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1. INTRODUCAO

Cesariana € um procedimento cirtrgico que inclui incisdo abdominal para
extragdo do concepto do Utero materno durante o trabalho de parto (DA FRANCA,;
TAVEIRA, 2022).

A cesariana é o fator de risco isolado mais importante para infeccdo poés-
parto. A infeccdo pos-parto inclui infeccdo do sitio cirdrgico, infeccdo do trato
urinario, endometrite e pneumonia (MOULTON et al, 2018). As Infec¢des do Sitio
Cirargico (ISC) sao complicacbes mais comuns decorrentes do ato cirargico, que
ocorrem no pos-operatorio em cerca de 3 a 20% dos procedimentos realizados,
tendo um impacto significativo na morbidade e mortalidade do paciente (BRASIL,
2017). A infeccéo do sitio cirdrgico materno apos parto cesareo € um problema
clinico que contribui para morbidade e mortalidade significativas (BIZUAYEW et al,
2021). No ano de 2021 o estado do Rio Grande do Sul apontou razéo de 91,6
Obitos maternos por 100.000 nascimentos. Apresentando um caso de morte
materna por infeccdo puerperal, totalizando 0,9% de causas basicas de morte
materna (BRASIL, 2023).

Como acontece com todos os procedimentos cirurgicos, a cesariana pode
estar associada a Infeccdo do sitio cirdrgico, A infeccdo pos-operatoria da ferida é
um problema de saldde comum e um processo complexo que envolve uma
interacdo entre diversas vias bioldégicas em niveis moleculares e podem ser
superficial quando envolve apenas a pele e tecidos subcutaneos, profundas
guando envolvem tecidos mais profundos, incluindo musculos e fascia e de
orgao/espaco quando envolvem 6rgdo além do local da incisdo, mas relacionado
ao procedimento cirargico (KAWAKITA; LANDY, 2017; ZABAGLO; SHARMAN,
2023).

A infeccao da ferida apresenta-se com eritema, secrecdo e endurecimento
da incisdo e geralmente se desenvolve de 4 a 7 dias apds a cesariana. Quando a
infeccdo da ferida se desenvolve dentro de 48 horas, 0s organismos agressores
geralmente sdo estreptococos hemoliticos dos grupos A ou B. (GOULD, 2007;
KAWAKITA; LANDY, 2017).

O tratamento da infeccdo da ferida integra o uso adequado de agentes
antimicrobianos e cuidados com os aspectos fisicos da ferida que inclui o uso de
curativos com o objetivo de manter um ambiente adequado para cicatrizacéo, que
€ essencial para o desfecho positivo do tratamento (SEIDEL; BUNSE, 2017,
KAWAKITA; LANDY, 2017).

Frente ao exposto o0 objetivo do trabalho os tipos de curativos indicados
para tratamento de infeccdo de feridas cirdrgicas em pacientes submetidos a
cesariana.
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2. METODOLOGIA

Estudo de revisdo narrativa da literatura. De acordo com Rother 2007,
estudos de revisdo narrativa tem como objetivo fornecer uma revisdao dos
aspectos mais importantes e criticos do conhecimento atual do tema. Permitindo
ao leitor adquirir e atualizar seu conhecimento sobre a temética em curto espaco
de tempo, tendo assim, um papel fundamental para a educacdo continuada.
Adotou-se a pergunta de pesquisa: Quais os tipos de curativos indicados para
tratamento de infec¢do de ferida cirirgica em pacientes submetidos a cesariana?
Foram estabelecidos os critérios de inclusdo: (i) apresentar tipos de curativos
indicados para tratamento de feridas infectadas em pacientes submetidas a
cesariana; (i) abordar tipos de curativos indicados para tratamento de feridas
cirdrgicas infectadas; iii) artigos nas linguas inglesa, espanhola e portuguesa; iv)
artigos publicados entre os anos de 2018 e 2023. Foram estabelecidos como
critérios de exclusédo: (i) cartas a o editor. A busca dos artigos foi realizada nas
bases de dados PUBMED da National Library of Medicine, NLM) e na Scientific
Electronic Library Online (Scielo). A selecdo dos descritores foi realizada no
Medical Subject Headings (MeSH) e Descritores em Ciéncias da Saude (DeCS).
Foram utilizados os seguintes descritores: “caesarean section”; dressings;
“surgical wound infection”; wound; “wound care”; “wound healing”; “wound
complication”; “advanced dressing”; “wound infection”; “caesarean delivery”;
“bacterial infection”; “occlusive dressings”; “hydrocolloid bandages”; “surgical
wound infection”; bandages; “postpartum infection”; “negative-pressure wound
therapy”. A busca eletrbnica de artigos ocorreu nos meses de Agosto e Setembro
de 2023. Os artigos foram selecionados pela leitura de titulos e resumos e pela
leitura completa desses estudos. Na PUBMED foram encontrados 3.417 artigos.
foram selecionados por titulo para analise dos resumos 68 artigos. Foram
excluidos 10 artigos repetidos. Foram selecionados para analise seis artigos. Na
SCIELO nao foram encontrados artigos. Para sistematizacao das informacfes dos
artigos, foi elaborado um quadro sindptico com as seguintes informacoes:
referéncia, tipos de curativos indicados para tratamento de infeccdo de sitio
cirargico em pacientes submetidos a cesariana, tipo de estudo, objetivo e
resultados.

