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Resumo

Introducéo:

Enquadramento: Existe alguma controvérsia na eficacia das meias de compresséo quando comparadas com as ligaduras para
o tratamento de Ulceras de perna. Esta realidade é ainda mais evidente entre as diferentes meias de compressdo devido a
inexisténcia de estudos comparativos.

Objetivo: Comparar trés sistemas de compressao para o tratamento de Ulceras de perna.

Métodos: Estudo observacional e transversal de 10 adultos saudaveis com trés sistemas de compressao de tratamento de
Ulceras de perna perfazendo um total de 30 observagdes. Um grupo de peritos definiu previamente as caracteristicas dos
sistemas de compresséo a avaliar e emitiu recomendacdes para a pratica clinica.

Resultados: A pesquisa e o consenso gerado pelo painel de peritos definiram quatro caracteristicas dos sistemas de compressao
a avaliar (pressdes em repouso e em trabalho, conforto e facilidade de calcar/ descalgar). O sistema de compressdo com maiores
pressdes em repouso é o Juzo® Ulcer Pro (M=42,1; DP=7,3) e o sistema de compressdo com maiores pressdes em trabalho é
o Mediven Ulcer Kit® (M=45,0; DP=4,7). O Venosan® 8002 Ulcerfit & o mais confortavel (M=8,4; DP=1,1) e facil de calcar/
descalcar (M=8,5; DP=0,9).

Concluséo: Todos os sistemas de compresséo analisados constituem uma boa opgéo terapéutica em situagdes especificas. O
Mediven Ulcer Kit® é recomendado para o tratamento de Ulceras de perna em doentes com atividade. O Juzo® Ulcer Pro é
recomendado para o tratamento de Ulceras de perna em doentes com menos atividade. O Venosan® 8002 Ulcerfit apresenta
pressdes insuficientes em termos terapéuticos, mas pode ser recomendado para doentes com fraca adesdo a compressao.

Palavras-chave: Meias de Compress&o; Bandagens Compressivas; Ulcera da Perna.

JOURNAL OF AGING AND INNOVATION, AGOSTO, 2019, 8 (2) & ISSN: 2182-696X ¢ http://journalofagingandinnovation.org/ 6


mailto:manuel.policlinica2@gmail.com

@
ournal o AggPng
and InnovatNe”on

Abstract

Background: There is some controversy about the effectiveness of compression stockings when compared to bandages for the
treatment of leg ulcers. This reality is even more evident among the different compression stockings due to the lack of comparative
studies.

Objective: To compare three compression stockings for the treatment of leg ulcers.

Methods: This is an observational cross-sectional study of 10 healthy adults with three compression stockings for the treatment
of leg ulcers, totaling 30 observations. A group of experts previously defined the characteristics of the compression stockings to
be evaluated and issued recommendations for clinical practice.

Results: The search and the consensus generated by the expert panel defined four characteristics of the compression stockings
to be evaluated (pressure at rest and at work, comfort and easy to use). The compression stockings with higher resting pressure
is Juzo® Ulcer Pro (M=42.1; SD=7.3) and the compression stockings with higher working pressure is Mediven Ulcer Kit® (M=45.0;
SD=4.7). Venosan® 8002 Ulcerfit is the most comfortable (M=8.4; SD=1.1) and easy to use (M=8.5; SD=0.9).

Conclusion: All compression stockings analyzed are a good therapeutic option in specific situations. Mediven Ulcer Kit® is
recommended for the treatment of leg ulcers in patients with activity. Juzo® Ulcer Pro is recommended for the treatment of leg
ulcers in patients with less activity. Venosan® 8002 Ulcerfit has insufficient therapeutic pressures.

Keywords: Stockings, Compression; Compression Bandages; Leg Ulcer.

1. INTRODUCAO

A compressao da perna € uma intervencéao eficaz na prevencéao e tratamento das doencas
venosas e linfaticas, cujos efeitos dependem em grande parte da quantidade de compresséao
aplicada durante o repouso e na marcha (em trabalho) (Partsch & Mosti, 2010; O'Meara,
Cullum, Nelson, & Dumville, 2012; Rabe et al., 2018).

Para a terapia de compressao de Ulceras venosas de perna, existem atualmente varias
op¢bes que incluem as ligaduras de compressdo, as meias de compressdo, o tecido
autoajustavel (por exemplo, dispositivos "Velcro®"), a compressao pneumatica intermitente e,
por fim, os dispositivos hibridos (Latz, Brown, & Bush, 2015).

