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RESUMO

Objetivo: Avaliar a capacidade funcional e a qualidade de vida (QV) de pacientes com feridas cronicas. Métodos: Pesquisa de carater
transversal analitico composta por 74 pacientes com feridas cronicas acompanhadas em um centro de referéncia para tratamento
de feridas complexas em Teresina, estado do Piaui. Para coleta de dados, utilizaram-se os instrumentos indice de Katz e Cardiff
Wound Impact Schedule. Resultados: Dentre os dominios, o “bem-estar” apresentou menor escore médio e o grau de dependéncia
obteve associagdo significativa com os dominios bem-estar e “vida social”. As atividades banho, vestir-se, higiene pessoal e locomogdo
apresentaram associagdo entre os dominios de QV. Conclusdo: O grau de independéncia em realizar as atividades basicas de vida
didria, com destaque para o banho, o vestir-se e a higiene pessoal, apresentaram maiores escores entre os dominios, indicando
melhor QV. Espera-se que a implantacdo de medidas que auxiliem a preservar a capacidade funcional proporcione melhoria na QV
dos pacientes.

DESCRITORES: Ferimentos e lesdes; Qualidade de vida; Atividades cotidianas; Estomaterapia.
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ABSTRACT

Objective: To evaluate functional capacity and quality of life (QoL) of patients with chronic wounds. Methods: A cross-sectional analytical
study composed of 74 patients with chronic wounds accompanied at a reference center for the treatment of complex wounds in
Teresina, state of Piaui. Data were collected using the Katz index and the Cardiff Wound Impact Schedule. Results: Among the domains,
the “well-being” had a lower mean score and the degree of dependence obtained a significant association with the well-being and “social
life” domains. The bathing, dressing, personal hygiene and locomotion activities showed an association between the domains of QoL.
Conclusion: The degree of independence in performing the basic activities of daily living, especially bathing, dressing and personal
hygiene, presented higher scores between domains, indicating a better QoL. It is expected that the implantation of measures that help
to preserve the functional capacity will improve the patients’ QoL.

DESCRIPTORS: Wounds and injuries; Quality of life; Daily activities; Stomatherapy.

RESUMEN

Objetivo: Evaluar la capacidad funcionaly calidad de vida (CV) de pacientes con heridas crénicas. Métodos: Estudio de caracter transversal
analitico compuesto por 74 pacientes con heridas crénicas con seguimiento en un centro de referencia para tratamiento de heridas
complejas en Teresina, Estado de Piaui. Para la recoleccion de datos, se utilizaron los instrumentos indices de Katz y Cardiff Wound
Impact Schedule. Resultados: Entre los dominios, el «bienestar» presentd menor puntuacién promedio vy el grado de dependencia
obtuvo asociacion significativa con los dominios bienestar y «vida social» Las actividades del bafio, vestirse, higiene personal y movilidad
presentaron asociacion entre los dominios de CV. Conclusién: El grado de independencia para realizar las actividades basicas de vida
diaria, destacando las del bafio, vestirse y la higiene personal, presentaron mayores puntuaciones entre los dominios, indicando mejor
CV. Se espera que la implementaciéon de medidas que ayuden a preservar la capacidad funcional proporcione mejora en la CV de los
pacientes.

DESCRIPTORES: Heridas y lesiones; Calidad de Vida; Actividades cotidianas; Estomaterapia.

INTRODUCAO

As feridas cronicas referem-se a lesdes cutineas com de autoestima, autocuidado precirio, e, consequentemente,

retardo no processo de cicatrizagio, compreendendo um
periodo superior a 6 semanas e que apresentam alto indice
de recorréncias. Essas feridas sdo caracterizadas por um
atraso no reparo fisiolégico que leva a um estado inflamatério
patolégico e provoca alteragdes fisicas, psicossociais e
econdmicas nas pessoas por elas acometidas’?.

A cronificag¢io das feridas tem se tornado uma
preocupagio tanto para os profissionais da drea quanto
para os sistemas de saide, pois estd associada a tratamentos
continuos, dispendiosos e prolongados, com consequéncias
inevitdveis nas diferentes dimensées da vida do doente/
familia e, consequentemente, na sua qualidade de vida (QV)
e capacidade funcional®.

