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RESUMO

Objetivos: identificar as orienta¢cdes fornecidas aos pacientes com Ulceras venosas (UVs) submetidos a
telenfermagem e descrever o desfecho ocorrido com os pacientes com UVs monitorados a distancia. Método:
estudo transversal e documental, realizado com 159 prontuarios de pacientes com UV submetidos a telenfermagem
numa clinica de estomaterapia no Rio de Janeiro. Os critérios de inclusdo foram pacientes com diagnostico de
UV submetidos a telenfermagem, de abril de 2018 a fevereiro de 2020. A andlise de dados ocorreu por meio
de estatistica descritiva (frequéncia absoluta e relativa para as variaveis categoricas), auxiliada por planilha do
aplicativo Microsoft Excel. Resultados: identificou-se um equilibrio entre os participantes em rela¢do ao sexo;
apresentaram idade média (desvio-padrao) de 68,07 (5,28); ensino fundamental completo ou médio incompleto;
aposentados ou pensionistas. Verificou-se que 40,88% dos pacientes possuiam ao menos uma doenga de base,
predominando hipertensdo arterial sistémica e diabetes mellitus. As orienta¢gdes mais prevalentes foram: repouso
com os membros inferiores elevados, utilizagdo da terapia compressiva com meia elastica ou atadura eldstica e
realizacdo da troca de curativo secundario em sua residéncia. Conclusao: os achados evidenciam a necessidade de
ampliar as a¢des de enfermagem desenvolvidas na Clinica, buscando proporcionar a salde integral aos pacientes.

DESCRITORES: Estomaterapia. Telemonitoramento. Ulcera Varicosa. Assisténcia Integral a Saude.

TELENURSING TO PATIENTS WITH VENOUS ULCERS: GUIDELINES
PROVIDED AND OUTCOME OF REMOTE MONITORING

ABSTRACT

Objectives: To identify the guidelines provided to patients with venous ulcers submitted to telenursing and
describe the outcome that occurred with patients with venous ulcers monitored remotely. Method: Cross-
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sectional and documentary study, carried out with 159 medical records of patients with venous ulcers submitted
to telenursing at an enterostomal therapy clinic in Rio de Janeiro, Brazil. The inclusion criteria were patients with a
diagnosis of venous ulcer submitted to Telenursing, from April 2018 to February 2020. Data analysis was performed
using descriptive statistics (absolute and relative frequency for categorical variables), aided by the application
spreadsheet Microsoft Excel. Results: A balance was identified between the participants in relation to gender; had a
mean age (standard deviation) of 68.07 (5.28); completed elementary school or incomplete high school; retirees or
pensioners. It was found that 40.88% of the patients had at least one underlying disease, predominantly systemic
arterial hypertension and diabetes mellitus. The most prevalent guidelines were: resting with the lower limbs
elevated, using compressive therapy with elastic stockings or elastic bandage, and changing the secondary dressing
at home. Conclusion: The findings show the need to expand the nursing actions developed at the clinic, seeking to
provide comprehensive health to patients.

DESCRIPTORS: Enterostomal therapy. Telemonitoring. Varicose Ulcer. Comprehensive Health Care.

