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RESUMO

Objetivo: Avaliar a eficacia do tratamento de lesbes com pressdo negativa em pacientes com
neuropatia diabética. Metodologia: Trata-se de uma revisdo integrativa da literatura com
abordagem descritiva, qualitativa e exploratéria, sendo realizada a pesquisa através da
Biblioteca Virtual em Saude (BVS), utilizando os descritores em satde (DeCS): “Feridas”,
“Diabetes Mellitus”, “Tratamento de Ferimentos com Pressdo Negativa” e “Pé Diabético”.
Selecionou-se artigos disponiveis de forma completa e gratuita, publicados entre 2019 e 2022,
em idiomas portugués, inglés e chinés. Aos critérios de exclusdo: artigos que se mostravam
inconclusos e/ou repetitivos, ou que ndo se encaixavam na tematica. Resultados e Discusséo:
Foram encontrados 18 artigos, destes, foram selecionados 08 estudos, pois correspondiam com
0 objetivo da pesquisa. As evidéncias cientificas apontam que a pressao negativa em pacientes
com neuropatia diabética contribui na reducdo do tempo de fechamento das lesdes, acelerando
0 processo de cicatrizacdo. Além disso, foram correlacionados ao menor tempo de internagédo
nos servicos de salde, reduzindo a inflamacdo, prevenindo necrose e quando tratando-se de
neuropatias infectadas, mostrou-se bastante viavel para ser empregada como tratamento.
Considerages Finais: Portanto, para melhores resultados, se faz necessario além do uso da
pressdo negativa em pacientes com neuropatias diabéticas a associacdo de modificacdes no
estilo de vida, exemplo disto, sdo as praticas de exercicios fisicos e alimentacdo saudavel com
a finalidade de garantir uma melhor qualidade de vida.

Palavras-chave: Pressdo negativa; Neuropatia periférica; Ferida.

ABSTRACT

Objective: To evaluate the effectiveness of the treatment of negative pressure lesions in patients
with diabetic neuropathy. Methodology: This is an integrative literature review with a
descriptive, qualitative and exploratory approach, and the research was carried out through the
Virtual Health Library (VHL), using the health descriptors (DeCS): "Wounds", "Diabetes
Mellitus”, "Treatment of Injuries with Negative Pressure™ and "Diabetic Foot". We selected
articles available completely and free of charge, published between 2019 and 2022, in
languages Portuguese, English and Chinese. Exclusion criteria: articles that were inconclusive
and/or repetitive, or that did not fit the theme. Results and Discussion: We found 18 articles,
of these, 08 studies were selected, because they corresponded with the objective of the research.
Scientific evidence indicates that negative pressure in patients with diabetic neuropathy
contributes to reducing the time of closure of lesions, accelerating the healing process. In
addition, they were correlated with shorter length of stay in health services, reducing
inflammation, preventing necrosis and when dealing with infected neuropathies, it proved to be
quite feasible to be used as a treatment. Final Considerations: Therefore, for better results, it
is necessary in addition to the use of negative pressure in patients with diabetic neuropathies
the association of lifestyle modifications, an example of this, are the practices of physical
exercise and healthy eating in order to ensure a better quality of life.

Keywords: Negative pressure; Peripheral neuropathy; Wound.

1. INTRODUCAO
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O Diabetes Mellitus (DM) é uma doenca metabolica, caracterizada por niveis elevados
de glicemia no organismo do paciente. Essa patologia apresenta multifatores para o seu
desencadeamento, como por exemplo: histérico familiar, estilo de vida, sedentarismo e
obesidade. O DM pode ser classificado em tipos, no qual, os principais s&o o tipo 1 e o tipo 2
(MINISTERIO DA SAUDE, 2016).

A apresentacdo da Diabetes tipo 1 geralmente é repentina, sendo diagnosticada no inicio
do ciclo de vida, ainda na fase da infancia. Sua principal caracteristica é a auséncia da producao
de insulina ou uma produgdo minima, que ndo satisfaz a demanda metabdlica. O seu
desenvolvimento pode ser ocasionado pela destruicdo das células beta-pancreaticas, pelo
préprio sistema de defesa do organismo do paciente, essa célula é responsavel pela producédo
da insulina (Tipo 1 A) ou também de maneira inexplicavel (Tipo 1B) (BRASIL, 2013).

Por outro lado, o tipo 2 manifesta-se, em geral, em adultos com historia de excesso de
peso e com historico familiar de DM tipo 2. A resisténcia a insulina é um fator presente nesse
tipo de diabetes e esté liga & alta taxa de gordura no sangue de forma crénica (MINISTERIO
DA SAUDE, 2016).

