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As incisoes cirdrgicas sS40 comuns
assim como as complica¢des no sitio cirtrgico (CSCs)

Mundialmente sao
realizados 250 milhGes
de procedimentos
cirargicos todos os anos.
Os procedimentos
cirargicos estao cada
vez mais complexos,

a medida que as
técnicas cirdrgicas se
desenvolvem e um
nimero crescente de
pacientes submetidos a
procedimentos tem

maltiplas co-morbilidades.’

Fatores de risco maiores

Fatores de risco menores

O  Relacionados ao

@ paciente!

/Q Relacionados ao
M_fD paciente!

* IMC 40 kg/m?
* IMC 18 kg/m?

* Diabetes mellitus ndo controlada

Relacionados ao
procedimento’

4
J

.

¢ Classificacdo ASA* >II
¢ |dade <1 ano
e |dade >75 anos

* IMC 30-39.9 kg/m?

# Relacionados ao
—— procedimento’

» Duragao da cirurgia prolongada
* Cirurgia de emergéncia
* Hipotermia durante a cirurgia

Presenca de 1 destes fatores é

suficiente para ser considerado
em risco elevado de CSC'

* Taxa de conversdo utilizada de libras (GBP) para euros (€) = 1.13 (GBP = £1,442)

* Anemia / transfusdo de sangue

e Elevada tens&o na inciséo

* Tratamento antiplaquetario duplo

» Omisséo de profilaxia antibiotica
ou tempo subideal

Presenca de 2 destes fatores sdo
suficientes para ser considerado em
risco elevado para CSC, presenca
de 1 aumenta o risco de CSC!

*ASA = American Society of Anaesthesiologists
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O peso das complicacoes
no sistema de salde

As complicacdes dos sitios cirlrgicos estao inter-relacionadas com as Infeccoes, atrasos na
cicatrizacao e/ou ma formacao da cicatriz

Que complicagoes podem
ocorrer no sitio cirdrgico?

' «s Infeccao na ferida
@ 1 operatoria

\ Deiscéncia'

Seroma/
79 hematoma’

7

* O custo médio atribuido as
infeccdes do sitio cirrgico é de
2,851€ por paciente em todas as
categorias num hospital no Reino
Unido.2

« Nos EUA as infeccoes individuais
tém custos estimados entre 329€
a 24,745€ para tratar, dependendo
da gravidade.’

€2,851°

*GBP: £2491 Taxa de conversao utilizada
de libra (GBP) para Euros = 1.13 euros

Como as complicagoes tém
impacto no sistema de salde?

Aumento do tempo de
internacao:

Um paciente com uma infecgéo do sitio
cirargico pode mais do que duplicar o
tempo de internacdo hospitalar?

Outros custos hospitalares
podem ocorrer, entre eles:

gz Readmisséo
AR hospitalar 3

aiim Custo de reintervencao
— . -
&¥ e/ou complicacoes??

Como as complicagcoes afetam
0s pacientes?

Aumento da mortalidade

Um estudo nos EUA descobriu
gue a mortalidade duplicou nos
pacientes com infeccao do sitio
cirargico

Qualidade de vida reduzida

O

v

Um estudo no Reino Unido
mostrou uma reducao
estatisticamente significativa
na pontuacao da qualidade
de vida nos pacientes com
infeccdo do sitio cirargico

WUWHS e WHO -

Recomendacoes \ O

O documento de consenso no
tratamento das incisdes cirlrgicas
pela World Union of Wound Healing
Societies (NWUWHS) e World Health
Organisation (WHO) recomendam
a utilizacdo da terapia de feridas
por pressdo negativa (TFPN) em
pacientes com risco elevado de
infeccao do sitio cirdrgico
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Melhorar resultados com a
Terapia de pressao negativa incisional

A terapia de feridas por pressao negativa incisional tem maltiplos mecanismos de ag¢do que
melhoram a velocidade, a forca e a qualidade da cicatrizacao da incisao.