TELEENFERMERIA A PACIENTES CON ULCERAS VENOSAS: DIRECTRICES
PROPORCIONADAS Y RESULTADO DE LA MONITORIZACION REMOTA

RESUMEN

Objetivos: identificar las orientaciones proporcionadas a los pacientes con Ulceras venosas sometidos a
Teleenfermeria y describir el desenlace ocurrido con los pacientes con Ulceras venosas monitorizados a distancia.
Método: estudio transversal y documental, realizado con 159 prontuarios de pacientes con uUlceras venosas sometidos
a teleenfermeria en una Clinica de Estomaterapia de Rio de Janeiro. Los criterios de inclusion fueron pacientes con
diagnostico de Ulcera venosa sometidos a teleenfermeria, de abril de 2018 a febrero de 2020. El analisis de datos
se realizé mediante estadistica descriptiva (frecuencia absoluta y relativa para variables categéricas), auxiliada por
la hoja de célculo de la aplicacién Microsoft Excel. Resultados: se identificd un equilibrio entre los participantes
en relacién al género; tenia una edad media (DE) de 68,07 (5,28); primaria completa o secundaria incompleta;
jubilados o pensionados. Se encontré que el 40,88% de los pacientes tenian al menos una enfermedad de base,
predominantemente Hipertensién Arterial Sistémica y Diabetes Mellitus. Las pautas mas prevalentes fueron: reposo
con los miembros inferiores elevados, uso de terapia compresiva con medias elasticas o venda elastica y cambio del
vendaje secundario en casa. Conclusioén: los hallazgos muestran la necesidad de ampliar las acciones de enfermeria
desarrolladas en la Clinica, buscando brindar salud integral a los pacientes.

DESCRIPTORES: Estomaterapia. Telemonitorizacién. Ulcera Varicosa. Atencién Integral de la Salud.

INTRODUCAO

As tecnologias da comunicagio e informagio (TICs) na drea da satide vém sendo utilizadas hd alguns anos, desde o
surgimento das imagens radioldgicas transmitidas por telefone nos Estados Unidos da América. Ndo foram encontrados
registros sobre o uso dessas tecnologias antes de 1950, mas persistem algumas especulagbes que envolvem telégrafos e
heliégrafos na comunicagio médica'.

O crescimento do nimero de idosos e o aumento de doengas cronicas em paises desenvolvidos impulsionaram um
investimento significativo no uso das tecnologias, que foram se ajustando de acordo com a necessidade dos usudrios e do
desenvolvimento tecnoldgico ao longo dos anos. A assisténcia a distincia estd crescendo em muitos paises ocidentais, na
tentativa de minimizar os impactos desfavoraveis na vida do individuo e de melhorar sua qualidade de vida'.

No Brasil, o Ministério da Satde, responsével pela Politica de Educagio na Sadde, inclui a aplicagio das TICs como uma
forma alternativa e complementar de assisténcia a saide e como forma de educagio permanente no assunto Inicialmente, as TICs
na drea da saide, sob a designagio telemedicina, surgiram visando elevar o nivel de satde e o uso racional dos recursos na medicina.
Contudo, a partir da década de 1990, intensificou-se a utilizagio dessas tecnologias no trabalho em satde; com isso, as TICs

atingiram outras categorias profissionais da drea da satide, incluindo a enfermagem, a qual adquiriram a designagio zelenfermagen’.
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A telenfermagem é uma ferramenta de satde relativamente nova, que ainda estd em expansio no contexto da profissio.
Entretanto o uso dessa tecnologia ganha destaque a partir de 2020, com a implantagdo do isolamento social devido ao atipico
cendrio mundial causado pela propagagio da pandemia de coronavirus disease 2019 (COVID-19), resultando no incremento
de sua aplica¢io®. Tal circunstincia também originou, em 2022, a aprovacio da Resolugio 696/2022, do Conselho Federal
de Enfermagem, a qual normatizou a pritica da telenfermagem e estabeleceu regras claras para a atuagio em sadde digital,
tanto na iniciativa publica quanto na iniciativa privada’.

Especificamente na assisténcia em estomaterapia, observa-se a relevincia de manter o acompanhamento 4 distincia de
pacientes com feridas, estomias e incontinéncias, a fim de reforcar as orientagdes fornecidas presencialmente, de detectar
possiveis complicagées ao longo do tratamento, de potencializar o processo de cicatrizagio e de evitar recidivas de feridas
ou outras alteragbes de satde®.

