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Resumo

Obijetivo: ldentificar as informacdes concernentes a assisténcia de enfermagem no tratamento de lesdes por presséo
com laser de baixa intensidade; Prototipar um software com informagdes sobre a assisténcia de enfermagem no
tratamento de lesdes por pressdo com laser de baixa intensidade para apoio profissional a tomada de deciséo clinica.
Metodologia: Pesquisa qualitativa, do tipo estudo metodol6gico, por meio da Prototipagdo. O método de
Operacionalizagdo foi utilizado, através da prototipacdo ciclica, realizada por meio de quatro etapas, no presente
estudo desenvolvida até a terceira etapa, ficando a quarta etapa para estudos futuros. Resultados: Foram divididos nas
3 etapas metodoldgicas em que o estudo foi desenvolvido. 1, comunicagdo, foi feita uma discussdo sobre o uso do
laser de baixa intensidade por enfermeiros no tratamento de feridas, na sequéncia foi observada e mapeada a
existéncia de tecnologias com informac&o para tratar lesdes por pressdo com a laserterapia. 2, planejamento rapido, foi
definido o sistema operacional de uso, planejamento orcamentario, esquema gréafico, e definicdo do contetido escrito.
3, construcdo do protétipo propriamente dito com todas as telas propostas no esquema grafico, planejamento
orcamentario, esquema grafico, e definicdo do contetido escrito. Conclusdo: Conclui-se, portanto, que 0s objetivos do
estudo foram contemplados, e que existe a necessidade do desenvolvimento de mais estudos como este, para que se
reafirme a importancia da tecnologia e da educagdo em salde, o que traré reflexos direitos na assisténcia, no ensino e
pesquisa.

Palavras-chave: Lesdo por pressdo; Cuidados de enfermagem; Terapia com luz de baixa intensidade; Tecnologia da
informag&do em saude.
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Abstract

Objective: To identify information concerning nursing care in the treatment of pressure injuries with low-level laser;
To prototype a software with information about nursing care in the treatment of pressure injuries with low-level laser
to support professional clinical decision-making. Methodology: Qualitative research, of the methodological study
type, through Prototyping. The Operationalization method was used, through cyclic prototyping, carried out through
four stages, in the present study developed until the third stage, leaving the fourth stage for future studies. Results:
They were divided into the 3 methodological stages in which the study was developed. 1, communication, there was a
discussion about the use of low-level laser by nurses in the treatment of wounds, then the existence of technologies
with information to treat pressure injuries with laser therapy was observed and mapped. 2, rapid planning, operating
system usage was defined, budget planning, graphic scheme, and written content definition. 3, construction of the
prototype itself with all the screens proposed in the graphic scheme, budget planning, graphic scheme, and definition
of the written content. Conclusion: It is concluded, therefore, that the objectives of the study were covered, and that
there is a need to develop more studies like this one, in order to reaffirm the importance of technology and health
education, which will have direct effects on care, in teaching and research.

Keywords: Pressure injury; Nursing care; Low-intensity light therapy; Health information technology.

Resumen

Obijetivo: Identificar informaciones relativas a los cuidados de enfermeria en el tratamiento de lesiones por presion
con laser de bajo nivel; Prototipar un software con informacién sobre cuidados de enfermeria en el tratamiento de
lesiones por presion con laser de baja intensidad para apoyar la toma de decisiones clinicas profesionales.
Metodologia: Investigacion cualitativa, del tipo estudio metodoldgico, a través de Prototipado. Se utiliz6 el método de
Operacionalizacion, a traves de prototipado ciclico, realizado a través de cuatro etapas, en el presente estudio se
desarroll6 hasta la tercera etapa, dejando la cuarta etapa para futuros estudios. Resultados: Se dividieron en las 3
etapas metodoldgicas en las que se desarrolld el estudio. 1, comunicacion, se discutié sobre el uso del laser de baja
intensidad por parte de los enfermeros en el tratamiento de heridas, luego se observd y maped la existencia de
tecnologias con informacion para el tratamiento de lesiones por presion con terapia l&ser. 2, se definio la planificacion
rapida, el uso del sistema operativo, la planificacion del presupuesto, el esquema gréfico y la definicién del contenido
escrito. 3, construccion del propio prototipo con todas las pantallas propuestas en el esquema gréafico, planificacién
presupuestaria, esquema grafico y definicion del contenido escrito. Conclusion: Se concluye, por tanto, que los
objetivos del estudio fueron cubiertos, y que existe la necesidad de desarrollar mas estudios como este, con el fin de
reafirmar la importancia de la tecnologia y la educacion en salud, que tendran efectos directos en el cuidado, en la
docencia y la investigacion.