Isto pode ajudar a minimizar as complicagcdes como o edema, a formacao de seromas

e hematomas e as deiscéncias.

Beneficios da terapia de feridas por pressao
negativa incisional:

Mantém
as bordas da
incisdo unidas e

ajuda a reduzir as
forcas de tens3o lateral
ao longo da incisao®

Protege a incisao
da contaminacdo
externa*’

Ajuda a
melhorar a
perfusao’

Reduz formacéo
de seroma e
hematoma™'?

Auxilia na reducao
do edema'
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Como a TFPN ajuda? @

Esta diretriz foi adaptada do x x x
documento da WUWHS e mostra
como a TFPN pode ajudar a

reduzir as complicagdes no
sitio cirQrgico e a tens&o lateral

enguanto aumenta a drenagem

linfatica. E possivel que este efeito @ @ @
contribua para uma cicatrizacao /

mais rapida, maior forca ténsil e Aumento Diminuicéo da Protecdo contra
um risco re?UZIdO de infecgéo e da drenagem tens&o lateral contaminacéo
deiscéncia. linfatica da sutura

Diminuicao Diminuic&o

do edema da seromas/ @
hematomas

Diminuicéo do

espaco morto

A

| —

Diminuicao
do risco de
deiscéncia

N

Diminuicdo do risco de infeccao
no sitio cirdrgico (ISC)
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PICO® 7 com tecnologia AIRLOCK®

Um sistema novo, com a TFPN aprimorada

Os elementos

Apenas um
botao para

a maxima
simplificacdo

Novo clip —

Melhor desempenho

Melhoria na gestéo

de fugas, auxilia os
profissionais de salde a
utilizar a pressao negativa,
em zonas mais complexas
e/ou de dificil selagem'

NOVO indicador

Soft port

Indicador
de fuga do
vacuo

Indicador de
nivel de bateria
baixo

de mudanca
do curativo

Mais facil de utilizar

Nova interface do
equipamento com
indicador de mudanca

do curativo, que otimiza as
trocas

Espaco para escrever a
data de inicio da terapia,
auxilia nos protocolos de
cuidados de salde

Melhor qualidade de vida
para os pacientes

Agora ainda mais
silencioso do que antes™

Novo clip transparente
para maior portabilidade™

Curativo suave
e revolucionario

Melhor flexibilidade

Novos multipacks de 5
curativos, agora
disponiveis, para
permitir que a terapia
seja adequada as
necessidades clinicas
dos pacientes
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Curativo PICO® 7 com tecnologia AIRLOCK®
liderando o caminho da TFPN em incisdes cirdrgicas

Absorcao’™

Anatomia do curativo

Os curativos multi-funcionais
PICO® proporcionam os beneficios
de curativo suave,'® com absorcdo
e evaporacao,’ desenvolvido para
assegurar a adminstracao da
pressao negativa de uma forma
efetiva’ no leito da ferida/incisao

Camada de silicone
protege o ambiente da
ferida/incisao e reduz
a dor na remocao’,’

Evaporacdo®™

80~

Em média 80%
do exsudato é
evaporado

Centro superabsorvente
retém o exsudato longe
da ferida/incisao

91718x

Tecnologia pioneira AIRLOCK®
transmite a pressado uniformemente
em todo o leito da ferida/inciséo °

Para os resultados com pacientes,

20:

Aproximadamente 20%
do fluido mantém-se
no curativo

Pelicula superior
Possui uma elevada taxa
de transmissao do vapor
de (MVTR)® e protege o
local de contaminacao
externa’

isto muda tudo

In vitro
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O curativo PICO® 7
Trata a zona da lesao

O tecido subjacente é também alterado
durante a cirurgia mas o curativo PICO°® 7
pode ser aplicado sobre toda a zona da
lesdo. Isso significa que ndo apenas trata
a incisao, mas também o tecido
circundante 3 incisdo.'