Nos casos especificos das pessoas com tlceras venosas (UVs), o monitoramento 4 distincia é necessario ndo s6 pela alta recidiva,
mas também pelas repercussdes biopsicossociais, tais como a dor e o elevado exsudato, alteracio da autoimagem e consequente
segregacio social’. Nesse sentido, considerou-se relevante desenvolver o presente estudo, tendo como objetivos: identificar as orientacdes
fornecidas aos pacientes com UVs submetidos a telenfermagem e descrever o desfecho dos cuidados 4 distincia a esses pacientes.

Entende-se que é relevante investigar a telenfermagem e suas possibilidades de aplicagdo, pois é um assunto ainda
pouco abordado na prética profissional e na formagio, necessitando ser aprofundada e difundida. Ademais, trata-se de
uma tecnologia efetiva de orientagdes para o autocuidado e a adesdo ao tratamento, sendo uma estratégia essencial e uma
importante ferramenta para o direcionamento da assisténcia ao usudrio.

Além disso, no caso de pessoas com feridas cronicas, com dificuldades de cicatrizagio e com elevado risco de recidiva,
a exemplo das UVs, essa estratégia de cuidado é um importante aliado para obter sucesso no tratamento’. Portanto deve
ser investigado e os resultados das pesquisas precisam ser socializados, a fim de estimular a implanta¢io de seus achados

nos vérios contextos de atuagio da enfermagem nos quais sua implementagio seja possivel.

METODO

Trata-se de um estudo de andlise documental, transversal e descritivo, com abordagem quantitativa, realizado em um servigo
de referéncia em atengio as pessoas em situagio de estomaterapia, localizado na cidade do Rio de Janeiro. Salienta-se que o
objeto deste estudo sdo as orientagdes fornecidas por meio da telenfermagem a pacientes com UV e o desfecho desse cuidado a
distancia. Tal objeto emergiu de um projeto de extensdo de uma universidade publica no estado do Rio de Janeiro, denominado
“Telemonitoramento em Enfermagem para Clientes em Situagio de Estomaterapia: Feridas, Estomias e Incontinéncia”.

Destaca-se que os documentos analisados foram os prontudrios e as fichas de identificagdo dos pacientes com UV
submetidos a telenfermagem, realizada por telefone na Clinica de Enfermagem em Estomaterapia, localizada na Policlinica
pertencente ao complexo de saide de uma universidade do estado do Rio de Janeiro. Nesse local sdo atendidas pessoas com
feridas de diversas causas (estomias e incontinéncias anal e urindria), oriundas do municipio do Rio de Janeiro.

Além disso, captaram-se informac6es de planilhas elaboradas para acompanhar as condigdes de satde dos pacientes; tais
planilhas permitem maior controle sobre dados dos pacientes monitorados a distdncia e contribuem com a sistematizagio
da assisténcia de enfermagem em estomaterapia.

Quanto a populagio do estudo, obedeceu-se aos seguintes critérios de selecio: pacientes que tivessem o diagnéstico
de tlcera de etiologia venosa apés avaliacdo na Clinica de Enfermagem em Estomaterapia e que fossem submetidos a
telenfermagem através de chamadas telefonicas, de abril de 2018 a fevereiro de 2020. J4 os critérios para exclusio foram:
prontudrios de pessoas atendidas na clinica, afetadas por tlceras em membros inferiores, com etiologia traumitica, neuropitica,
mista (venosa e arterial) e arterial.

A escolha de tal populagio se justificou devido a sua alta incidéncia e prevaléncia na clinica de estomaterapia. J4 o recorte
temporal inicial (2018) fundamentou-se por ter sido o comec¢o do mencionado projeto de extensdo; e o recorte temporal
final (2020) deveu-se a pandemia de COVID-19, que fez a telenfermagem sofrer sazonalidades, ou seja, o processo de