Palabras clave: Lesion por presion; Cuidado de enfermera; Terapia de luz de baja intensidad; Tecnologia de la
Informacion en salud.

1. Introducgéo

As feridas sdo compreendidas como um problema de salde publica principalmente no que se refere aos seus
desafiadores processos de tratamento e evolugdo, especificamente as LPP tem caracteristica de dificil manejo e cicatrizagdo,
fazendo com que enfermeiros especialistas em tratamento de feridas busquem em seu cotidiano métodos de trabalho,
ferramentas e equipamentos, que proporcionem um melhor prognéstico ao paciente (Chini et al., 2017).

A terapia com luz ou laser de baixa intensidade ou poténcia, conhecida também como laserterapia, tem sido
considerada uma promissora alternativa de tratamento de feridas, no entanto, algumas limitacBes para a sua utilizagdo séo
encontradas na literatura, apesar de ser uma possibilidade tecnol6gica que pode trazer contribuicbes no processo de
regeneracdo tecidual, a terapia a laser de baixa intensidade ainda traz dividas para quem a utiliza como os parametros
empregados associados a distancia entre pele e aparelho, area irradiada, tempo de aplicacdo, comprimento de onda, entre outras
questBes que precisam ser respondidas ou padronizadas (Bavaresco et al., 2019).

Diante das ddvidas sobre a melhor maneira de utilizagdo do laser de baixa intensidade no tratamento de feridas, essa
pesquisa preocupou-se com o desenvolvimento de um software-prot6tipo para apoio a tomada de decisdo clinica neste
seguimento. O software retne informacdes que auxiliam o profissional enfermeiro no momento de decidir sobre a utiliza¢do ou
ndo do laser em feridas do tipo LPP, bem como sobre o modo de utilizacdo, trazendo aspectos como posologia e dosimetria, e
também informagdes adicionais sobre a assisténcia de enfermagem com as LPP. Sendo assim, essa pesquisa tem como

objetivos: Identificar as informacdes concernentes a assisténcia de enfermagem no tratamento de lesdes por presséo com laser
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de baixa intensidade; e Prototipar um software com informacGes sobre a assisténcia de enfermagem no tratamento de lesdes

por pressao com laser de baixa intensidade para apoio profissional a tomada de decisdo clinica.

2. Metodologia

Trata-se de uma pesquisa qualitativa do tipo estudo metodolégico por meio da Prototipacéo, o estudo foi desenhado
de modo a ser construido através do modelo de metodologia ciclica de prototipagem. Presman (2011) traz que para se construir
um prototipo faz-se necessario que se percorra as etapas de coleta e refinamento de requisitos, projeto rapido, construgdo do
prototipo, avaliacdo do protétipo, refinamento do protétipo e engenharia do projeto.

O presente estudo viabilizou a construgdo de um protétipo de alta fidelidade, considerando-se que o que foi projetado
guarda proximidade com o produto final, tornando-se possivel assim a realizacdo de testes por outras pesquisas para
aprimoramento do produto final desse projeto. Oliveira et al., (2007) informam que a fidelidade do produto pode ser divida em
trés niveis sendo eles de baixa, média e alta-fidelidade.

O estudo respeitou o que é estabelecido pela Resolu¢do do Conselho Nacional de Satde n° 510 de 2016 (Brasil, 2016)
que trata da utilizacdo de dados de dominio publico, considerando-se que como fase antecedente a construcdo do aplicativo
foram analisados dados de dominio publico quanto ao tratamento de lesdes por pressdo com laser de baixa intensidade.

Durante a fase de andlise de dados de dominio publico para a construgdo do protétipo foi encontrado em uma busca na
Play Store o aplicativo DMC Protocolos, onde segundo as informagdes obtidas na ficha técnica a idealizagdo supervisdo e
execucgdo cientifica é da Doutora Luciana Almeida Lopes, a elaboracdo dos protocolos ali contidos € de responsabilidade da
equipe do Instituto Nupen que é o Nucleo de Pesquisa e Ensino de Fototerapia nas Ciéncias da Saude que funciona como um
nacleo de apoio cientifico da DMC, e também da Doutora Luciana Almeida Lopes; e por fim o desenvolvimento execucéo
técnica e design é da DMC Equipamentos.