Imagens clinicas fornecidas por cortesia do Dr. Mattias Brem

—

s

<<\

7
7~

zonadalesdo __ ~
\\___’/
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O curativo PICO°® 7

Design pioneiro

Tecnologia AIRLOCK®
patenteada

Estabiliza o processo de
cicatrizacao

o Esta camada assegura que
a pressao seja distribuida
uniformemente na incisdo
e zona da les3o™*

Garante que a pressdo negativa
seja administrada de forma
consistente ao longo dos 7 dias
da terapia'

Gestao efetiva do exsudato
através da absorcao e
transpiracéao, reduzindo assim
o risco de maceracao'’**

Protecdo integrada

o Em um estudo in vitro, foram
injetadas bactérias na camada
superabsorvente. A camada
AIRLOCK°® em combinacédo com a
superabsorvente impediram até
99,9% de movimento de
bactérias para a camada de
contato com a ferida/incisdo

o Esta camada é exclusiva do
PICO° 7 e garante que as
bactérias fiquem bloqueadas e
afastadas da inciso cirargica®

Camada de contato
em silicone

Trata mais do que apenas a
incisao

o Esta camada pode ser colocada
sobre a pele intacta para tratar
a zona subjacente da lesdo"*

« O silicone suave protege a pele
do paciente, minimizando os
danos e a dor na remocéo®'®

o A camada toda em silicone,
garante que o curativo
permaneca no local, reduzindo
forcas de cisalhamento e a
tensdo lateral®

o A camada de silicone
demonstrou melhora significativa
da cicatriz, em um estudo com
pacientes submetidos a cirurgia
de reducdo maméria bilateral®

Soft port
e filtro

Maior seguranca para o
paciente

¢ O Soft port permite a utilizacdo
do PICO°® 7 em areas de apoio
do peso, uma vez que a pressao
negativa & continua mesmo
quando administrada sob
pressdo®?**

O sistema PICO° 7 & apioado

por 85 artigos clinicos e esta
comprovado que reduz uma série
de complicagdes no sitio cirlrgico,
desde seroma até a infeccdo

do local cirlirgico.??

* Teste in vitro durante 4 dias a -80mm Hg ** Testes in vitro durante 4 e 7 dias replicando feridas com exsudado reduzido e moderado
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Evidéncia com
o sistema PICO° 7

Cirurgia Ortopédica Z

Cirurgia Mama g

)
Cirurgia Obstétrica

O]
Cirurgia Abdominal @

Karlakki et al.,
(2016)24

Estudo randomizado e
controlado (RCT) com 220
pacientes submetidos a
substituicoes primarias
de quadril e joelho. 102 no
grupo de estudo e 107 no
grupo controle.

Tempo de internagdo 24

PICO® 7 reduziu
tempos de

L internacoes
prolongadas

Exsudato 24

@ PICO? 7 reduziu o
exsudato das
&  incisdes no
curativo

Complicagoes no sitio
cirargico 24
8 4% Tendéncia para
. uma reducéo
significativa em
20/ quatro vezes nas
°  complicacoes
8.4% para 2%
(p=0.06)

Galiano et al.,

(20142 e 2018%3)
Estudo prospectivo: 200
pacientes submetidas a
reducdo mamaria bilateral.
Um lado tratado com
PICO°7 comparativamente
com tratamento
convencional até 14 dias.

Complicagoes do sitio
cirdrgico 23

PICO° 7 reduziu as
complicagdes na
cicatrizacao

em 5%

Deiscéncia 23

26 400 PICO° reduziu
= episodios de
v deiscéncias de

26.4% para
16.2% 169, ’

Cicatriz 2

PICO° 7 melhorou
\. aqualidade da
@ "\ cicatriz, avaliado

aos 42 e 90 dias

Bullough et al.,

(2015)%5

Auditoria (Real World
Evidence): Analise de 1644
cesarianas IMC =35 tratado
com PICO° 7, IMC =35
tratado com OPSITE® Post-
Op Visible