A eficicia das ligaduras de compressédo tem sido demonstrada em muitos ensaios clinicos,
com taxas de cicatrizacdo de mais de 70% em 12 semanas (O'Meara et al., 2012). Apesar da
alta compresséo ser mais eficaz do que a baixa compressao, a sua aplicacdo é muitas vezes
condicionada pela tolerancia do doente (Partsch & Partsch, 2008; O'Meara et al., 2012). Este
fendmeno leva a que se utilizem pressdes mais reduzidas na prética clinica (Moore, 2002;
Rabe et al., 2018).

Embora a quantidade de compressao possa ser medida como uma pressao aplicada em
mmHg (ou kPa), esta raramente é medida clinicamente, levando a incerteza sobre exatamente
guanta compressao foi aplicada na perna sendo por vezes a compressao é subterapéutica
(Moore, 2002; Rabe et al., 2018). Normalmente, os profissionais de saude tendem a confiar
na classe de compresséo indicada pelo fabricante quando usam meias de compressao e/ou

sistemas de compressdo e na sua experiéncia quando utilizam ligaduras de compressao
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(Thomas, 2014). Todavia, existe uma ampla gama de instrumentos para medir as pressdes
sob esses dispositivos (Partsch & Mosti, 2010).

Para contrariar esta realidade tém sido recomendados sistemas/ meias de compressao
assumindo que possuem um potencial de compressédo sub-ligadura mais “controlado”. No
entanto, apesar de alguns estudos apontarem que sdo mais eficazes quando comparados
com as ligaduras de compressao, ainda existe alguma controvérsia pela existéncia de poucos
estudos comparativos destes sistemas entre si (Partsch & Partsch, 2008; Mariani et al., 2011).
Com base nestas dificuldades surgiu a necessidade de investigar se as meias de compressao
poderiam ser consideradas alternativas no tratamento de Ulceras de perna. Deste modo, o
objetivo deste artigo € comparar trés sistemas de compressao para o tratamento de Ulceras

de perna.

Métodos

Desenho do estudo

Trata-se de um estudo observacional e transversal realizado na Policlinica Santa Columba.
Foram incluidos 10 voluntarios adultos que: i) eram saudaveis; ii) apresentavam uma clinica
do Sistema de classificagdo de doencas venosas cronicas (CEAP) de CO ou C1; e iii)

concordaram em participar através de consentimento informado.

Constituicdo do grupo de peritos

O grupo de peritos foi constituido por 14 elementos do Clube da Compressao (associacdo de
profissionais de saude peritos em terapia compressiva). Para se proceder a caracterizacao
dos seus elementos foram avaliados os anos de experiéncia profissional, de experiéncia em
terapia compressiva, formacdo especifica, participacdo em grupos de investigacdo e

realizacao de publicacdes.

Definicdo das caracteristicas dos sistemas de compresséao

Inicialmente foi realizada uma pesquisa nha PubMed em 20 de janeiro de 2019 para definir as
caracteristicas dos sistemas de compressdo a avaliar, com a seguinte frase booleana:
((compression[Title]) OR "compression bandages/stockings"[MeSH Terms]) OR "leg
ulcers"[MeSH Terms]. Foram analisados 27537 titulos, que apés a exclusdo de duplicados e
dos artigos que ndo se referiam ao tema levaram a uma andlise de 30 artigos em texto
completo. A andlise critica destes artigos permitiu extrair quatro caracteristicas (pressoes
subsistema em repouso e em trabalho, conforto e facilidade de calcar/ descalgar). De seguida,

a Técnica de Delphi foi utlizada para obter consenso sobre a pertinéncia destas
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caracteristicas através da analise pelo grupo de peritos que se pronunciaram quanto ao grau
de concordancia. Foi considerado suficiente a realizacao de apenas duas rondas de andlise
de concordancia. O grau de concordancia (Kappa) foi dado através do uso da seguinte escala
de Likert: “1 — Concordo plenamente”; “2 — Concordo”; “3 — Sem opinido”; “4 — Discordo”; “5 —
Discordo plenamente”. Nos casos em que os peritos considerassem uma caracteristica
diferente deviam apresenta-la para andlise na segunda ronda onde tinham de dar uma

=0

resposta dicotdomica: “Sim” ou “Nao”. A rejeicao de categorizagao foi efetuada tendo por base

niveis de concordancia <85%.