A mudanca no estilo de vida é fundamental para o controle das taxas glicémicas, mesmo
que o paciente ja utilize farmacos especificos para tratar a DM. A alimentacdo balanceada e
saudavel, a pratica de exercicio fisico e 0 acompanhamento por profissionais qualificados, além
de auxiliar no controle das taxas metabdlicas, auxiliam na prevencao das complicacdes graves
ocasionadas pelo descontrole glicémico crénico, exemplo disso, é a neuropatia periférica
diabética (NPD) (SOCIEDADE BRASILEIRA DE DIABETES, 2022).

A neuropatia periférica diabética (NPD) é a complicacdo crénica, silenciosa, de
progressao, inicialmente lenta, que pode gerar incapacidade para o portador da doenca; essa
complicacao €é responsavel por cerca de dois tercos das amputacGes ndo-traumaticas no mundo.
A NPD ¢ causada pelo controle inadequado da glicemia, levando a lesdes macro,
microvasculares e neurais, dificultando a nutricdo adequada dos tecidos e com isso, interferindo
na cicatrizacdo das lesdes e ocasionando alteracdes de sensibilidade (SOCIEDADE
BRASILEIRA DE DIABETES, 2022).

Consequentemente, os pacientes desenvolvem um cenario favoravel a lesionar tecidos,
sendo mais comum nos membros inferiores, assim, gerando Uulceras crénicas de dificil
cicatrizacdo, de tratamento complexo e de longa duragdo. Essa dificuldade de cicatrizagdo é
resultado das complicacbes vasculares, ocasionadas pelo bloqueio ou a diminuicdo da
circulacdo sanguinea, e devido ao excesso de glicose (aglcar) na corrente sanguinea, que pode

prejudicar o funcionamento do sistema imunoldgico (LIDIA, 2017), porém, tal cenario favorece
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a entrada de microrganismos, desenvolvimento de necroses, sepse, incapacidades,
complicacOes psicossociais para o paciente e no estado mais grave, a amputagdo dos membros
(BRASIL, 2013).

Portanto, o presente estudo objetiva avaliar a eficicia do tratamento de lesGes com

pressao negativa em pacientes com neuropatia diabética.

2. METODO

O presente artigo trata-se de uma revisdo integrativa da literatura com abordagem
descritiva, qualitativa e exploratéria. A pergunta norteadora utilizada para a realizacdo do
processo foi: “Quais evidéncias cientificas a literatura relata sobre a eficicia do tratamento de
lesbes com pressao negativa em pacientes com neuropatia diabética?”.

Para formulacdo da pergunta supracitada foi utilizada a estratégia PVO, em que P

corresponde a populacdo, contexto e/ou situagao problema, V as variaveis e O ao desfecho.
Quadro 1 - ESTRATEGIA PVO PARA FORMULACAO DA PERGUNTA

NORTEADORA

P Pacientes com neuropatia diabética

V Evidéncias cientificas

O | Tratamento por pressdo negativa

Fonte: elaborado pelos autores.

Para a realizacdo da pesquisa foi utilizado o protocolo descrito por Mendes, Silveira e
Galvao (2008) gue consiste em seis etapas, sendo a primeira etapa: identificacdo do tema e
selecdo da hipotese para a elaboracédo da revisao integrativa; segunda etapa; estabelecimento de
critérios para inclusdo e exclusdo de estudos/ amostragem e busca na literatura; terceira etapa:
definicdo das informacbes a serem extraidas dos estudos selecionados/categorizacdo dos
estudos; quarta etapa: avaliacdo dos estudos incluidos na revisdo integrativa; quinta etapa:
interpretacdo dos resultados; sexta etapa: apresentacao da revisao/sintese do conhecimento.

A coleta de dados foi realizada na Biblioteca Virtual em Saude (BVS), utilizando os
descritores em saude (DeCS): “Feridas”, “Diabetes Mellitus”, “Tratamento de Ferimentos com
Pressao Negativa” e “Pé Diabético”. Foram selecionados artigos disponiveis de forma completa

e gratuita, publicados entre 2019 e 2022, em idiomas portugués, inglés e chinés. Foram
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excluidos artigos que se mostravam inconclusos e/ou repetitivos, ou que ndo se encaixavam na

tematica.
3. RESULTADOS E DISCUSSAO

Foram encontrados 18 artigos, sendo escolhidos apenas 8 para compor o presente
estudo, visto que, os demais ndo condiziam com o tema proposto, ou ndao atendiam aos critérios

previamente estabelecidos.