Infeccdes do sitio
cirdrgico ISC 25

Taxa ISC inicial
@ em pacientes

com cesareana

era12%

P6s protocolo ISC 25

Nas cesarianas
| derisco elevado
04+ o PICO° 7 reduziu
a taxa para 0.4%.
OPSITE reduziu
a taxa para 3.6%

Economia da salde 25

€137,634*

Com o novo protocolo
clinico uma economia
de 137,634 por ano foi
calculada

Galiano et al,,

(20142 e 201823)
Estudo prospectivo: 200
pacientes submetidas a
reducdo mamaria bilateral.
Um lado tratado com
PICO° 7 comparativamente
com tratamento
convencional até 14 dias.

Complicagdes do sitio
cirdrgico 26
PICO°7
reduziu ISC
em 74%

Tempo internacao 2¢

PICO® 7 reduziu
o tempo de
215 internacdo em
¢80 médiaem 8.6
dias

*GBP: £122,300 taxa de conversao de 1.125 euros para libras (GBP)
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Meta-analise:

Evidéncia PICO°

Autores
Strugala, V. & Martin, R. (2017) 22

Esta meta-analise combina 16 artigos, constituidos por 10 estudos controlados e
randomizados e 6 estudos observacionais, comparando os resultados da aplicacao
do sistema de terapia de feridas por pressao negativa PICO° com o tratamento

convencional.??

Evidéncia??
Vi * Evidéncia nivel 1: uma meta-analise
/2 \ * Analise ponderada de 16 artigos com 1863 pacientes (2202 incisoes)
ﬂ * O objetivo desta meta-analise foi reunir os resultados de mdltiplos estudos para avaliar

o efeito médio da aplicacdo do PICO® em diferentes indicagdes cirlrgicas na Infeccao
do sitio Cirargico (ISC), deiscéncia ou duragao do tempo de internagao hospitalar em
comparagao com o tratamento convencional.

Infec¢@o do sitio Cirargico??

Aplicacdo do PICO° reduziu a taxa de ISC em 58% (risco relativo 0.43, p<0.0001
comparativamente com tratamento convencional.

Risco reduzido de ISC associado com tratamento com o PICO® foi significativo em
varias especialidades cirrgicas, incluindo:

- Ortopedia (risco relativo 0.48, p=0.03)

- Abdominal (risco relativo 0.44, p<0.0001)
- Colorectal (risco relativo 0.29, p=0.0004)
- Cesariana (risco relativo 0.53, p=0.007).

-26:4% -

taxa deiscéncia

Deiscéncia 22
PICO?’ reduziu a taxa de deiscéncia em 26.4% (risco relativo 0.71, p=0.01)
comparativamente com o tratamento convencional

047%| -

menos dias
de hospitalizacdo

Tempo de internacao??

Os pacientes tratados com o PICO° tiveram menos tempo de internacao hospitalar em
comparacao com o tratamento convencional (p<0.0001)

Para os resultados com pacientes,
isto muda tudo
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Como o PICO° 7 pode reduzir
os custos de salde para vocé

PICO° tem a capacidade de reduzir as complicacdes,
ao mesmo tempo que aumenta a rentabilidade e a efetividade

Reducao do tempo de Readmissoes reduzidas
internacdo hospitalar

Taxa de readmisséa
reduzida para

08

Num estudo com a utilizacdo do sistema PICO® em

Pacientes de risco elevado submetidos a cirurgia CABG** e 399 pacientes submetidas a cesaria com um IMC = 35,

tratados com PICO* ficaram menos dias (5 dias) do que os tiveram uma taxa de readmiss3o 0.8%. E uma taxa

pacientes que receberam o tratamento convencional (11.1 reduzida em comparacdo com as taxas de readmiss&o
Q 27

dias). reportadas dentro deste grupo de risco elevado.?®

Reducéao das Infecgdes do sitio Cirdrgico

74%

reducao

Um estudo controlado e randomizado de 50 pacientes de
cirurgia abdominal eletiva e de emergéncia, mostrou uma
reducédo de 74% na taxa de infeccao aos 30 dias apos a
cirurgia, no grupo tratado com o sistema PICO°.?