Provas de pressdo de compressao

As provas foram realizadas aos 10 adultos saudaveis com trés sistemas de compressao de
tratamento de Ulceras de perna (Mediven Ulcer Kit®, Juzo® Ulcer Pro e Venosan® 8002
Ulcerfit) perfazendo um total de 30 observagbes. As caracteristicas dos sistemas de
compressao séo as seguintes (segundo as indica¢bes do fabricante):

Mediven Ulcer Kit®: sistema de 2 pecas em que a meia interior e a exterior sdo de classe I. O
conjunto perfaz 40 mm/Hg em trabalho e 20 mm/Hg em repouso. Tem 7 tamanhos e uma
composicao de 71% poliamida, 28% de elasteno e 1% de prata;

Juzo® Ulcer Pro: sistema de 2 peg¢as em que a meia interior € de classe | possuindo 15-21
mm/Hg e a meia exterior é de classe Il possuindo 23-32 mm/Hg. O conjunto perfaz uma classe
Il com 34-46 mm/Hg. Tem 6 tamanhos e uma composicdo de 62% poliamida, 22% de
elasteno e 16% de viscose;

Venosan® 8002 Ulcerfit: sistema de 2 pecas em que a meia interior possui 10 mm/Hg e a
meia exterior é de classe | possuindo 15-21 mm/Hg. O conjunto perfaz uma classe Il com 23-
32 mm/Hg. Tem 4 tamanhos e uma composicéo de 62% poliamida, 26% de elasteno, 8% de
algodao e 4% de seacell.

Para cada perna, foi medida a circunferéncia no tornozelo, abaixo do joelho e a altura, tendo
sido posteriormente ajustado o tamanho do sistema de compressdo consoante as
recomendacdes do fabricante.

A pressao de compressao foi medida através da utilizagdo do PicoPress® (Microlab) que
contém um mandémetro ligado a um plastico de parede fina, flexivel e circular, com um
didmetro de 5 cm. A escolha do instrumento deveu-se ao facto de ser considerado fiavel para
medir a pressdo de compressao (presséo sub-sistema ou pressao de interface), e sobretudo
porque permite medir pressdes dinamicas (Partsch & Mosti, 2010).

As medi¢cbes foram realizadas em decubito dorsal (pressdo em repouso) e em pé, com a
articulacéo do tornozelo relaxada e apés a realizacdo de uma dorsiflexdo maxima (presséao

em trabalho), com a primeira meia vestida, em seguida, apenas com a segunda meia vestida
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e, por fim, com o sistema completo. Este procedimento de medida foi repetido para cada um
dos sistemas de compressao.

O conforto e facilidade de calgar/ descalgar foram avaliadas por Numerical Rating Scale (NRS,
0-10) em gue 0 corresponde a nenhum conforto e 10 totalmente confortavel; e 0 corresponde

a nada fécil de calcar/ descalcar e 10 a totalmente facil de calgar/ descalgar, respetivamente.

Andlise dos dados/ recomendacdes

O software SPSS®, v. 23 (IBM, Armonk NY, EUA) foi utilizado para realizar analises
descritivas. Os dados quantitativos foram expressos em médias e desvio padrdo. Os dados
categoricos em frequéncias e percentagens (Mar6co, 2014).

Para comparar os trés sistemas de compressdo em relacdo as medidas de pressbes de
compressao em repouso e trabalho foi aplicado o teste de Friedman (Mar6co, 2014).

No final das provas de pressdo de compressao os dados foram tratados estatisticamente e
enviados ao painel de peritos para emitirem recomendacdes para a pratica clinica com base

nos testes de performance realizados.

Resultados

O grupo de peritos foi constituido por 66,7% de homens (n=8), com um tempo de experiéncia
profissional médio de 22,5 anos (Desvio Padréo — DP=8,6). Deste tempo de experiéncia, 11,8
anos (DP=5,5) é especifico em terapia compressiva. Todos os elementos (n=14, 100%) tém
formacdo especifica em terapia compressiva, pertencem a grupos de trabalho e/ou de
investigacao em terapia compressiva e 0 seu contexto de trabalho é a prética clinica. Apenas
1 elemento acumula fungBes de docéncia. 71,4% (n=10) dos peritos publica com regularidade
artigos cientificos na area.

Em relacdo a definicAo das caracteristicas dos sistemas de compressdo o grau de
concordancia foi de 100% na primeira ronda, ndo sendo por isso necesséario proceder a

segunda ronda prevista metodologicamente.

