com risco de desenvolver lesdao por pressao.

Na classe dos dispositivos eletronicos, foram agrupados os estudos cujas metodologias en-
volviam lencol sensivel a pressao, espectrofotometria de refleténcia, termografia infravermelha
de onda longa, sensores de pressao FBG (Fiber Bragg Grating) e sistema de colchao sensivel
a pressao. Mesmo com a aplicacao dos produtos discutidos anteriormente, a diretriz (EPUAP;
NPIAP; PPPIA, 2019) aconselha a implementacao de estratégias de lembretes e sugere o uso
de mapeamento continuo de pressao como uma dica visual para orientar o reposicionamento
do paciente. Por isso, o lencol e o colchao sensiveis a pressao e a cadeira de rodas constitui-
da por sensores de pressao FBGs mostram-se tao importantes. Além disso, inovacdes como
a espectrofotometria de refletancia e a termografia infravermelha de onda longa constituem
tecnologias com potencial para indicar os efeitos iniciais do excesso de pressao no organismo
antes que estes sejam perceptiveis as inspecoes visuais.

Embora nao tenham sido selecionados artigos discorrendo sobre o uso de meias, essa
tecnologia foi utilizada com o objetivo de prevenir a lesdo em pés de pessoas diabéticas no
estudo de Perrier et al. (2014). Esses autores desenvolveram um protétipo de meias inteligentes
100% téxtil e lavavel capaz de recolher os niveis de pressao externa do pé e estimar os riscos da
lesdo. Em relacao as patentes, as cinco meias selecionadas descrevem desde modelos simples
a modelos desmontaveis com presenca de material projetado para favorecer o conforto, venti-
lacao e higienizacgao. Inclusive, um dos modelos foi produzido com material de fio de seda, um
textil com baixo coeficiente de fricgdo, conforme recomenda a diretriz (EPUAP; NPIAP; PPPIA,
2019). Essa recomendacao é estendida as roupas de cama, por exemplo, pois, como descrito
na diretriz em questao, esse tipo de tecido reduz a tensao de cisalhamento, minimiza a irritacao
da pele e seca rapidamente quando comparado a um tecido de algodao ou mistura de algodao.

Ao contrario dos curativos profilaticos, sobre os quais diversos estudos evidenciam a redu-
cao da incidéncia da lesao por pressao, os agentes tépicos nao desfrutam de tantas evidéncias.
A maioria dos ensaios que exploram o impacto de aplicacdes tépicas na incidéncia da lesao
nao demonstra claramente os beneficios ou os danos do procedimento (MOORE; WEBSTER,
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2018). Contudo, a diretriz (EPUAP; NPIAP; PPPIA, 2019) enfatiza que a aplicacao regular de
um hidratante é sugerida para promover a hidratacdo da pele e prevenir outras condigoes
adversas no 6rgao, incluindo pele seca e laceragoes. Nesse sentido, foram selecionados cinco
produtos (IPARZINE-4A-SKR, gel de hortela-pimenta, 6leo de améndoa, gel aloe vera e 6leo de
oliva) cujas descricoes apresentam potencial para producao de colageno, efeito antibacteriano
e aceleracao do processo de cicatrizacao.

O fato de nao terem sido encontradas patentes sobre produtos tépicos pode ter relacao
com os achados cientificos ainda conflitantes no que diz ao uso desses agentes na profilaxia
da lesao. E importante salientar que apesar de os c6digos iniciados pelos caracteres A61F-013
terem aparecido, nenhum deles estava relacionado aos produtos tépicos. Alias, por meio das
29 patentes, foi possivel contabilizar 34 cédigos IPC e, entre estes, apenas oito apareceram em
mais de um documento. Os cédigos de maior destaque foram A61G-007/057 (10 documentos),

A61F-005/01 (8 documentos) e A61G-007/075 (6 documentos).

A respeito das almofadas de assento, a diretriz (EPUAP; NPIAP; PPPIA, 2019) recomenda
que seja selecionada uma superficie de suporte de assento que atenda as necessidades individuais
de redistribuicao de pressao considerando o tamanho e a configuracao do corpo, os efeitos da
postura e da deformidade na distribuicao da pressao e as necessidades de mobilidade e estilo
de vida. Além disso, o documento aconselha o uso de almofadas e capas que permitam a troca
de ar para minimizar a temperatura e a umidade na interface da nadega. Por considerar isso,
foram selecionadas uma almofada de protecao da pele, uma almofada de cadeira de rodas e
uma almofada produzida a partir de espuma de latex de borracha natural desproteinizada de
recuperacao lenta cujas descricoes alinham-se as recomendacgbes apresentadas.