Apbs andlise dos protocolos fornecidos pelo aplicativo da DMC e compreendendo-se o rigor cientifico e
responsabilidade técnica na elaboracdo dos mesmos, considerou-se de extrema relevancia a utilizagdo de algumas informac6es
ali apresentadas na prototipacdo do software objetivo desse estudo , para tanto, foi realizado contato através da aba contato no
site da DMC selecionando-se no item Departamento a opcao de “fale com o presidente no dia 16 de Julho de 20217,
solicitando-se autorizacdo para a reproducdo de informacdes do tipo aplicagdo e posologia bem como outras consideradas
relevantes na prototipacéo do software; no dia 21 de Julho de 2021 foi obtida resposta via e-mail dada pela Doutora Luciana
Almeida Lopes coordenadora do Instituto Nupen, autorizando a utilizagéo das informages contidas no aplicativo ratificando o
pedido de que a DMC fosse citada como empresa idealizadora do mesmo, e o Instituto Nupen como responsavel pelos
protocolos ali apresentados.

Presman (2011) informa que no processo de prototipagem quatro etapas basicas sdo empenhadas, nas quais sao
aplicadas cinco atividades metodoldgicas para a criagdo de aplicativos para internet. A primeira etapa constitui-se da
comunicagdo, na segunda etapa temos o planejamento rapido, a terceira etapa encarrega-se da construgdo propriamente dita do
prot6tipo, e a quarta e Gltima etapa compreende o emprego do produto e seus testes. Para esse estudo foram utilizadas apenas a
primeiras trés etapas, deixando-se a quarta e Gltima para ser executada em trabalho futuro.

Segundo Presman (2011), quando se pensa em comunicacdo, inicialmente em um projeto, ja tem-se em mente a
existéncia de espacos e momentos para a discussdo da tematica que sera abordada, e ocasides para que se possa tragar as metas
do trabalho por exemplo, exemplificando-se aqui primeira etapa.

O planejamento réapido constitui-se no primeiro desenho do produto, enquadrando-se assim na segunda etapa do

modelo de prototipagem proposto por Presman (2011). Desta forma, a terceira etapa ird abranger construcédo inicial do
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protétipo. Na quarta etapa ocorre a finalizagdo do produto, ou seja, € quando o produto é testado e atribui-se a ele um juizo de
valor.

O estudo foi desenvolvido como descrito pelas etapas apresentadas por Pressman (2011) no que se refere a construgdo
de um software-prototipo. Sendo limitado até a terceira etapa, ficando assim a sua avaliagdo para um possivel novo estudo. No
que se refere a realizacdo da criagcdo seguiu-se o que foi desenvolvido no estudo de Louro (2019), onde a construcdo do
aplicativo deu-se dentro do mesmo conceito e plataforma.

Seguindo as quatro etapas propostas por Pressman (2011) mencionadas anteriormente no presente estudo, primeiro foi
estabelecido o objetivo do protdtipo que é chamado de “primeira etapa” ou “fase de comunicagdo”, tal fase ¢ subdividida em
trés etapas, quais sejam: Em um primeiro momento discutimos o uso do laser de baixa intensidade por enfermeiros no
tratamento de feridas, em seguida observamos e mapeamos a existéncia de tecnologias disponiveis com informacoes de
tratamento de lesbes por pressdo com laser de baixa intensidade, e por fim em um terceiro momento identificamos os
dispositivos tecnolégicos existentes, de facil acesso e compreensao dos profissionais no que se refere a gratuidade e idioma em
Portugués.

Finalizada a etapa de comunicacdo, iniciamos o planejamento do software, segunda etapa descrita por Pressman
(2011) como “projeto rapido”, definindo inicialmente 0 sistema operacional utilizado, realizando uma previsdo orcamentéria,
definigdo de recursos visuais, graficos e escrita. O software foi desenvolvido visando seu uso em sistemas de Android, 10S, e
navegadores de internet.

A ultima etapa do estudo é a “terceira etapa” descrita por Pressman (2011), que compreende a construcdo do
prototipo propriamente dito pelo profissional de tecnologia da informagdo. O prototipo foi realizado no site “Fabrica de
aplicativos - Fabapp” (link: https://fabricadeaplicativos.com.br/), por meio da tecnologia Progressive Web App, que é aplicada
pelo Google Inc., o que viabiliza sua utilizacdo pelos meios digitais.