As feridas cronicas podem ocasionar dor, edema e
prejudicar a mobilidade, fatores que repercutem negativamente
sobre a capacidade funcional dos pacientes, tendo em vista que

acarretam problemas relacionados ao convivio social, perda

comprometem a QV*.

A QV compreende “a percepgio do individuo sobre a
sua posi¢do na vida, no contexto da cultura e dos sistemas
de valores nos quais ele vive, e em relagio a seus objetivos,
expectativas, padrdes e preocupagdes™. A avaliagio da QV ¢
considerada uma medida de desfecho em satude, pois atende
ao pressuposto de individualizar a atengio e de considerar
a subjetividade da pessoa atendida®, tornando-se nitida a
necessidade de realizagio de estudos que abranjam essa
temdtica e as alternativas terapéuticas existentes na atualidade’.

Segundo a classificacdo internacional de
comprometimento, incapacidades e desvantagens da
World Health Organization (WHO), a capacidade
funcional é considerada a auséncia de dificuldades para se
executar as atividades cotidianas®. A capacidade funcional
¢ fundamental para manuten¢io do bem-estar ¢ da

autonomia das pessoas e a presenca das feridas pode
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desenvolver ou influenciar uma situagio de dependéncia,
afetando negativamente as dimensdes fisicas, sociais e
psicolégicas relacionadas diretamente 2 QV. Assim, a
avaliacdo da capacidade funcional permite investigar a
independéncia para execugdo das atividades bdsicas e se
torna relevante na determinagio das condi¢bes de saude
das pessoas e no desenvolvimento de interveng¢des para
melhoria na vida dessas’.

Ressalta-se que ainda sdo escassos os estudos que
abordam a QV e a capacidade funcional em pessoas com
feridas crénicas, no entanto, a compreensio das condi¢des
vividas por essa populagio é fundamental aos profissionais
de saide, visto que o processo de reparagio lento das feridas
cronicas provoca perdas na autoestima e condi¢oes de
incapacidades®. Assim, reafirma-se a necessidade do apoio
profissional, principalmente em mudangas de condutas
baseadas nas reais necessidades dos pacientes, priorizando
a redugio de complicagdes, além de auxiliar nos processos
de aceitagio e adaptagio.

Diante disso, o objetivo deste estudo foi avaliar a

capacidade funcional e QV de pacientes com feridas cronicas.

METODOS

Estudo descritivo, transversal, analitico, com abordagem
quantitativa, desenvolvido em um centro de referéncia para
tratamento de feridas complexas de Teresina, estado do Piau,
Brasil, no periodo de fevereiro a maio de 2017. A populagio foi
constituida de pacientes atendidos no ambulatério de feridas
complexas para avaliagio e tratamento da lesdo no periodo da coleta
de dados, totalizando 74 pacientes. Como critérios de inclusio,
foram consideradas pessoas com idade igual ou superior a 18
anos e com tempo de existéncia da lesdo superior a 6 semanas,
e os de exclusdo focaram-se em pessoas com comprometimento
cognitivo para preenchimento dos questiondrios e em idosos que
ndo atingiram a pontuagdo minima na avaliacio mental.

A coleta de dados foi norteada por um formuldrio adaptado
para caracterizagio sociodemogréfica (sexo, idade, procedéncia,
estado civil, renda e escolaridade) e clinica (fatores de risco,
etiologia, localizagdo anatémica, tempo de existéncia, tipo de
tecido, quantidade e aspecto do exsudato, extensdo inicial e final,
coberturas e produtos utilizados e frequéncia entre as trocas)'’ e
pelo Questiondrio de Avaliagio Mental' aplicado em pessoas
com idade igual ou maior que 60 anos, sendo selecionadas as

que obtiveram no minimo sete acertos.