Provas de pressdo de compresséo

A amostra submetida as provas de pressao de compresséo foi constituida por 5 homens e 5
mulheres preservando-se a homogeneidade de género. A idade média foi de 42,8 anos
(DP=12,3), a altura de 1,69 metros (DP=0,1), o peso de 75,9 kg (DP= 11,0) e, por fim, o IMC
médio de 26,3 (DP=2,2) que nos indica um estadio de pré-obesidade (World Health
Organization, 2000).

As distribuicbes médias das pressées de compressao por sistema de compressao podem ser

consultadas na Tabela 1.
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Tabela 1 — Distribuicdes médias das pressfes de compressao por sistema de compressao.

Pressoes Meia Meia Meia Meia Conjunto | Conjunto
interior em | interior em | exterior exterior em em

Sistema  de | rgpouso trabalho em em Repouso | Trabalho

COmMpressao repouso trabalho

Mediven 21,8(2,2) | 23,6(2,6) |21,0(3,6) |22,3(3,8) |39,7(4,3) |45,0(4,7)

Ulcer Kit®

Juzo® Ulcer | 18,2 (3,7) |18,9(4,2) |23,9(4,7) |252(51) |421(7,3) |44,7(9,1)

Pro

Venosan® 13,1 (2,3) [ 12,5(2,0) |19,2(2,6) | 22,0(2,6) |26,9(4,1) |32,2(3,5

8002 Ulcerfit

Os valores apresentados sdo médias (desvios padrdes).

O Mediven Ulcer Kit® apresentou pressdes médias mais elevadas para a meia interior, em
repouso e em trabalho [(M=21,8; DP=2,2) e (M=23,6; DP=2,6) respetivamente]. No caso das
meias exteriores, as pressées médias mais elevadas foram apresentadas pela Juzo® Ulcer
Pro, em repouso e em trabalho [(M=23,9; DP=4,7) e (M=25,2; DP=5,1) respetivamente].
Contudo e atendendo as recomendacdes dos fabricantes os sistemas devem ser aplicados
em conjunto (meia interna e externa simultaneamente). Nesse sentido, o sistema de
compressao com maiores pressdes conjuntas em repouso é o Juzo® Ulcer Pro (M=42,1;
DP=7,3) e 0 sistema de compressdao com maiores pressfées conjuntas em trabalho é o
Mediven Ulcer Kit® (M=45,0; DP=4,7) (Tabela 1).

Foram ainda analisadas as diferencas nas distribuicbes das pressfes em repouso e em
trabalho por sistema de compresséao (Tabela 2) revelando que quer o Mediven Ulcer Kit® quer
o Juzo® Ulcer Pro apresentam diferencas estatisticamente significativas e melhor
desempenho nas pressfées em repouso (p=0,04 e p<0,005, respetivamente) e em trabalho

(p=0,04 e p=0,02, respetivamente) do que o Venosan® 8002 Ulcerfit.

Tabela 2 — Diferencas nas distribuicdes das pressées em repouso e em trabalho por sistema

de compresséao.

Pressbes | Conjunto em Repouso Conjunto em Trabalho
p Melhor p Melhor
Comparacao de sistema desempenho desempenho
Mediven  Ulcer Kit® — | 0,04* Mediven Ulcer | 0,04* | Mediven Ulcer Kit®
Venosan® 8002 Ulcerfit Kit®
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Juzo® Ulcer Pro — Venosan® | < 0,005* | Juzo® Ulcer | 0,02* | Juzo® Ulcer Pro
8002 Ulcerfit Pro

Mediven Ulcer Kit® — Juzo® | 0,37 - 0,82 -

Ulcer Pro

Os valores apresentados sao significaAncias estatisticas resultantes da aplicacdo do teste de
Friedman, seguido das comparac¢des por pares.

*Estatisticamente significativo

Quando s&o comparadas o Mediven Ulcer Kit® e 0 Juzo® Ulcer Pro as diferencas néo atingem
o nivel de significancia (p=0,05) (Tabela 2).

Contrariamente e em relagdo as distribuicdes médias do conforto e da facilidade de calcar/
descalcar (Tabela 3), o sistema mais confortavel é o Venosan® 8002 Ulcerfit (M=8,4; DP=1,1),
seguido do Juzo® Ulcer Pro (M=7,8; DP=0,4) e, por fim, o Mediven Ulcer Kit® (M=7,4;
DP=0,8).

Relativamente & facilidade de calcar/ descalcar o sistema mais favorecedor também €é o
Venosan® 8002 Ulcerfit (M=8,5; DP=0,9), seguida do Mediven Ulcer Kit® (M=6,8; DP=1,3) e,
por fim, o Juzo® Ulcer Pro (M=6,7; DP=1,0) (Tabela 3).