3.5 Relagdo dos Resultados com o Contexto da Leséo por PressGo em
Alguns Paises

Os resultados relacionados as produgbes cientificas e tecnoldgicas evidenciam, respectiva-
mente, os EUA e a China. Sob o contexto chinés, a notavel producao tecnolégica de dispositivos
profilaticos demonstra estar alinhada aos baixos indices de prevaléncia e incidéncia das lesoes
apontados em estudos sobre esta tematica (ZHAO et al., 2010; JIANG et al., 2014). Esses es-
tudos mostraram que os nimeros de prevaléncia e incidéncia chineses foram menores do que
os registrados em outros paises. Sobre as estratégias de prevencao, Lin et al. (2022) verificaram
em seu estudo que o reposicionamento configurou a técnica mais aplicada seguida pelo uso de
colchoes/revestimentos de pressao alternada, dispositivos de suspensao do calcanhar e colchoes/
revestimentos cheios de ar, fato que de acordo com esses pesquisadores, reflete 0 bom nivel de
adesao as diretrizes internacionais que tratam da prevencao dessas lesoes.

Com uma vasta literatura de estudos epidemiolégicos, diretrizes préprias e programas de
prevencao, a Australia é outro pais com bons resultados. Em termos de prevaléncia, estudos
indicam uma variacao de 0,2% a 29,6% em ambientes hospitalares (MCCOSKER et al., 2019).
O advento do Pressure Ulcer Prevention Program (PUPP) em 2008 reduziu as taxas de prevalén-
cia em 16,4% e aumentou o uso de dispositivos de alivio de pressao apropriados em 46,5%, o
que levou a uma economia de custos de AUD 500.000 (ASIMUS; MACLELLAN; LI, 2011). Por
outro lado, os EUA ainda nao apresentam bons resultados no contexto preventivo dessas lesoes,
fato que revela uma certa incongruéncia, pois essa nagao destacou-se como uma lideranca na
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producao cientifica. Nesse pais, nem mesmo as politicas governamentais de pagamento como
a introduzida pelo Centers for Medicare and Medicaid Services (CMS) em 2008 conseguiram
mudar essa situacao, pois, em muitos hospitais, as taxas seguem altas (PADULA et al., 2019).

Possivelmente, a incongruéncia descrita acima esteja relacionada a dificuldade no processo
de profilaxia. Como destacam Courvoisier et al. (2018), mesmo sendo importantes, as técnicas
como o reposicionamento nao sao utilizadas regularmente na prética e, além disso, é raro o uso
correto de todas as medidas preventivas recomendadas pela literatura cientifica. Yap, Kennerly
e Ly (2019) também asseguram que o uso de novas tecnologias compreende um exemplo de
desafio adaptativo, que pode incluir situacoes que exigem novos valores, atitudes, habilidades,
conhecimentos e comportamentos dos sujeitos envolvidos. Quanto ao Brasil, inexistem registros
precisos sobre a ocorréncia das lesdes por pressao, e isso dificulta a analise do problema em um
contexto nacional e o processo de gerenciamento do agravo (SOUZA; LOUREIRO; BATISTON,
2020).

4 Consideracoes Finais

O mapeamento desenvolvido neste estudo representa um passo adiante na literatura sobre
lesao por pressao, sobretudo pelo fato de identificar as tecnologias profilaticas fazendo uso de
uma renomada base patentéria. A comparacao das descrigcdes tecnoldgicas as recomendacoes
presentes na Diretriz Internacional de Prevencao e Tratamento de Lesao por Pressao compreen-
de outro fato de destaque, pois a literatura ja dispoe de evidéncias ratificando a existéncia de
tecnologias profilaticas em desconformidade com a diretriz.

Por meio deste mapeamento constatou-se que apesar da vasta quantidade de pesquisas
envolvendo tecnologias preventivas, poucas sao as publicagdes cientificas nas quais é possivel
encontrar a descricao da tecnologia. Além disso, os estudos sobre a eficacia dos produtos pos-
suem metodologias bastante diversificadas, produzindo, por vezes, resultados conflitantes. Isso
é o que se verifica, por exemplo, na classe dos colchoes e dos agentes tépicos. Uma solucao
para essa lacuna seria considerar as limitagoes dos estudos citados pela prépria diretriz e con-
ceber pesquisas com metodologias claramente definidas capazes de contornar os vieses das
investigagoes ja realizadas.

Em relacédo as patentes, apesar da detalhada descricao tecnolégica, verificou-se que poucas
sao as tecnologias em que os materiais empregados alinham-se as recomendacoes da diretriz.
Nao por acaso, de todas as patentes selecionadas, em apenas uma a tecnologia foi concebida
tendo as preconizacoes da diretriz como norte. Em geral, o que se observa nesses documentos
é a concepcao de tecnologias voltadas para a correcao de problemas ortopédicos, sendo estas
utilizadas erroneamente na profilaxia da lesao. Nesse caso, tanto o desenvolvimento da tecnologia
quanto a sua prescricao devem perpassar pela capacitagao profissional no contexto da lesao por
pressao. E crucial que o sujeito envolvido tenha conhecimento do processo de desenvolvimento
da lesao e esteja apto para implementar um programa de prevencao.