Ainda, utilizou-se o questiondrio Cardiff Wound Impact
Schedule (CWIS) para mensuragio da QV*? e o indice de
Katz' para avaliagio da capacidade funcional. O CWIS
consiste em uma ferramenta especifica e autoaplicével,
validado na versio brasileira'®, com boa consisténcia interna
(Cronbach a = 0,920) e composto por 47 itens distribuidos
nos dominios “bem-estar” (sete itens), “sintomas fisicos e
vida didria” (24 itens), “vida social” (14 itens) e autoavalia¢io
da QV2. Os itens sio classificados em escala do tipo Likert
e transformados em escores que variam de 0 a 100, em que
quanto maior a pontuagio, melhor serd a QV'2. J4 o indice
de Katz é comumente empregado para mensurar o grau de
independéncia e a capacidade funcional no desempenho
de seis fun¢des de vida didria, sendo elas: alimentagio,
continéncia, transferéncia (locomog¢io), ir ao banheiro,
vestir-se e tomar banho'",

Os dados foram digitados em planilhas de dupla entrada
no Microsoft Office Excel e posteriormente exportados para
o programa Statistic Package for the Social Sciences (SPSS)
versdo 22, visando a anilise descritiva e inferencial. Foram
calculadas as medidas de tendéncias centrais (média e mediana),
de dispersio (desvio-padrio) e valores minimos e méaximos para
as varidveis quantitativas e propor¢des para as categoricas. Na
andlise inferencial, foram realizados o teste de Kolmogorov-
Smirnov para verificagio da normalidade dos dados, o teste de
Kruskal Wallis e Ude Mann-Whitney (testes comparativos nio
paramétricos),o teste #de Student e analysis of variance (ANOVA)
(testes comparativos paramétricos). O critério de determinagio
de significincia adotado no estudo foi o nivel de 5% (p < 0,05).

Os participantes que aceitaram fazer parte do estudo assinaram
o Termo de Consentimento Livre Esclarecido (TCLE). Esta
pesquisa seguiu os preceitos éticos e legais contidos na Resolugao
466/2012 do Conselho Nacional de Satde e foi aprovada pelo
Comité de Eticaem Pesquisa da Universidade Federal do Piaui
sob parecer 1.837.210.

RESULTADOS

Dos 74 participantes, 39 (52,7%) eram do sexo masculino, 31
(41,9%) situados na faixa etiria entre 41-59 anos e 32 aposentados
(43,2%). Quanto 2 mobilidade, 35 (47,3%) deambulavam sem
auxilio. Houve predominincia de feridas de origem vasculogénica
em 26 (35,1%) pessoas e traumdticas em 22 (29,7%).

Sobre a QV,aTabela 1 apresenta os escores do questiondrio

CWIS. O dominio com menor escore médio foi o bem-estar,
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apresentando média de 33,2+17,2, enquanto os dominios sintomas fisicos e vida didria e vida social apresentaram

escore médios de 66,9+17,5 e 65,6+19,7, respectivamente.

Tabela 1. Escores dos dominios de qualidade de vida (QV) dos Com relagdo a capacidade funcional, verificou-se que
pacientes com feridas crdnicas, Teresina, estado do Piaui,

Brasil, 2018 (n = 74).

66 (89,2%) pacientes realizavam suas atividades bésicas de

vida didria. Quanto a associagdo entre grau de dependéncia e

Escores QV, 0s dominios bem-estar e vida social foram significativos
Dominios Média + . P .
desvio-paaréo Minimo  Mé&ximo e as pessoas independentes diferiam estatisticamente das
Berm-estar 3324172 0.0 857 dependentes no dominio vida social (Tabela 2).

CSintomas fisicos e Ty A avaliagio da execugio das atividades banho, vestir-se,
vida diaria 66,3 +17.5 271 948 higiene pessoal, locomocio, continéncia e alimentagio
Vida social 65,6 + 19,7 17,9 100,0 evidenciou maior frequéncia de pacientes independentes
QV atual 72424 10 100 em todas as atividades (Tabela 3).

Satisfagdo com a QV 7,6+2,1 1,0 10,0

Tabela 2. Associagdo entre o grau de dependéncia e a qualidade de vida dos pacientes com feridas cronicas, Teresina, estado do
Piaui, Brasil, 2018 (n = 74).

Dominios do Cardiff Wound Impact Schedule (CWIS)

Grau de Sintomas fisicos e

dependéncia n (%) Bem-estar” pt B p Vida socialt ps
Independente 66 (89,2) 32,1 (0,0-85,7) 71,9 (27,1-94,8) 67,3185
ntermedidrio 207)  482(393571) 0043 6979(656-740) 0087 72338 0017
Dependente | 687 17900393 489396750 44,0:200

*Mediana (minimo-maximo); ' p-valor de Kruskall Wallis; * Média + desvio-padrao; ®Analysis of variance (ANOVA).