Tabela 3 — Distribuicdes médias do conforto e da facilidade de calgar/ descalgar

Caracteristica Conforto | Facilidade

calcar/ descalcar
Sistema de compressao
Mediven Ulcer Kit® 7,4(0,8) |6,8(1,3)
Juzo® Ulcer Pro 7,8(0,4) |6,7(1,0
Venosan® 8002 Ulcerfit 8,4(1,1) |8,5(0,9

Os valores apresentados sdo médias (desvios padroes).

Discusséo

A presséo de compressédo (ou de interface) entre a superficie da pele e um dispositivo de
compressao tem importancia decisiva para a eficacia dessa modalidade de tratamento
(Partsch, 2005).

Véarios estudos demonstraram que a eficacia hemodindmica da terapia de compresséo
depende principalmente de dois fatores: presséo de interface e a rigidez (Partsch et al., 2006).
E necesséaria uma pressdo externa que se aproxime da pressdo intravenosa para que se
verifiqgue um estreitamento eficaz das veias das pernas na posicéo vertical. Por outro lado,

maiores pressfes externas levam a uma reducdo mais pronunciada do refluxo venoso e
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consequentemente a um aumento do volume expelido em doentes com insuficiéncia venosa
(Partsch, 1984; Partsch, Menzinger, & Mostbeck, 1999; Partsch & Partsch, 2005). E por estes
motivos que a terapia compressiva melhora as taxas de cicatrizagdo (O'Meara et al., 2012).
Na pratica clinica a determinacdo da pressdo é altamente desejavel, embora de dificil
aplicacdo devido sobretudo a constrangimento de tempo. Contudo, foi demonstrado que a
medicdo da pressdo da interface em diferentes posi¢cdes corporais e durante o exercicio
fornece informacgdes valiosas sobre a propriedade de "rigidez" do material utilizado. E
essencial o controlo de qualidade de (novos) produtos de compressdo, ensaios clinicos
comparativos, correlagdo com resultados clinicos ou com medicdes fisiologicas (Partsch &
Mosti, 2010) e foi isso que motivou a realizagdo deste estudo.
Apoés a andlise da performance dos trés sistemas de compressado e tendo por base os
resultados anteriormente referidos o painel de peritos foi consensual apontando as seguintes
recomendacdes para a pratica clinica:

» Todos os sistemas cumprem as pressdes descritas pelo fabricante;

* Todos os sistemas constituem uma boa opcao terapéutica em situacdes especificas,

das quais se destacam:

* Lesdes de dimenséo reduzida, pouco exsudativas e com possibilidade de colocacao

de material de penso impermedavel para permitir a higiene diaria;

* Edema ligeiro a moderado da perna,

» Utilizagdo por profissionais sem experiéncia em aplicagdo de ligaduras de

compressao.

* O Mediven Ulcer Kit® por apresentar as pressdes de trabalho mais elevadas é

recomendado para o tratamento de Ulceras de perna em doentes com atividade;

* O Juzo® Ulcer Pro por apresentar pressdes de repouso mais elevadas é

recomendado para o tratamento de Ulceras de perna em doentes com menos

atividade;

» O Venosan® 8002 Ulcerfit apresenta press6es manifestamente insuficientes em

termos terapéuticos, apesar de cumprir as pressées anunciadas pelo fabricante. Pode

ser recomendada para doentes com fraca adesdo a compressao por apresentar

pressdes mais baixas e maior conforto.
Por fim este estudo é alvo de algumas limitacdes. Primeiro a amostra é reduzida e composta
por utentes saudaveis. E essencial que sejam realizados estudos comparativos em doentes
com Ulcera de perna ativa (CEAP, C6). Contudo, o estudo respeitou 0s preceitos
metodolégicos definidos internacionalmente para o tema em apreco e sendo dos primeiros
estudos nacionais 0s seus resultados tém muita relevancia para a pratica clinica. Segundo, é

essencial que no futuro seja testado o Venosan® 8003 Ulcerfit que por indisponibilidade do
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mesmo nao foi possivel de ser incorporado. Por fim, e embora n&o tenha sido alvo de analise,

o Mediven Ulcer Kit® podera ter efeitos beneficios adicionais aos estudados porque a sua

malha tem prata. Devido ao seu efeito antimicrobiano e antimicético pode verificar-se uma

reducdo de odores, bem como melhoria da pele da perna em geral, o que é especialmente

importante nas situagcdes de eczemas venosos ligeiros (segundo informacé&o do fabricante).
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