trabalho se modificou, adaptando-se as condi¢es sanitdrias decorrentes da pandemia.
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Dessa forma, foram verificados 331 prontudrios fisicos de pacientes com tlceras de membros inferiores que faziam
tratamento na Clinica de Enfermagem em Estomaterapia: 159 (48,04%) com UV; 52 (15,71%) com UV que nio foram
acompanhados pela telenfermagem; 40 (12,08%) com tlceras traumaticas; 36 (10,88%) com ulceras neuropiticas; 26 (7,85%)
com tlceras mistas; e 18 (5,44%) com tlcera de etiologia arterial. Assim, encontraram-se 159 pacientes com UV assistidos
pela telenfermagem na clinica de estomaterapia, o que resultou na coleta e andlise dos dados desse quantitativo de prontudrios.

Na perspectiva de validar e dar precisio aos dados encontrados, inicialmente coletaram-se as informagdes nos prontudrios
de pacientes com registro de UV guiado pelas varidveis que constam em formuldrio elaborado pelas pesquisadoras e,
posteriormente, realizou-se a analise dessas varidveis por meio de estatistica descritiva (frequéncia absoluta e relativa para
as varidveis categéricas, incluindo a média aritmética e o desvio padrio da idade dos participantes), auxiliada por uma
planilha do aplicativo Microsoft Excel.

A investigagio envolveu a coleta de dados de todos os prontudrios de pacientes com UV assistidos pela telenfermagem
e foi norteada pelo referido formuldrio, por meio do qual foram levantadas as seguintes varidveis: sexo, faixa etdria, nivel
de instrugio, ocupagio (profissio), doencas de base, identificagdo das orientagdes fornecidas e desfecho da telenfermagem.

O presente estudo cumpre a Resolugdo 466/2012 do Conselho Nacional de Satide. Por isso, o macroprojeto desta pesquisa,
que abarca os objetivos que compdem este recorte de estudo, foi submetido 4 Comissio de Eticaem Pesquisa, obtendo-se parecer

positivo para seu desenvolvimento (ntimero 3.573.933). Nesse sentido, a pesquisa foi conduzida dentro dos padrées éticos exigidos.

RESULTADQOS

Para melhor compreensio dos resultados do estudo, adotou-se o procedimento de descrevé-los a partir das Tabelas 1-4

que emergiram com base nas varidveis elencadas para tal investigagio.

Tabela 1. Caracteristicas sociodemograficas de pacientes com UV atendidos na Clinica de Enfermagem em Estomaterapia. Rio de
Janeiro, R, Brasil, 2021.

Caracteristicas sociodemograficas N Frequéncia (%) Média (DP)*
Sexo
Feminino 81 50,94
Masculino 78 49,06
Faixa etaria
<30 anos 01 0,63 28 (0)
31a59anos 61 38,36 48,70 (7,35)
60 a 79 anos 79 49,69 68,07 (5,28)
>80 anos 18 11,32 84,22 (2,97)
Nivel de instrucao
Sem instrucdo ou ensino fundamental incompleto 41 25,78
Ensino fundamental completo ou médio incompleto 66 41,51
Ensino médio completo ou superior incompleto 33 20,76
Ensino superior completo 06 3,77
Sem informacgdo 13 8,18
Ocupacgao (profissao)
Aposentado/ pensionista 65 40,88
Trabalho informal ou temporario (sem carteira assinada) 29 18,24
Outras atividades profissionais (com carteira assinada) 26 16,36
Do lar (sem remuneragdo) 24 15,09
Sem informacgdo 10 6,29
Ndo trabalha 05 314
Total 159 100%

(*) DP: desvio-padrao
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A amostra foi constituida por pacientes de ambos os sexos e apontou um equilibrio no quantitativo de participantes,
pois 81 (50,94%) eram mulheres ¢ 78 (49,06%) homens, na faixa etiria de 60 a 79 anos, com idade média (DP) de 68,07
(5,28). Outro destaque da Tabela 1 é o nivel de instru¢do dos pesquisados: identificaram-se 66 (41,51%) pacientes com
ensino fundamental completo ou médio incompleto. Quanto a ocupagio (profissio) dos participantes, observou-se que 65

(40,88%) eram aposentados ou pensionistas.