Tabela 3. Associagdo entre as atividades basicas de vida diaria e os dominios de qualidade de vida, Teresina, estado do Piaui, Brasil,
2018 (n=74).

Dominios do Cardiff Wound Impact Schedule (CWIS)

Atividades basicas

de vida diaria W Bem-estar* pt Sintqmas'f’l’s'ic?s € p! Vida social* pt
vida diaria

Banho
 Independente 69(932) 321(00.857) 0006  729(271-948) 0007  69,6(232-1000) 0,009
 Dependente 568  143(00286) 469396542 500(17,951,8)
WVestirse
 Independente - 70(946) 321(00-857) 0018  71,9(271-948) 0025  69,6(232-1000) 0,030
~ Dependente 454  125(00286) 489(396542) 500(17,951,8)
Higiene pessoal
 Independente 67(905  321(00857) 0165 ¢ 682+1748 0056t  673+1878  0015f
© Dependente 705 17900571 54941428 485+2178
Locomogio
 Independente 67(90,5  311(00857) 0099  729(271-948) 0034  696(250674) 0024
~ Dependente 705 17900393 5103967500 500(17,9-47,7)
Contiméncia
 Independente 71(959)  321(00-857) 0086  69,8(271-948) 0366  694(17,9-1000) 0388
© Dependente 341 17901286) 542 (4697500 51,8(50071,4)
Almentagio
Independente - 72(973) 321(00857) 0170  703(271-948) 0172 69,6(179-1000) 0243
 Dependente 207 179(01286) 505469542 509 (50,051,8)

* Mediana (mfnimo-maximo); "Teste U de Mann Whitney; *Teste t de Student; ® Média + desvio-padrdo.
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Com relagio as atividades bdsicas de vida didria e
a QV, o banho apresentou associagdo significativa com
todos os dominios bem-estar (p = 0,006), sintomas fisicos
e vida didria (p = 0,007) e vida social (p = 0,009). O
ato de vestir-se apresentou associagio com os dominios
bem-estar (p = 0,018), sintomas fisicos e vida didria
(p = 0,025) e vida social (p = 0,030). A higiene pessoal foi
positivamente associada ao dominio vida social (p = 0,015) e
alocomogio foi significativa quando associada aos dominios
sintomas fisicos e vida didria (p = 0,034) e vida social
(p = 0,024).

DISCUSSAO

A caracterizagdo das varidveis sociodemogrificas
identificou que a maioria dos pacientes era do sexo masculino e
situados na faixa etdria entre 41-59 anos, gerando repercussoes
diretas nos servigos de saide e no ambiente domiciliar, uma
vez que a cronicidade das feridas promove o aumento de
custos e leva ao afastamento das atividades laborais ou a
aposentadoria precoce’, sendo essa a situagio ocupacional
predominante nos participantes do estudo.

Cerca de 47,3% da populagio estudada deambulava
sem auxilio e apresentava feridas de origem vasculogénica.
Essas lesoes geralmente sdo acompanhadas por dor intensa,
exsudado e odor, apresentando cicatrizagio lenta que, somada
aos fatores psicossociais e 2 dependéncia de cuidados, repercute
sobre a capacidade funcional e afeta a QV'®7.

O dominio bem-estar apresentou escore médio menor
de QV, enquanto os dominios sintomas fisicos e vida didria
e vida social apresentaram escores médios semelhantes e
maiores. Esses resultados sdo compativeis com outros estudos
que também utilizaram o questiondrio CWIS para avaliar
a QV de pessoas com feridas™".

O bem-estar estd relacionado aos niveis de ansiedade,
envolvendo a percepgio emocional que se relaciona com
a existéncia de emogdes positivas e auséncia de emogdes
negativas, envolvendo fatores como satisfa¢io de vida,
habilidades de enfrentamento, otimismo e perspectiva
para o futuro'?. Pacientes com ulceras frequentemente
experimentam emogdes negativas como vergonha,
constrangimento, depressio, preocupagio de que a condigio
piore, apatia e problemas mentais, coexistindo com forte

sentimento de soliddo®.

