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Resumo

Introdugdo: Aproximadamente 14,5% dos pacientes com céncer apresentam Feridas
Neoplasicas Malignas (FNM) devido ao aumento da sobrevida da doenga e 85% relatam dor
na ferida (1). Na pratica clinica, este é o sintoma com menos intervencdes de tratamentos
tépicos.

Objetivo: Sintetizar a melhor evidéncia disponivel relacionada a eficacia do tratamento tépico
para o controle da dor em FNM em adultos em comparagao com o tratamento padrao.

Método: Reviséo sistematica de eficacia, seguindo a metodologia do JBI?. Foram pesquisadas
as bases de dados CINAHL, LILACS, Embase, Scopus, Web of Science e PubMed, Cochrane,
NICE, Scopus, JBISRIR e literatura cinzenta, em inglés, portugués e espanhol e sem
delimitacdo de tempo, encerrando a busca em 21 de julho de 2020 e incluidos estudos em
adultos, com dor em FNM, por meio de revisao por dois pesquisadores e extracdo de dados
em instrumento proprio. A avaliagdo da qualidade metodoldgica foi realizada utilizando o
instrumento do JBI?.

Resultados: Dos 814 artigos restaram 663 registros apds a remogao de duplicatas e desses
653 foram excluidos por ndo atenderem aos critérios de inclusdo e/ou atenderem aos critérios
de exclusao previamente determinados. Portanto, 10 publicagdes foram consideradas elegiveis
para leitura na integra. Apds a avaliacdo da qualidade metodoldgica, quatro artigos foram
incluidos nesta revisdo. Um total de 188 participantes foram incluidos nos quatro estudos, 133
eram mulheres e 55 homens, a idade média dos participantes era 60,6. Dois estudos
corresponderam a opioides(2) e anestésicos(3), desenvolvidos especificamente para o manejo
da dor em FNM que apresentam resultados positivos no controle da dor e os outros dois
corresponderam a substancias antimicrobianas(4,5), que foram desenvolvidos para o controle
de sintomas em FNM, incluindo dor, e n&o teve piora no escore de dor durante o estudo sendo
considerado como efeito positivo no controle da dor em FNM.

Conclusdo: Para controle da dor em FNM associada a troca de curativo ou excesso de
exsudato pode-se usar anestésico topico (lidocaina a 5% e creme de prilocaina); na dor
secundaria ao edema ou crescimento acelerado do tumor, um analgésico opioide tépico
(morfina tépica 0,2%) e na dor associada a infecgdo da ferida, um antisséptico ou
antimicrobiano tépico. A dor da ferida muitas vezes € vista como uma consequéncia inevitavel
de viver com uma ferida crénica, como uma FNM, mas esse mito deve ser vencido. O
tratamento topico para o controle da dor em FNM é fundamental e nos apresenta o desafio de
fortalecer o conhecimento e a pratica clinica de enfermagem que afetam o cuidado e o bem-
estar do paciente. Os dados, aqui apresentados, nos mostram possibilidades de controle da
dor em FNM, bem como as lacunas de pesquisa para futuras investigagcbes que embasem os
cuidados a estes pacientes.
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