O mapeamento em questao possibilitou verificar em alguns paises duas realidades acerca
da lesao. Na China, pais de destaque no desenvolvimento de tecnologia, as taxas de prevalén-
cia e de incidéncia mostraram-se baixas, refletindo sua boa adesao as diretrizes internacionais.
Outra realidade bem diferente foi encontrada nos EUA, pais que, apesar de sua lideranca na
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publicacao cientifica, apresenta taxas de ocorréncia elevadas. No Brasil, as evidéncias sugerem
um subdimensionamento por conta da imprecisao nos nimeros relacionados a ocorréncia
da lesao. No cenério nacional, é indispensavel conhecer os valores associados a lesao e uma
alternativa para isso seria o desenvolvimento de estudos de cunho epidemioldgico a exemplo
da investigacao conduzida por Lin et al. (2022). E fundamental, entretanto, que tais estudos
considerem a diversidade dos ambientes de cuidado, pois, como se sabe, essa lesao nao se
limita apenas aos ambientes hospitalares.

5 Perspectivas Futuras

Considerando as evidéncias sobre a dificuldade na implementagao do processo profilatico,
especialmente na incorporacao de dispositivos redutores de pressao, vislumbra-se, a partir deste
estudo, a realizacao de pesquisas em duas dire¢cbes: uma no sentido epidemiolégico com o in-
tuito de se obter um retrato acerca da lesao neste pais e outra apontando as melhores praticas
de incorporacao de tecnologias junto aos protocolos de prevencao. Uma pesquisa desse cunho
é importante, pois, como destacado por Santos et al. (2020) e Jorge et al. (2020), no auge da
pandemia de Covid-19, diversas instituicoes de ensino e a comunidade de makers se aliaram
aos estabelecimentos de satide fornecendo EPIs. No contexto da lesdo por pressao, essa alianca
mostra-se de grande valia, pois poderia facilitar tanto o desenvolvimento de tecnologias alinha-
das as diretrizes quanto o acesso facilitado a esses dispositivos, impactando por consequéncia
no exercicio das medidas profilaticas.
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Apéndice - International Patent Classification (IPC)

Tabela 1 — Cédigos IPCs usados na metodologia

Cobico IPC
A41B-009/12
A41D-013/12

A61F-005/34

A61G-005/00

A61G-007/00

A61G-007/002

A61G-007/015

A61G-007/057

A43B-003/00

A43B-007/08

A43B-007/20

A61F-005/01

A61G-007/075
A61F-013
A61Q
A61K

DEFINICAO

Roupas de baixo protetoras combinadas com enchimentos ou almofadas
absorventes ou especialmente adaptadas para segura-las

Aventais ou camisolas para cirurgides ou pacientes

Almofadas de compressao cheias de ar ou liquido [valvulas
especialmente adaptadas para usos médicos]

Cadeiras ou transportes pessoais especialmente adaptados para
pacientes ou deficientes fisicos, p. ex. cadeiras de rodas

Camas especialmente adaptadas para enfermagem; dispositivos
para levantamento de pacientes ou deficientes fisicos

Camas especialmente adaptadas para enfermagem; dispositivos para levantamento
de pacientes ou deficientes fisicos com estrutura de colch&o ajustavel

Camas especialmente adaptadas para enfermagem; dispositivos para
levantamento de pacientes ou deficientes fisicos com estrutura de colchao ajustavel
dividida em diferentes secoes ajustaveis, p. ex. para a posicao "Gatch"

Camas especialmente adaptadas para enfermagem; dispositivos para levantamento de
pacientes ou deficientes fisicos com disposi¢des para evitar dores no leito ou para apoiar
pacientes com queimaduras, p. ex. colchdes especialmente adaptados para esse fim

Calgados caracterizados pelo formato ou o uso

Calgados com dispositivos higiénicos ou sanitarios com
orificios de ventilagao, com ou sem fechos

Calgados com dispositivos higiénicos ou sanitarios com
elementos para suportar ou firmar tornozelos

Dispositivos ortopédicos, p. ex. dispositivos de mobilizacdo a longo
prazo ou de pressionamento direto para o tratamento de ossos
quebrados ou deformados tais como talas, moldes ou suportes

Descansos especialmente adaptados para os membros
Ataduras, curativos ou almofadas absorventes
Uso especifico de cosméticos ou preparagdes similares para higiene pessoal

Preparacoes para finalidades médicas, odontol6gicas ou higiénicas
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