Quadro 2-Caracteristicas dos artigos selecionados, quanto ao autor, ano, titulo,

objetivo, principais resultados e consideracdes finais, Juazeiro do Norte, Ceara, Brasil, 2023.

Autor/Ano Titulo Objetivo Principais Resultados e
Consideracoes Finais

Chia-Jui, Terapia de feridas por | Avaliar a eficacia de um novo | DFUs alcancou uma alta taxa
(2022) pressdo negativa, pele protocolo de terapia de trés de cura local, morbidade
artificial e implante etapas usando terapia de funcional minima e taxas

autogeno de pele em feridas por pressdo negativa | aceitaveis de complicacdes da
Ulceras do pé diabético. (NPWT), pele artificial e ferida.
implante de pele autéloga em

pacientes com DFUs.

Campitiello, | Terapia expandida de Avaliar os beneficios do O tratamento reduziu
(2021) feridas por pressédo tratamento de Glceras do pé | significativamente o tempo de
negativa na cicatrizacdo | diabético (DFU) por meio de fechamento da ferida e
de Ulceras do pé um procedimento revisado acelerou a cicatrizacdo em
diabético: um estudo usando 0s mecanismos DFUs.
prospectivo subjacentes a terapia de
randomizado feridas por pressdo negativa
(NPWT)
Maranna, Terapia de feridas por | Comparar a terapia de feridas A NPWT levou a reducéo
Haraesh, pressdo negativa em por pressdo negativa (NPWT) | precoce do tamanho da Ulcera,
(2021) Ulceras de pé diabético e curativos salinos maior formacéo de tecido de

grau 1 e 2: umestudo | convencionais na cicatrizagdo | granulagdo, menor tempo de
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controlado

randomizado

da Ulcera do pé diabético
(DFU).

internacao e cicatrizacao

completa da ferida.

Hohendorff,
(2019)

Efeitos da terapia de
feridas por presséo
negativa sobre 0s niveis
de angiopoetina-2 e
outras moléculas de
sinalizagéo circulantes
selecionadas em
pacientes com Ulcera de

pé diabético.

Avaliar o efeito da NPWT na
Angiopoetina-2.

A NPWT influencia o nivel de
Ang2 em pacientes com DM2
que tém DFUs neuropaticas,
ndo isquémicas e nao
infectadas. Influenciar o nivel
de Ang2 pode constituir um
dos mecanismos relacionados
a NPWT para acelerar a
cicatrizacao de feridas.

i
(2020)

Efeitos clinicos da
aplicagdo combinada de
dispositivo de
alongamento da pele e
drenagem de vedacdo a
vacuo na reparacgéo de

feridas do pé diabético.

Investigar os efeitos clinicos
do dispositivo de estiramento
cutaneo (doravante
denominado maca)
combinado com drenagem
seladora a vacuo (CIV) na
reparacao de feridas do pé

diabético.

O uso de maca combinada com
CIV no tratamento de ferida do
pé diabético pode evitar lesbes
na area doadora, com a ferida
cicatrizada alcancando
aparéncia semelhante a pele
adjacente e efeitos reparadores

satisfatorios.

Grande,
(2020)

Uma abordagem
combinada de varios
estagios para promover
a cicatrizacdo de feridas
diabéticas na era
COVID-19.

Discutir dois casos clinicos
envolvendo o tratamento por
pressdo negativa em pacientes

diabéticos.

A TCPN se mostra bastante
viavel para ser empregada

como tratamento.

Wang,
(2019)

A terapia de feridas por
pressdo negativa
promoveu a
cicatrizacdo de feridas
suprimindo a
inflamacdo através da
via de sinalizagéo
MAPK-JNK de

investigar o mecanismo de
regulacdo da via de
sinalizacdo MAPK-JNK
(Mitogen-activated protein
Kinase-c-Jun N-terminal
kinase) pela terapia de
pressdo negativa de feridas

nessas feridas.

A terapia de feridas por
pressdo negativa
possivelmente suprime a
inflamacéo da ferida pela
inibicdo da interleucina-6,
fator de necrose tumoral-a e
oxido nitrico sintase induzivel

em pacientes com pé diabético.
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regulacéo negativa em

pacientes com pé

diabético.
Borys, Terapia de feridas por | Avaliamos o efeito da NPWT O efeito NPWT em DFUs
(2019) pressdo negativa no na expressao génica em pode ser mediado por meio de

tratamento de Ulceras | pacientes com diabetes tipo 2 | expresséo génica diferencial.

do pé diabético pode ser (DM2) e DFU.

mediada por expressdo
génica diferencial.