Tabela 2. Caracterizacdo de saude dos pacientes com UV, segundo as doencas de base. Rio de Janeiro, R], Brasil, 2021.

Doenca de base* N Frequéncia (%)

Hipertensdo arterial sistémica 106 39,40
Diabetes mellitus 72 26,77
Nada relatado (nega doenca de base) 21 7,81
Vascular periférica 15 5,58
Cancer 14 520
Neuroldgica 07 2,60
Cardiopatia 06 2,23
Cerebrovascular 05 1,86
Tireoide 05 1,86
Obesidade 04 1,49
Pulmonar 03 1,12
Renal 03 1,12
Dislipidemia 02 0,74
Hepatica 02 0,74
Imunoldgica 02 0,74
Outros** 02 0,74
Total 269 100%
Numero de doengas de base por participante N Frequéncia (%)
1 doenga de base 65 40,88
2 doencas de base 51 32,07
> 3 doencas de base 22 13,84
Ausente 21 13,21
Total 159 100%

(*) Doenga de base: havia pacientes com mais de uma doenga, totalizando 269 no somatario geral. (**) Outros: categoria composta por doenga
gastrointestinal e oftalmolégica. Fonte: Elaborada pelas autoras (2021).

Observando-se as doengas de base registradas na Tabela 2, entende-se que a hipertensio arterial sistémica foi a mais
prevalente nos pesquisados, presente em 106 (39,40%) pacientes com UV. O diabetes mellitus apareceu como a segunda
doenca de base mais prevalente, com 72 (26,77%) pacientes. Ainda no contexto das doengas de base, havia um total de
21 (7,81%) pessoas que negaram algum tipo de doenga. Além disso, verificou-se que a maioria dos pacientes com UV
apresentou ao menos uma doenca de base, obtendo-se um quantitativo de 65 (40,88%) pessoas; hd pacientes 51 (32,07%)
com duas patologias de base.

Houve um total de 498 orientacées fornecidas aos pacientes submetidos 4 telenfermagem, ou seja, mais de uma
orientagio por paciente. Identificou-se que 134 (26, 91%) receberam orientagdes referentes a realizagio de repouso (com
os membros inferiores elevados), e que houve 102 (20,48%) orienta¢des para uso de terapia compressiva (meia elastica
ou atadura eldstica).

Tratando-se dos desfechos da telenfermagem, identificou-se uma predominéncia de novos agendamentos e remarcagoes
de consultas na clinica em 55 (34,60%) prontudrios, seguida de alta da Clinica de Enfermagem em Estomaterapia, em 29
(18,24%) registros. Houve ainda 24 (15,09%) casos em que os pacientes que nio foram contatados, pois o telefonema nio

foi atendido por motivos diversos.
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Tabela 3. Orientagdes fornecidas por meio da Telenfermagem aos pacientes com UV, de 2018 a fevereiro de 2020. Rio de Janeiro,
R, Brasil, 2021.

Orientacdes N Frequéncia (%)

Realizar repouso (com os membros inferiores elevados) 134 26,91
Utilizar a terapia compressiva (meia elastica ou atadura elastica) 102 20,48
Realizar a troca do curativo secundario em sua residéncia 86 17,27
Hidratar diariamente os membros inferiores 78 15,66
Orientac¢Bes gerais em salde que possibilitam o autocuidado* 57 11,45
Retornar a consulta com médico especialista 25 5,02

Retornar a ligagdo assim que 0s exames estiverem prontos 16 3,21

Total 498 100%

(*) Receberam orienta¢des quanto a alimentagdo equilibrada, deambulagdo regular e aumento da ingesta hidrica. Fonte: Elaborada pelas autoras (2021).