N&o é necessario a realizacdo de download ou a utilizagéo de lojas dos dispositivos para que se obtenha o software, é

s6 compartilhar o enderego do protétipo, que pode ser utilizado por quem quiser realizar 0 acesso ao conteddo.

3. Resultados e Discussao

Por tratar-se de um estudo que envolve a prototipacdo, a apresentacdo dos resultados obedeceu as etapas de
desenvolvimento do trabalho conforme apresentadas por Presman (2011), sendo assim, os resultados foram apresentados nas
trés etapas que serdo descritas a seguir para otimizar a compreensdo do desenvolvimento.

Na etapa da comunicacdo busca-se compreender a relevancia da construcdo de um prot6tipo a partir da definicdo de
area tematica e se estabelece formas de ampliacio e melhoria de acesso aos dispositivos de softwares. E uma etapa de extrema

importancia na construgdo de um prototipo.

1° Momento: discusséo do uso do laser de baixa intensidade por enfermeiros no tratamento de feridas

Para atender ao primeiro momento da primeira etapa da prototipacdo proposta por Presman (2011) foi realizada uma
revisao de escopo com o objetivo de discutir o uso do laser de baixa intensidade por enfermeiros no tratamento de feridas, onde
concluiu-se que os enfermeiros com especialidade em enfermagem dermatoldgica e/ou estomaterapia tem inserido em seus
planos de cuidado e tratamento o uso do laser de baixa poténcia ou intensidade para tratar feridas como uma ferramenta
adjuvante, ou seja, como um otimizador do processo de cicatrizagdo associado a outros agentes topicos tradicionais.

Ademais, os estudos analisados apontaram que a falta de padronizag8o, protocolos bem estabelecidos de utilizacdo e
informacdes, constituem-se como complicadores na incorporagao do laser durante o tratamento de lesdes, e que além de se

qualificar para atuar no segmento de feridas, os enfermeiros que desempenham papel profissional neste cenario devem ser
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estimulados a producdo e publicacdo cientifica, com o objetivo de contribuir para o aprimoramento do conhecimento e

matérias da enfermagem, e de dar sustentagdo e legitimidade a profissao.

2° e 3° Momentos: Observacao e mapeamento da existéncia de tecnologias disponiveis com informacdes de tratamento
de lesBes por pressdo com laser de baixa intensidade, e identificacdo dos dispositivos tecnoldgicos existentes de facil
acesso e compreensao dos profissionais no que se refere a gratuidade e idioma em Portugués

Neste momento serdo apresentados os dados obtidos acerca da existéncia de softwares (aplicativos) sobre o tema
principal do estudo. Os dados encontrados foram analisados e serdo apresentados segundo: custeio, idioma, publico alvo e
finalidade. Os dados foram identificados na plataforma de lojas do App Store (I0S) e Play Store (Android), para as buscas nas
referidas plataformas foram utilizados os termos: “tratamento de lesdes por pressdo com laser”, e “tratamento de Ulceras por
pressdo com laser”, compreendendo-se que em 2016 a National Pressure Ulcer Advisory Panel — NPUAP modificou a
nomenclatura de Ulcera para lesdo e que aplicativos podem ter sido desenvolvidos anteriormente a data sem passar por
atualizacdes.

Durante a pesquisa no App store aplicativo do 10S por “tratamento de lesdes por pressdo com laser” bem como
“tratamento de tUlceras por pressdo com laser” ndo foram encontrados aplicativos disponiveis, sendo assim, mesmo
considerando que o objeto do presente estudo é o cuidado de enfermagem no tratamento de lesGes por pressdo com laser de
baixa intensidade foram realizadas buscas com os termos: “tratamento de lesdes por pressdo” e “tratamento de Ulceras por
pressdo”, mantendo-se O resultados no app store.

Quanto as buscas realizadas ao Play Store aplicativo do Android, foram encontrados 193 resultados para “tratamento
de lesdes por pressdo com laser” e 107 resultados para “tratamento de tlceras por pressdo com laser”, dos 300 aplicativos
encontrados 292 foram descartados por ndo guardarem relacdo alguma com o tema principal do estudo ou se repetirem nas
buscas com a utilizacdo dos dois termos supracitados, sendo assim reataram 08 aplicativos para a composicdo da amostra de
andlise.

De 100% (08) dos aplicativos selecionados para a composicdo da amostra de anélise, 87,5% (07) sdo de utilizacdo
gratuita, sendo pago apenas 12,5% (01).

