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Efeitos do gerador de alta frequéncia e do curativo nas lesdes por pressao: ensaio clinico randomizado
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Introducéo: As lesdes por presséo (LP) apresentam alta prevaléncia hospitalar, o que aumenta significativamente os custos do
tratamento e dificulta a recuperacéo. Dentre os recursos fisioterapéuticos utilizados na cicatrizagdo de feridas esta o gerador de
alta frequéncia (AF). Objetivos: Comparar a eficacia do AF e do curativo no tratamento de pacientes com LP grau Il e lll sobre a
area e a evolucéo clinica da ferida. Métodos: Estudo aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa do Hospital de Clinicas de Porto
Alegre (CAEE: 31041914.9.0000.5327). Foram incluidos pacientes de ambos os géneros, com presenca de LP grau Il e lll. Os
pacientes foram randomizados em dois grupos: curativo (GC) e AF associado ao curativo (GAF). A area da LP foi avaliada através
de registros fotograficos, analisados no Software Image J. A evolucéo clinica foi avaliada através da Escala Push. O GAF recebeu
aplicacdo de AF uma vez ao dia durante 15 minutos por sete ou 14 dias. O GC e o GAF receberam curativo de acordo com o
protocolo institucional. A andlise estatistica foi processada no software SPSS versdo 20. As variaveis foram expressas como
média e erro padrao e os dados foram comparados entre os grupos e entre os momentos (basal, 7 e 14 dias pds intervencao)
através do teste GEE. Resultados: Foram incluidos 22 pacientes, total de 29 LP incluidas, sendo 12 no GAF e 17 no GC. Foi
observado uma reduc¢do significativa na area da LP analisada por registro fotografico no GAF entre o0 momento basal e 14 dias
(3£1,05 vs. 1,04+0,35, p<0,05), o que ndo foi observado no GC (6,74+1,51 vs. 8,09+4,2, p=NS). No escore total da Escala Push,
foi observado uma reducéo nessa variavel no GAF em todos os momentos (basal: 9,5+0,7 vs. 7 dias: 7,7+0,9 vs. 14 dias: 5,6+0,6,
p<0,05), demonstrando uma melhora clinica na area da LP, o que nao foi observado no GC (basal: 11,6+0,7 vs. 7 dias: 11,2+0,6
vs. 11,4+1, p=NS). Em relagdo aos dominios especificos da Escala Push, houve melhora na area, na area escore e na quantidade
de exsudato no GAF o que néo foi observado no GC. Concluséo: O AF associado ao curativo comparado somente ao uso do
curativo promoveu reducao na area e melhora significativa na condigéo clinica da LP representado pela melhora no escore total da
Escala Push, bem como nos demais dominios dessa escala (drea e exsudato), demonstrando o potencial beneficio dessa
intervengdo. Apoio: PROBIC FAPERGS. Palavras-chaves: lesdo por pressao, alta frequéncia, ensaio clinico randomizado
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