Outros estudos também revelaram impacto negativo
de lesdes de pele na QV relacionada & esfera emocional,
principalmente em pacientes com tlceras cronicas®?!. O
cardter progressivo e cronico das feridas afeta as esferas mais
importantes da vida humana, sendo importante a presenga
de cuidados abrangentes que cubram todos os aspectos do
funcionamento prejudicado nas esferas fisica, psicossocial
e emocional®.

No presente estudo, avaliou-se, ainda, a capacidade
funcional, identificando baixo impacto referente ao grau
de dependéncia, pois 89,2% das pessoas apresentavam-se
independentes para todas as atividades®. No entanto, quando
associados a2 QV, os dominios bem-estar e vida social foram
significativos.

Estudos anteriores mostraram que as incapacidades a
longo prazo, particularmente aquelas que afetam as atividades
didrias de rotina, tém correlagio indireta com a saide mental e
com a QV**. Depender de outras pessoas para o desempenho
de assuntos cotidianos ¢ resultado previsivel perante a QV
comprometida. Assim, o fornecimento de servi¢os adequados
a essas pessoas pode reduzir sua dependéncia e ter impacto
positivo no aumento de sua QV?.

Os resultados revelam que a maioria dos participantes
ndo apresentou dificuldade no banho, para vestir-se, realizar
sua higiene pessoal, na locomogio, continéncia e alimentagio.
Essas atividades didrias ndo interferem diretamente na vida
dos pacientes com feridas cronicas, vez que para executar
essas atividades utilizam-se, também, os membros superiores,
regido do corpo menos afetada por feridas®.

No caso das atividades didrias, o banho apresentou
associacdo em todos os dominios bem-estar, sintomas fisicos
e vida didria e vida social. O ato de vestir-se apresentou
associa¢do com os dominios bem-estar, sintomas fisicos e
vida didria e vida social. A higiene pessoal foi positivamente
associada a0 dominio vida social e a locomogio foi significativa
quando associada aos dominios sintomas fisicos e vida didria
e vida social. Destaca-se que ¢ evidenciada, na literatura, a
relagdo entre a presenca de feridas e o comprometimento do
bem-estar, uma vez que é comum a ocorréncia de limita¢des
fisicas e de dificuldades no desenvolvimento de atividades
didrias, sociais e laborais, bem como a dependéncia de
cuidados?.

A presenca de comprometimentos no autocuidado foi
evidenciada por dificuldades para deambulagio, em vestir-se
e no uso do banheiro, também verificada em outros estudos

que avaliaram os impactos da lesdo na capacidade funcional
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dos pacientes®. Assim, considera-se que esse problema
pode refletir diretamente no cuidado 4 sua prépria ferida,
presumindo a dependéncia de cuidados e a necessidade
continua de apoio dos familiares e dos profissionais de saude.

Segundo a literatura, o motivo das limitagdes das
atividades didrias em pacientes com feridas ¢ influenciando
também pelos curativos, recidivas e elevado tempo de
tratamento que podem causar dificuldades a0 movimentar-se
ou pela necessidade de prevencio de complicagdes®. Além
disso, essas limitagdes podem estar associadas & presenca
de intensa dor e exsudacio e cheiro desagradével da ferida®,
influenciando, dessa maneira, em niveis mais baixo de QV

e comprometimentos da capacidade funcional.

CONCLUSAO

Este estudo demonstrou que a presenca de feridas
cronicas compromete negativamente a QV dos pacientes e
que o dominio bem-estar interferiu diretamente para pior
QYV, gerando impactos fisicos, sociais e emocionais. Além

disso, observou-se significincia entre o grau de independéncia

em realizar as atividades bdsicas de vida didria, com destaque
para o banho, o vestir-se, a higiene pessoal e os maiores
escores entre os dominios, o que gerou melhoria na QV.

Assim, a implantacio de medidas que auxiliem a preservar
a capacidade funcional e que proporcionem a realizagio das
atividades didrias e do autocuidado implica na possibilidade
de uma vida auténoma e socialmente ativa. Desse modo,
tornam-se necessirias pesquisas futuras com foco nas
interveng¢des abrangentes que promovam a reabilitacdo
das pessoas com feridas na execugio de suas atividades e a
melhoria da QV.
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