Quanto ao idioma de apresentacdo dos aplicativos, 37,5% (03) estdo no idioma Portugués, e 62,5% (05) em outros
idiomas, quais sejam: Inglés e Espanhol.

No que se refere ao publico alvo, nenhum dos aplicativos 100% (08) apresentou-se como sendo de uso exclusivo da
Enfermagem, 62,5% (05) sdo destinados somente a profissionais de salide no geral, 25% (02) a profissionais de salde
cuidadores e pacientes, e 12,5% (01) apenas a cuidadores de pessoas com feridas.

Quanto a finalidade dos aplicativos analisados, apenas 37,5 % (03), trazem informagdes quanto aos tratamentos e /ou
cuidados com feridas no geral e/ou especificamente com LPP, 12,5% (01) dos aplicativos traz informacdes sobre o uso do laser
em diversas situacdes clinicas inclusive nas lesdes por pressdo, e apesar de ndo informar tratamentos, o referido aplicativo
especifica o tipo de laser, energia aplicada, modo de aplicacdo e posologia, 0s outros 50 % (04) dos aplicativos restantes ndo
guardam relagdo com o tratamento de feridas no geral ou especificamente das LPP e nem trazem informacdes da utilizacdo do
laser de baixa poténcia em nenhuma situacdo, em linhas gerais trazem estratégias de prevencdo para a LPP bem como a
avaliacdo dos riscos de desenvolvimento das mesmas, documentacdo de feridas e estomas, e mensuracéo de feridas.

Diante da analise, faz-se necessaria a criagdo de um aplicativo com informacGes para o tratamento de lesdes por
pressdo com laser de baixa intensidade voltado para a enfermagem, gratuito e em Portugués de modo a viabilizar a utilizacéo

do mesmo pelo profissional de enfermagem especialista no tratamento de lesGes.
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O planejamento rapido constitui-se em um rascunho das fungdes que irdo compor o software, € uma representacao
sistematica e constitui-se na segunda etapa da prototipacdo. Além de conter os requisitos basicos de realizacdo de um projeto
com seu sistema operacional, apresentacao do aplicativo, orgcamento, e icones abrangentes.

Pressman (2011) traz que nesta etapa deve haver um conjunto de préticas e técnicas gerenciais, que direcionam como
um roteiro para a¢des que tracardo 0s objetivos propostos. O referido autor menciona ainda que na modelagem devem constar
as funcdes, arquitetura e informacdes que serdo utilizadas para construcdo do software, apresentando as informacdes que o
sistema tera. As etapas para construcdo foram: 1° passo: definicdo de sistema operacional de uso; 2° passo: planejamento

orcamentario; 3° passo: defini¢do de esquema grafico; 4° passo: definigdo de contelido escrito.

1° Passo: Definicéo de sistema operacional de uso

Diante da globalizacdo o uso de tecnologias tornou-se um processo continuo em todo 0 mundo. Em um passado néo
tdo remoto as tecnologias guardavam relacdo apenas com o uso de computadores e internet, com o advento das tecnologias
operacionais, os celulares mais conhecidos como smartphones sdo compreendidos como acessérios da contemporaneidade,
tornando-se imprescindivel que a tecnologia informativa e educacional seja disponibilizada também para tais aparelhos.

Ricoy et al., (2016) trazem que os aparelhos digitais de diversos modelos existentes no mercado e seu uso na
sociedade mostram inimeras possibilidades, tanto na vida pessoal, quanto académica, social e laboral, o conhecimento e a
informacg&o evoluem réapido.

Atualmente estdo entre as maiores concorrentes duas grandes plataformas de aplicativos que geram novos contetido
para 0os smartphones em uma constante, o0 APP Story e o Play Story, disponibilizados respectivamente pelo 10S e Android,
tornando-se referéncias no oferecimento de contetidos por meio de midias digitais.

Desta forma, diante da demanda foi selecionada a plataforma Fabapp para desenvolvimento do protétipo objetivo
deste estudo, considerando-se que a referida plataforma permite, conforme a assinatura feita, que o aplicativo seja construido
para ter acesso possivel em formato universal, ou seja, no formato dos navegadores de internet, e ao mesmo tempo apresenta a

possibilidade de leitura tanto no 10S quanto no Android.

2° Passo: Planejamento Orcamentério

Definida a plataforma de desenvolvimento do software-protétipo, foram avaliados os custos para implementagdo do
mesmo através da utilizacdo do site (www.quantocustaumapp.com.br), da Aioria.