3. RESULTADOS E DISCUSSAO

Foram identificados seis artigos, dois que tratavam especificamente sobre
curativos indicados para tratamento de feridas relacionadas a infeccdo de sitio
cirargico em pacientes submetidos a cesariana e quatro que tratam sobre sobre
tratamento de feridas infectadas, no ambito geral.

Os estudos publicados por (GOODMAN et al, 2022; SCHECK; SIRCAR,
2023) tratavam especificamente sobre os tipos de curativos indicados para
tratamento de infeccdo de sitio cirtrgico (ISC) em pacientes submetidos a
cesariana.

Goodman et al. 2022 apresentaram o papel do curativo impregnado com
prata para reducdo de infeccbes de sitio cirargico (ISC) em parto ceséareo
transverso baixo primario. O curativo é confeccionado de espuma oclusiva
antimicrobiana de silicone macio aderente, impregnado de prata. O estudo obteve
uma taxa de reducéo de ISC maior que 50%.

Schieck e Sircar 2023 apresentaram a experiéncia de um hospital
secundario na regido regional da Nova Zelandia, mudando de um curativo basico
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de contato para um curativo hidrocol6ide, mostrando resultados promissores em
relacdo as taxas de ISC.

Foram identificados dois estudos (KHANSA et al, 2019; GAO et al, 2021)
gue tratam sobre tratamento da infeccéo de ferida de forma geral com a utilizacao
de curativos com prata e terapia por pressao negativa.

Khansa et al. 2019 abordaram o tratamento com prata nanocristalina em
feridas abertas infectadas com alta contagem bacteriana e mau odor. A prata
nanocristalina combinada ao desbridamento cirargico e antimicrobianos tépicos
de acédo prolongada € capaz de combater o biofilme, e possui a vantagem de
exigir troca de curativos com menor frequéncia. Também foi demonstrado que
pode ser associada a terapia por pressdo negativa com a adicdo de prata a
esponja de poliuretano, diminuindo a contagem bacteriana e acelerando a
cicatrizagao.

Gao et al. 2021 relatam a eficacia da terapia por pressao negativa em
comparacao ao desbridamento convencional, curativos e outros tratamentos para
ISC. A terapia por pressado negativa aumentou a taxa de cicatrizacao de feridas e
acelerou o tempo de cicatrizagdo, reduzindo a internacdo hospitalar eventos
adversos, em contrapartida foi associada ao aumento nos custos hospitalares.

Foi identificado um estudo (JIANG et al, 2020) sobre avaliacédo de diferentes
curativos cirdrgicos na reducdo da infeccao pos-operatdria do sitio cirargico de
ferida fechada. Neste estudo foram identificados nove tipos de curativos
cirargicos, sendo trés tipos com efeitos significativos na reducéo de infeccéo de
sitio cirurgico. Os curativos de silicone com vitamina E, mupirocina e cloreto de
dialquil carbamoil (DACC) foram indicados como capazes de reduzir
significativamente a infeccdo do sitio cirargico. O curativo de silicone com
vitamina E possui capacidade antioxidante e anti-inflamatéria em sua composicao,
também diminui a colonizacdo bacteriana e previne a formacédo de biofilme in
vitro, o silicone permite a oclusdo da ferida e a hidratacdo, sendo indicado para
cicatrizes hipertroficas. O curativo de mupirocina possui atividade bacteriostatica
e bactericida de acordo com a dose da mupirocina. O DACC age através da
ligacdo irreversivel do cloreto de diaquil carbamoil aos microorganismos
deprimindo o nimero de microrganismos patogénicos ao redor da ferida (JIANG
et al, 2020).

O artigo publicado por Gabriel; Gupta; Orgill (2019) trata sobre cuidados
avancados para feridas infectadas, no qual foi abordado cuidados que incluem a
aplicacdo de curativos antimicrobianos avancados liberadores de prata sobre a
incisdo fechada devido a sua forte atividade antimicrobiana, foi abordado também
gue a terapia de pressao negativa em incisédo fechada, cria um ambiente fechado
com pressdo negativa trazendo desfechos favoraveis através da alteracdo do
fluxo sanguineo para a ferida, da cinética da linfangiogénese e reducdo dos
fluidos e materiais infecciosos para o local da inciséo.

4. CONCLUSOES

O presente estudo permitiu identificar curativos utilizados para tratamento
de feridas infectadas em pacientes submetidos a cesariana. O uso do curativo de
silicone com vitamin E em feridas infectadas apresentou um desfecho positivo
devido a sua forte atividade antimicrobiana, bem como o curativo contendo
mupirocina e o de cloreto de dialquil carbamoil (DACC), sendo essencial para
otimizar a cicatrizacado de feridas. Ressalta-se a necessidade da realizacao de
mais estudos com maior rigor metodoldgico para determinar os tipos de curativos
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utilizados para tratamento de infeccao de sitio cirirgico em pacientes submetidos
a cesariana, frente a escassez de estudos que abordam este tema.
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