Tabela 4. Desfechos da telenfermagem aos pacientes com UV atendidos na Clinica de Enfermagem em Estomaterapia, de 2018 a
fevereiro de 2020. Rio de Janeiro, R, Brasil, 2021.

Desfechos N Frequéncia (%)
Novos agendamentos e remarcac8es de consultas na clinica 55 34,60
Alta da clinica de enfermagem em estomaterapia 29 18,24
Pacientes ndo contatados (telefonema ndo atendido) 24 15,09
Desligamento (ap6s ligar devido ao abandono do tratamento) 16 10,06
Retorno a clinica da familia ou a outra unidade de satde 13 8,18
Internagdo para realizagdo de procedimento cirdrgico 09 5,66
Paciente mudou de estado ou ausente por motivos diversos 06 3,77
Obito 05 3,14
Aguardando liberacdo de alta médica apds cirurgia 02 1,26
Total 159 100%

Fonte: Elaborada pelas autoras (2021).

DISCUSSAO

Com relagio as caracteristicas sociodemogrificas dos pacientes, a presente pesquisa demonstrou que nio houve diferenca
percentual significativa entre o sexo dos participantes, sendo semelhante ao estudo de abordagem qualitativa desenvolvido
com 18 pessoas com UV, onde houve nove participantes de cada sexo, respectivamente’.

No entanto a maioria das pesquisas aponta um predominio de mulheres com UV. Infere-se que isso ocorre devido a
desregula¢do hormonal durante a gestagio, o uso continuo de anticoncepcional e/ou a reposi¢do hormonal, circunstincias
que afetam exclusivamente as mulheres, favorecendo o surgimento da insuficiéncia venosa crénica e, consequentemente,
a formagio de UV101L,

Em contrapartida,a UV no sexo masculino é predominante em outras pesquisas que tentam principalmente investigar
o perfil dessa populagio, com énfase nas implicagdes ocasionadas pela tlcera nos diversos aspectos da vida'™2 Assim,
considera-se que a UV pode acometer ambos os sexos de forma semelhante, conforme revelado em metandlise que indicou
ndo haver diferenca de género em UVs de perna, principalmente no que tange ao periodo de cicatrizagio.

A faixa etdria da populagdo foi constituida majoritariamente por idosos, corroborando com investiga¢des nacionais e
internacionais que evidenciam esse perfil nas pessoas com UV, Além disso, os idosos sdo a populagio mais afetada pela
insuficiéncia venosa cronica; por conseguinte, eles sio mais suscetiveis ao desenvolvimento de UV, devido ao déficit nutricional
causado pela alteragio de muitos vasos capilares'’. Dessa forma, acredita-se que € benéfica uma atengio especializada em

estomaterapia para tal populagio mais vulnerdvel, que necessita de assisténcia integral 4 saude, promovendo, assim, melhor
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qualidade de vida. Ainda com relagio as caracteristicas sociodemogréficas dos pacientes com UV atendidos na Clinica de
Enfermagem em Estomaterapia, foi possivel constatar que a maioria dos pesquisados tinha o ensino fundamental completo
ou médio incompleto, divergindo de outras investigacoes realizadas no Brasil, nos quais a maior parte dos participantes
possuia apenas o ensino fundamental incompleto ou nenhuma instrugio®'.

Nesse sentido, tal dado da presente pesquisa revela uma populagio diferenciada, em razdo da conclusio do ciclo de
estudos bésicos, o que pode impactar diretamente no processo de cuidados de saide’®. Para esses pacientes, a telenfermagem
tem potencial para ser uma estratégia complementar efetiva, uma vez que conseguem ter uma melhor compreensio dos
ensinamentos sobre o autocuidado e a adesdo ao tratamento”".