Para definicdo de orcamento, o contratante responde a um questiondrio no site com informagdes pré-definidas, e ao
final é apresentada a cotacdo para criagdo do aplicativo, caso o contratante deseje ele pode enviar o projeto aos profissionais da
empresa para que seja desenvolvido o aplicativo. A cotacdo estimada pela empresa para desenvolvimento do App objetivo
desse estudo foi de vinte e oito mil reais, neste momento faz-se necessario ratificar que o presente estudo ndo possui

financiamento ou ajuda orcamentaria.

3° Passo: Definicdo de esquema Grafico:
Com o intuito de viabilizar a elaboragdo do software, foi realizado um esqueleto gréafico para facilitar a compreensédo e

visualizagdo do mesmo que a seguir sera apresentado na Figura 1:
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Figura 1. Esquema gréfico do aplicativo.

Fonte: Criacéo propria.

Tendo-se como base a Figura 1 o acesso ao software sera da seguinte forma: A pagina sera acessada através da
plataforma Fabapp pelo link https://app.vc/laserlpp_2776926, o usuario encontrard o software por meio de seu icone e ai o site
ird direciona-lo para o aplicativo de forma gratuita, o Fabapp disponibiliza leitor de QR Code, para que 0 usudrio acesse 0 App
LaserLPP.

Ao instalar o aplicativo o usudrio sera direcionado ao Menu Principal onde encontrara as abas de menu, quais sejam: a
apresentacdo do App e de seus idealizadores com o0s respectivos contatos, cinco abas contendo separadamente o tratamento de
LPP estagios 1, 2, 3, 4, e a definida como tissular profunda, vale destacar que visando atender o objeto do estudo que é o
tratamento de lesBes por pressdo com laser de baixa intensidade, consideramos no momento de criar as abas de tratamento a
aplicabilidade ou ndo do laser em cada lesdo, ndo foram criadas abas com o tratamento de LPP ndo estadeaveis pois para a
utilizagdo do laser neste tipo de lesdo primeiro seria necessario a preparacdo do leito da ferida envolvendo a remocéo do tecido
desvitalizado que apresenta-se, sendo assim, seria revelado o estadiamento da lesdo que teria seu tratamento contemplado nas
abas ja existentes.

Também ndo consideramos as LPP relacionadas a dispositivos médicos por estas lesdes descreverem uma etiologia,
tendo sua classificagdo mantida conforme a descri¢do dos estagios 1, 2, 3, e 4, assim como 0 seu tratamento com o laser
contemplado nas abas que ja foram criadas. Por fim, também ndo considerou-se as LPP em membranas e mucosas por
tratarem-se de lesdes encontradas em regifes recobertas por mucosas com a utilizacdo de um dispositivo médico nesse local,
onde a anatomia dos tecidos ndo permite estadiamento, ndo sendo encontrado na literatura descricdo da utilizagdo do laser
neste tipo de les&o, apesar da utilizagdo do laser de baixa intensidade ser difundida no tratamento de mucosites, por exemplo. O
presente estudo ndo contempla este tipo de ferida, atendo-se somente as LPP. Dando sequéncia as abas do menu principal, apos
as cinco abas de tratamento foi criada uma aba que traz os estagios das LPP com imagens para consulta do profissional em
caso de necessidade, a aba seguinte traz um campo para que o usuario do App possa compartilhar suas sugestoes e davidas, e

como Ultima aba o aplicativo apresenta as referéncias utilizadas na definicdo do contetdo escrito.
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4° Passo: Definicdo do contetdo escrito:

O conteldo escrito do aplicativo foi selecionado com vistas a atender o objetivo do estudo, para tanto, selecionamos
informacdes sobre o tratamento das lesdes por pressao estagios 1, 2, 3, 4, e tissular profunda, incluindo-se a utilizagao do laser
de baixa intensidade considerando os aspectos de aplicacdo e posologia.

Como referéncia principal selecionada para a construcdo da parte escrita do aplicativo no que se refere a assisténcia de
enfermagem com as LPP foi utilizado o Guia de Prevencdo e Tratamento de Ulceras/Lesbes por Pressdo, elaborado pela
European Pressure Ulcer Advisory Panel (EPUAP), National Pressure Injury Advisory Panel (NPIAP) and Pan Pacific
Pressure Injury Alliance (PPPIA), considerando-se a autoridade destas no campo cientifico da prevencéo e/ou tratamento das
lesbes por pressdo. No que diz respeito as informacGes sobre o uso do laser, foram selecionados para compor a parte escrita do
aplicativo os protocolos apresentados pela DMC que séo frutos de estudos realizados pela empresa.