Estimativa de economia financeira

Estimou-se que o PICO? permitiu redugéo de custos, em especial nos pacientes de risco elevado.

|22 #

Uma publicacdo sobre economia da salde, baseada nos resultados de um estudo controlado e randomizado em artroplastias
de quadril e joelho, demonstrou que PICO® poderia proporcionar reducdo de custo em pacientes de risco elevado.”

*CABG - Coronary Artery Bypass Grafting (cirurgia de bypass das artérias coronérias);
*Taxa de converséo utilizada de libras (GBP) para Euros = 1.13 (GBP = £1,132 e £7,955 respectivamente); **IMC 35 ou ASA = °
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Consequéncias das
complicacoes nas incisdes

PICO° 7 pode ajudar o profissional, o hospital
e 0s pacientes a reduzir...

As complicacdes no sitio
cirirgico, como edema,
seroma e hematoma 2%

Tempo de internacao
hospitalar 2

I A necessidade de

intervencdes cirdrgicas

adicionais®

Tempo de enfermagem
durante as trocas®

O namero de complicacoes
intra e pés-operatorias
em pacientes de
risco elevado®
melhores resultados
clinicos Tempo de internacdo hospitalar®*

ajuda a regressar ao
dia-a-dia mais rapidamente

Recursos humanos e
financeiros®®
pode contribuir
para eficiéncias

E fundamental ajudar a reduzir as complicacdes
pos-operatorias',*® para se conseguir um maior
controle sobre o que acontece quando os

pacientes saem do bloco cirargico

Para os orcamentos dos cuidados de saude,
isto muda tudo
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PICO°7
Apresentacoes

Curativo Tamanho do Curativo kit com 2 curativos
10cm x 20cm 66802002
10cm x 30cm 66802003
10cm x 40cm 66802004
15¢cm x 15cm 66802005
15cm x 20cm 66802006
15cm x 30cm 66802007
20cm x 20cm 66802008
25cm x 25cm 66802009
Multisite pequeno 15¢cm x 20cm 66802000
Multisite grande 20cm x 25¢cm 66802001

Descrigao Técnica: PICO® 7 - Sistema estéril de Terapia de feridas por Pressdo Negativa (TPN): 1 Equipamento PICO® de presséo negativa (-80mmHg)
ultra-portétil, sem reservatério, com indicador de mudanca de curativo, reativacdo automatica, bateria (fornecidas 2 pilhas AA) e clip. Curativos PICO®
com dreno suave Soft port e constituidos por 4 camadas: (pelicula de poliuretano de elevada permeabilidade REACTIC®, camada de fibras celulose,
estrutura com distribui¢do uniforme da pressdo negativa com tecnologia AIRLOCK® e camada de contato com o leito da ferida em silicone). Tiras de

fixacdo secundaria de pelicula adesiva de poliuretano. Embalagem individual estéril; Uso Gnico. Para 7 dias de terapia.

* kit = 2 curativos + 1 equipamento.

Para informac&o detalhada sobre o produto, incluindo indicagées de utlizagdo, contra-indicagdes, efeitos, precaugdes, avisos e informagdo de seguranca,
consulte por favor as instrugées de utilizacdo (IU) antes da aplicagdo.

Cuidado Avancado de Feridas ~ “Marca registada da Conhega nossos catalogos: , R

Smith&Nephew Comércio Smith & Nephew -’ t h & h

de Produtos Médicos Ltda Todas as marcas registadas P 4 \ s m] n e p ew
©Abril 2019 Smith & Nephew

S50 Paulo, Brasil
T +55 11 50709100
F: +55 11 50709199

MP/AWM/19/09 Apoiando os profissionais da satde ha mais de 150 anos
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