Com relagio as atividades laborais dos participantes, o afastamento do mercado de trabalho, por serem aposentados
ou pensionistas, justifica-se pela idade dos mesmos e corrobora com a literatura nacional e internacional®**?!. Ademais,
a populacio mais idosa, que recebe uma renda fixa do Instituto Nacional de Seguridade Social, dispe de mais tempo
disponivel, o que pode refletir na maior adesdo s orientagées para o autocuidado®.

Assim, pode-se inferir que pessoas idosas podem aderir ao autocuidado com mais propriedade, visto que o tempo
disponivel pode ser usado para por em prética as orientagdes em saide recebidas durante as consultas presenciais e
reforgadas na telenfermagem. Essa narrativa corrobora estudo realizado com quarenta idosos em um ambulatério de
geriatria/gerontologia, localizado em Minas Gerais, segundo o qual hé evidéncias de que essa populagio, ao frequentar
as consultas de enfermagem, tinha a possibilidade de realizar o autocuidado e o autotratamento com maior habilidade
e adesdo as orienta¢des?!.

Com relagio as doengas de base, o resultado foi consonante com a literatura, visto que se observou uma variagio no
numero de doengas cronicas, com destaque para a hipertensio arterial sistémica e o diabetes mellitus”!®*. A presenca dessas
condi¢bes pré-existentes, além de contribuir para o surgimento de UV, dificulta a cicatriza¢io das lesées devido a perfusio
prejudicada dos tecidos e ao risco aumentado de desenvolvimento de infec¢do no leito da lesdo™.

Nessa circunstincia, estudos mencionam que a enfermagem nio deve focar apenas no tratamento local da lesdo,
uma vez que esse cuidado isolado ndo ¢ suficiente para a cicatriza¢do'®'. Portanto, ao realizar a telenfermagem em
estomaterapia com os pacientes com UV, recomenda-se considerar o controle das doengas de base, principalmente a
hipertensdo arterial ¢ o diabetes mellitus. Ademais, acredita-se que a melhor abordagem terapéutica seja voltada para
as orientagdes de vigilincia dessas comorbidades, que podem prejudicar o tratamento da ferida e/ou ocasionar recidivas
ap6s cicatrizagio®.

Em coorte histérica observacional realizada em um centro de estomaterapia na cidade de Sdo Paulo, revelou-se que
as UVs recorrentes nas pernas foram identificadas principalmente em mulheres com 60 anos ou mais, obesas, hipertensas
e diabéticas; é de 48,5% a incidéncia de recorréncia de UV's nas pernas de pacientes com esse perfil identificados em
ambulatério. Outro fator importante nos resultados demonstrou que a obesidade aumentou em 8,7 vezes as chances de os
pacientes com tlceras curadas terem uma recorréncia da tlcera®.

No que tange as orientac¢es fornecidas aos pacientes assistidos por meio da telenfermagem, salienta-se que a realizagio
de repouso com os membros inferiores elevados ¢ um método simples e imprescindivel no autocuidado da pessoa com UV.
Medidas complementares como essa visam diminuir os efeitos da hipertensdo venosa ao reestabelecer uma microcirculagio
eficaz nos membros inferiores, desde que os pacientes sejam estimulados a elevar as pernas acima da linha cardiaca por 30
minutos, com frequéncia de trés ou quatro vezes ao dia, inclusive durante o sono®.

Utilizar terapia compressiva é considerado tratamento de primeira linha para as UV; tal procedimento se destacou ainda
entre as orientagdes fornecidas aos pacientes submetidos 4 telenfermagem. Nesse sentido, recomenda-se a deambulagio
associada ao uso de meias eldsticas de alta compressdo ou ataduras compressivas para ter éxito no tratamento da UV e na
prevencio de recidivas. Para prevenir a recorréncia da UV, pode-se utilizar meia de compressio de 30 a 35 mmHg; jd no
tratamento, a terapia compressiva é capaz de melhorar a hemodinidmica venosa, em razio de uma pressio externa de 35 a
40 mmHg no tornozelo e gradualmente menor na regifo abaixo do joelho®.