O conteldo escrito selecionado seré apresentado a seguir mediante a divisdo das abas observada na figura 01 a partir da
aba LPP estagio 1 excluindo-se as informagdes da aba referéncias:

LPP ESTAGIO 1:
> Realizar avaliacdo abrangente da pele e tecidos na regido da lesdo e perileséo;
> Avaliar a temperatura da pele e tecidos moles;
» Promover alivio da pressdo local com reposicionamento aprazado de maneira individualizada considerando aspectos
clinicos do paciente a menos que contraindicado;
» Implementar um regime de cuidados com a pele que inclua:
Manter a pele limpa e adequadamente hidratada.
Limpar a pele imediatamente apds episddios de incontinéncia.
Evitar o uso de sabonetes e produtos de limpeza alcalinos.
Proteger a pele da umidade com um produto de barreira.
» Aplicar 1 J do laser vermelho em pontos sobre a &rea de risco de lesdo e perilesdo equidistantes em 1 cm a cada 48 ou
72 horas.

LPP ESTAGIO 2:
> Realizar avaliacdo abrangente da pele e tecidos na regido da lesdo e perileséo;
» Promover alivio da pressdo local com reposicionamento aprazado de maneira individualizada considerando aspectos
clinicos do paciente a menos que contraindicado;
» Efetuar a limpeza da LPP adotando solug¢Bes antimicrobianas em casos de suspeita ou confirmacéo de infeccao;
> Aplicar 1 J do laser vermelho em pontos sobre o leito da lesdo e perilesdo equidistantes em 1 cm a cada 48 ou 72 horas.

» Selecionar a cobertura mais apropriada para a LPP com base na avaliacao clinica do profissional.

LPP ESTAGIO 3:
> Realizar avaliacdo abrangente da pele e tecidos na regido da lesdo e perileséo;
» Promover alivio da pressdo local com reposicionamento aprazado de maneira individualizada considerando aspectos
clinicos do paciente a menos que contraindicado;
» Remover tecido desvitalizado se necessario (necrose de liquefacdo e/ou coagulagdo) através do desbridamento
instrumental conservador a menos que contraindicado

» Efetuar a limpeza da LPP adotando solucbes antimicrobianas em casos de suspeita ou confirmagéo de infeccéo;
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> Aplicar 1 a2 J do laser vermelho em pontos sobre o leito da lesdo equidistantes em 1 cm a cada 48 ou 72 horas, e de 1 a
2 Jdo infravermelho em pontos na regido de perilesdo equidistantes em 1 cm a cada 48 ou 72 horas.

> Selecionar a cobertura mais apropriada para a LPP com base na avaliagao clinica do profissional.

LPP ESTAGIO 4:

> Realizar avaliacdo abrangente da pele e tecidos na regido da lesdo e perilesao;

» Promover alivio da pressao local com reposicionamento aprazado de maneira individualizada considerando aspectos
clinicos do paciente a menos que contraindicado;

> Remover tecido desvitalizado se necessario (necrose de liquefacdo e/ou coagulacdo) através do desbridamento
instrumental conservador a menos que contraindicado

> Efetuar a limpeza da LPP adotando solucbes antimicrobianas em casos de suspeita ou confirmag&o de infeccéo;

» Aplicar 1 a 2 J do laser vermelho em pontos sobre o leito da leséo equidistantes em 1 cm a cada 48 ou 72 horas, ede 1 a
2 J do infravermelho em pontos na regido de perileséo equidistantes em 1 cm a cada 48 ou 72 horas.

> Realizar protec¢do e hidratacdo de 0ssos e tenddes;

> Selecionar a cobertura mais apropriada para a LPP com base na avaliacéo clinica do profissional.

LPP TISSULAR PROFUNDA:
> Realizar avaliacdo abrangente da pele e tecidos na regido da lesdo e perileséo;
> Avaliar a temperatura da pele e tecidos moles;
» Promover alivio da pressdo local com reposicionamento aprazado de maneira individualizada considerando aspectos
clinicos do paciente a menos que contraindicado;
> Aplicar 1 a 2 J do laser vermelho pontual sobre as bordas e leito da lesdo equidistantes em 1,5 cm a cada 48 ou 72

horas, e de 1 a 2 J do laser infravermelho na regido de perilesdo equidistante em 1,5 cm a cada 48 ou 72 horas.

