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RESUMO

Introducdo: As Ulceras dos pés se configura como importante causa de
morbidade na populacdo com diabetes mellitus, sendo responsaveis por 40% a
70% das amputacdes ndo traumaticas de membros inferiores. Nesse contexto,
a utilizacdo da terapia fotodindmica, que consiste em associar um agente
fotossensibilizador a luz visivel para destruicdo de células microbianas, tem
demonstrado resultados notaveis, apontando a necessidade da divulgacdo de
experiéncias envolvendo o seu uso. Objetivo: Relatar o uso da terapia
fotodindmica como adjuvante no tratamento de Ulcera em pé diabético.
Metodologia: Trata-se de um relato de caso realizado no ambulatério de
prevencdo e tratamento de lesdes, na Clinica Escola da Faculdade Vale do
Salgado no Ic6-CE, no periodo de abril a agosto de 2018. Realizaram-se
registros fotograficos periédicos, desde a admissdo até a alta; bem como
registros em prontuario. A autorizacdo da paciente e do responsavel para a
coleta de dados e divulgacéo dos resultados foi solicitada por meio do termo de
consentimento livre e esclarecido. Resultados: A.B.S., 71 anos, sexo feminino,
diabetes mellitus, admitida no dia 20 de abril de 2018 com ulcera na regido dorsal
do pé esquerdo, apds debridamento cirargico e instituicdo de antibioticoterapia
(Ceftriaxona 1 grama IM, por 7 dias). Ao exame fisico, membro edemaciado
(++/++++); pulsos pedioso e tibial posterior presentes; tlcera medindo 7,2 x 8,0
cm; leito com tecido de granulagéo (70%), esfacelo (30%) e exposicéo de tendéo;
odor ausente; exsudacdo moderada de aspecto seroso; bordas integras e area
perilesional macerada. A conduta de enfermagem prescrita, realizada no
ambulatdrio duas vezes por semana, incluiu limpeza com soro fisiologico 0,9% e
Polihexametileno Biguanida (PHMB) depositado em gaze no leito da lesao

durante 10 minutos; utilizac&o da fototerapia com LED e laser vermelho de baixa



poténcia; cobertura primaria de papaina 10% nas areas de esfacelo e acido
graxos essenciais na granulacdo. As bordas foram protegidas com creme
barreira. Apés completa remocéo do tecido desvitalizado, alterou-se a cobertura
primaria para gaze rayon embebida com 6leos de copaiba e melaleuca. A ferida
cicatrizou por completo apds 3 meses e 17 dias de tratamento. Conclusao: As
terapias tépica adequadas associadas a fototerapia contribuiram para uma
rapida cicatrizacao da leséo da paciente em estudo.
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