Os desfechos da pritica da telenfermagem, observados na Tabela 4, indicam uma alta taxa de novos agendamentos e

remarcagdes de consultas na clinica, estando em consonincia com a literatura®, segundo a qual o fito da telenfermagem ¢ a
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prestacio de cuidados a distincia, de maneira complementar as consultas presenciais, e o fortalecimento e a valorizagio do
Sistema Unico de Satde, a0 por em pritica a longitudinalidade com os pacientes assistidos a distincia.

Nesse contexto, sabe-se que, além da possibilidade de informar a data e o horério do agendamento presencial aos
pacientes, a telenfermagem também é uma estratégia importante, tendo como eixo norteador o cuidado integral®. Portanto o
monitoramento remoto possui diversos beneficios para o paciente e para sua rede de apoio, em virtude do acompanhamento
das condi¢des de saide mediante o processo de acolhimento com escuta qualificada, favorecendo, assim, melhor adesio ao
tratamento e prevenindo possiveis recidivas das lesdes®.

Ainda com relagio ao desfecho da telenfermagem, constatou-se que 29 (18,24%) pacientes receberam alta da Clinica
de Enfermagem em Estomaterapia. Entende-se que a incorporagio da telenfermagem amplia as a¢des a fim de um cuidado
mais abrangente e que mais pacientes recebam alta. Contudo o desconhecimento do paciente com relagio 4 cicatrizagio
e a prevencio da ulcera ainda é um obsticulo, prejudicando possiveis resultados satisfatérios dessa condi¢do de satde de
longo prazo®.

Além disso, na Tabela 4, que diz respeito ao desfecho observamos que 40 (25,15%) pacientes nio foram contatados
ou desligaram-se da clinica. Nesse aspecto, embora a telenfermagem demonstre potencialidade para diversos beneficios,
entende-se (i) que existe uma lacuna no cuidado s pessoas que convivem com UV e (ii) que, por isso, sio necessdrias virias
a¢des conjuntas no manejo dessa problematica’. Dessa forma, sugere-se ampliar as a¢des desempenhadas com pacientes de
UV, com visita domiciliar interprofissional na residéncia do paciente para conhecer o contexto em que ele estd inserido e
para promover educagio em saide no domicilio, garantindo assim o cuidado integral.

Como limitagdo do estudo, destaca-se o fato de a coleta de dados ter sido realizada em apenas um cendrio de atengdo
a saude, nio sendo possivel o desenvolvimento deste estudo em outros cendrios assistenciais, principalmente por conta do

periodo pandémico ocasionado pela COVID-19.

CONCLUSAO

A anilise dos dados permitiu identificar as orientagdes fornecidas e descrever o desfecho da telenfermagem com pacientes
com UV cuidados 4 distincia, atendendo assim o objetivo proposto do estudo. Assim, esta investigacdo possibilitou o
aprofundamento do conhecimento sobre a enfermagem em estomaterapia e sobre o uso da telenfermagem, em um contexto
das pessoas com UV assistidas por meio dessa tecnologia na Clinica de Enfermagem em Estomaterapia.

O uso da telenfermagem proporciona um acompanhamento mais préximo das alterages que pode sofrer o paciente
com UV; nesse sentido, os desfechos do estudo mostram a necessidade da aplicabilidade dessa tecnologia na pratica clinica.
Portanto, com base no panorama atual identificado no presente estudo, propée-se como perspectivas futuras a implantagio
de a¢bes mais ampliadas, fortalecendo o cuidado de enfermagem exitoso que é prestado nesse cendrio.

Assim, recomenda-se consolidar as parcerias feitas com outros membros da equipe multiprofissional, parcerias que
podem ocorrer por meio de estratégias multiplas, destacando-se, como exemplo, o edital do Ministério da Satide sobre o

Programa de Educagio pelo Trabalho para a Satude (PET-Saude/Interprofissionalidade).
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