No estudo realizado por Chia-Jui et al., (2022), com total de 21 participantes, onde esses
foram acompanhados durante 24 meses, foi relatado que a taxa de cicatrizacéo foi de 71%, com
média de 46 dias. A técnica de Pressdo Negativa em clientes com Neuropatias Diabéticas
Periférica aplicada pelos autores, alcangcou uma alta taxa de cura local, morbidade funcional
minima e taxas aceitaveis de complicacdes nas feridas que promoveu o processo de cicatrizacdo
das lesbes. Além disso, 0s pesquisadores acreditam que essa terapia € um novo método para o
tratamento e cura das Neuropatias Diabéticas.

Em relagdo ao tempo de cicatrizacdo, a TCPN reduziu o tempo de fechamento da ferida
e acelerou a cicatrizagdo em Neuropatia Periférica Diabética, sem aumento significativo nas
complicacbes da ferida. No estudo randomizado feito pelo mesmo, o tempo médio de
cicatrizacdo foi de 19 dias, obtendo a cicatrizacdo completa da ferida em trés semanas
(CAMPITIELLO et al., 2021).

Além disso, foi constatado que a TCNP reduziu precocemente o tamanho da ulcera,
houve uma maior formacdo de tecido de granulacdo, com menor tempo de internacdo e
cicatrizacdo completa da ferida comparados ao grupo controle (MARANNA et al., 2021). Essa
aceleracdo da cicatrizacdo ocasionada pela TCPN ¢é devido a alterac6es a nivel de angiopoetina-
2 em pacientes com DM2 e que apresenta neuropatias periféricas, ndo isquémicas e nao
infectadas. Essa alteracdo favorece a cicatrizacdo precoce das lesbes nos individuos
(HOHENDORFF et al., 2019).

Em um estudo de caso, o tratamento por pressdo negativa foi empregado em um
transplante de tecido para uma neuropatia periférica diabética, onde determinou que a terapia
favoreceu a cicatrizacdo que demostraram efeitos reparadores, satisfatorios e a elasticidade, cor
e toque da pele eram semelhantes aos dos tecidos normais circundantes, e a mobilidade dos

membros era bom, alcan¢ando aparéncia semelhante a pele adjacente (JI et al., 2020).
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Diante de neuropatias infectadas, a TCPN se mostra bastante vidvel para ser empregada
como tratamento. Visto que essa terapia pode ser utilizada juntamente com outros farmacos,
que unidos, tratam a lesdo de forma holistica. No seu estudo, apresentava um paciente com
neuropatia periférica infectada, que ndo conseguia cicatriza-la, a terapia foi utilizada com o
auxilio de injecdo de PRP intraferida, que apds alguns dias, o leito da ferida apresentava varios
sinais de granulacdo ativa e adequada, a perilesional tornou-se menos pronunciada e os swabs
da lesdo tornaram-se estéreis para qualquer espécie bacteriana, conseguindo a cicatrizagdo da
mesma, definitivamente, apds 1 més (GRANDE et al., 2020).

Ademais, a TCPN, possivelmente, reduz a inflamacéo e previne a necrose em lesdes
ocasionas por neuropatias periféricas diabéticas. Isso ocorre devido a reducdo de inibi¢do de
fatores bioquimicos (Interleucina-6, fator de necrose tumoral-a e 6xido nitrico) que causam
uma exacerbada inflagdo local. Favorecendo assim, a protecao e a prevengédo contra a producao
de tecidos inviaveis, como por exemplo a necrose (WANG et al., 2019).

No estudo inédito realizado pelos autores Borys et al., (2019) fica claro que o a TCPN
tem a capacidade de incentivar a migracdo de células vidveis e com isso, influenciar a
proliferacdo de células saudaveis para o leito da ferida. Essa influéncia se da pela pressédo
negativa e ajuda a recrutar clatrinas que séo substancias que permitem a comunicacao celular,
a transferéncia de nutrientes, a adicdo e remoc¢do de proteinas de superficie celular. Dessa
forma, ajuda no desenvolvimento de cadeias celulares, que se transformam em tecidos viaveis

nas lesoes.
4. CONSIDERACOES FINAIS

O presente estudo concluiu que a terapia por pressdo negativa auxilia diretamente no
curar de lesdes cronicas complexas nos membros inferiores dos pacientes, reduzindo de forma
dréstica o tempo de cicatrizacdo. Vale ressaltar que, mudancas no estilo de vida, alimentacéo
balanceada e préatica de exercicio fisico regular é fundamental para o controle das taxas de
glicemias e do processo de cicatrizacdo das lesdes. Além disso, essas condutas contribuem na
prevencdo de outras complicacdes decorrente do DM.
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