Como apontado anteriormente, a construgdo do proto6tipo constitui-se na terceira e Gltima parte desse estudo, haja vista
que o momento da validacdo se torna objeto de estudo futuro. Na terceira etapa serdo apresentadas as partes visuais do
software, onde é possivel observar como ele esta disponivel para os usuérios. O software foi nomeado LaserLPP e traz
informagdes para a assisténcia de enfermagem no tratamento de lesdes por pressdo com o laser de baixa intensidade, as Figuras

2 e 3 demonstram respectivamente 0 menu suspenso e o menu principal do aplicativo LaserLPP.
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Figura 2. Tela do menu suspenso do aplicativo LaserLPP.

LaserLPP
Disciplinas
2 #& inicio
=l " APRESENTACAC

Use um letor de OR code ou cesse
hitps:ilpwa.app.vcilaseripp_2776926 peio 0 LPPESTAGIO1
celular

[ ¢ coo [ v et § e

™ LPPESTAGIO3
LPFESTAGIO 4

@ LPPTISSULAR PROFUNDA

i1 ESTAGIOS DASLFP

(i) DUVIDAS E SUGESTCES

Bl REFERENCIAS

Termos de uso

Fonte: Criacédo propria.

Na Figura 2 observa-se 0 menu suspenso do aplicativo LaserLPP, tal menu possibilita a quem esta utilizando o
aplicativo uma visualizagio completa de todas as abas que se encontram nele, quais sejam: APRESENTACAO; LPP
ESTAGIO 1; LPP ESTAGIO 2; LPP ESTAGIO 3; LPP ESTAGIO 4; LPP TISSULAR PROFUNDA; ESTAGIOS DAS LPP;
DUVIDAS E SUGESTOES; e REFERENCIAS. Além de apresentar os termos de uso e a opcao de retornar ao inicio onde sera

apresentado o menu inicial conforme a Figura 3.

Figura 3. Tela do menu inicial do aplicativo LaserLPP.

LaserLPP
Disciplinas
a3

[=2
Use um jeitor de QR code ou scesse
https:ipwa.app.vcllaseripp 2776326 peio
celular

i Curti 0 |

LPP TISSULAR PRO... >

Fonte: Criacéo propria.
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Na Figura 3 observa-se 0 menu inicial do aplicativo LaserLPP, tal menu possibilita a quem esta utilizando o aplicativo
uma visualizagdo das abas principais, sendo assim o menu inicial ndo apresenta as abas: ESTAGIOS DAS LPP; DUVIDAS E
SUGESTOES; e REFERENCIAS, ficando oculto também no menu inicial os termos de uso.

4. Concluséo

Em seu percurso de desenvolvimento o presente estudo apresentou algumas dificuldades, a escassez de literatura
cientifica especifica na area tematica foi um complicador para a definicdo do contetdo escrito do software, sendo assim, para
esse momento utilizamos referéncias de maior expressdo no que diz respeito ao tratamento de lesdes por pressdo, bem como
protocolos atualizados da utilizacdo do laser de baixa intensidade nessas situacGes.

O LaserLPP software desenvolvido nessa pesquisa, constitui-se em um aplicativo de manuseio simples, rapido, e
didatico, que tem potencial para apoiar o enfermeiro no momento da tomada de decisdo clinica durante o tratamento de les6es
por pressdo com laser de baixa intensidade, principalmente pelo fato de poder ser executado em smartphones tanto na
plataforma Android quanto na 10S sem a necessidade de ser baixado, o que facilita o acesso do profissional ao aplicativo
durante o seu atendimento.

Conclui-se, portanto, que os objetivos do estudo foram alcancados, haja vista que foi possivel através dessa pesquisa
identificar as informagOes concernentes a assisténcia de enfermagem no tratamento de lesdes por pressdo com laser de baixa
intensidade e também prototipar um software com informagdes sobre a assisténcia de enfermagem no tratamento de lesGes por
pressdo com laser de baixa intensidade para apoio profissional a tomada de deciséo clinica.

Sugere-se que estudos futuros sejam desenvolvidos na &rea bem como novos softwares com o objetivo de aprimorar e

qualificar a assisténcia de enfermagem no tratamento de lesGes por pressdo com o laser de baixa intensidade.
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