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INTRODUCAO A Epidermdlise Bolhosa Adquirida (EBA) representa uma dermatose autoimune
pouco frequente, desencadeada pela presenca de autoanticorpos direcionados ao colageno VI,
componente fundamental para a ancoragem do epitélio escamoso estratificado. A taxa anual de
ocorréncia da dermatose corresponde a cerca de 0,08 a 0,5 casos por milhao de individuos,
representando aproximadamente 5% dos casos de pacientes com infecgbes contra a zona da
membrana basal. A EBA gera consequente diminuicdo na aderéncia entre derme e epiderme,
levando a manifestagdes que variam de suave ingestdo de muco na pele até estenose mucosa
severa. Ademais, as manifestagdes clinicas podem persistir por varios dias1,2 . Cabe destacar
que a EBA se manifesta por meio de duas formas clinicas primarios: a Mecanobolhosa (também
denominada forma classica ou nao inflamatdria) e a inflamatdria. Dessa forma, o diagndstico da
EBA e? necessario para a classificagdao da forma clinica. Este € baseado nas manifestacbes
clinicas do cliente e é confirmado por meio de testes laboratoriais, como microscopia eletrénica de
transmissao, mapeamento por imunofluorescéncia e analise de mutagao genética3 . Atualmente,
nao ha um tratamento curativo para a EBA, mas ha perspectivas de terapias genéticas para o
futuro. O tratamento consiste no suporte clinico, o qual visa prevenir e tratar as bolhas, aplicar
coberturas adequadas as lesdes, lidar com as retragdes da pele e tratar as aderéncias, buscando
reduzir o desconforto e as complicacbes associadas a dermatose, melhorando a qualidade de
vida do paciente4 . O presente estudo tem como objetivo compartilhar a experiéncia de
assisténcia de enfermagem a um caso de EBA. A intengdo €, dessa forma, contribuir para o
entendimento e aprofundamento do conhecimento sobre esta doencga rara, além de oferecer apoio
na criacao de estratégias de manejo e cuidado apropriadas aos pacientes com tal condicdo que
sao acolhidos em instituicbes de saude. METODOLOGIA Trata-se de um estudo de relato de
experiéncia, com carater descritivo sobre a assisténcia de enfermagem a um caso clinico de EBA,
com intuito de descrever a experiéncia que ocorreu em uma clinica de enfermagem especializada
em estomaterapia no més de maio de 2022 na cidade de Picos-Pl, Brasil. Para a construgdo do
estudo foram coletados dados a respeito dos métodos empregados no tratamento do paciente
com o quadro clinico da EBA, tendo em vista as recomendagdes dos cuidados de enfermagem
referentes aos curativos e coberturas utilizados nas lesdes, a técnica e o tempo empregado, além
das orientagdes autocuidado repassadas a paciente. Os dados foram coletados através de um
questionario previamente estabelecido a respeito do histérico de enfermagem, do plano
terapéutico e das medidas implementadas durante o tratamento da paciente em questdo. As
informacdes do caso foram repassadas pelaenfermeira estomoterapeuta responsavel pelos cuidados
para as pesquisadoras durante uma reunido em um local reservado. Os dados contidos no
questionario serviram como subsidio para elaboracdo do estudo. Uma vez que este € um relato
de experiéncia, ndo foi preciso submeter-se ao Comité de Etica em Pesquisa. No entanto, é
importante ressaltar que todos os principios éticos foram seguidos a risca. Garantindo assim, que
nenhum dado que possa identificar o paciente e a enfermeira responsavel pela assisténcia seja
divulgado. Tudo isso justamente para preservar a privacidade e confidencialidade dos envolvidos.
RESULTADOS E DISCUSSAO Foi estabelecido um plano de cuidados para lidar com o
diagndstico de EBA, focando em trés areas prioritarias (1) Evitar danos, utilizando roupas com
tecido suave e emprego de coberturas ndo aderentes, (2) Tratamento adequada das lesbées, (3)
Estimulo a adesao ao tratamento proposto. A primeira area é evitar danos, o que envolve 0 uso
de roupas suaves e coberturas que nao grudem na pele. Também foi recomendado o uso de
roupas leves de algodéo para evitar agravar lesdes existentes ou o surgimento de novas lesodes.
Além disso, o uso de meias folgadas e uma rede tubular elastica Poolfix®- nos tamanhos 6 e 9- foi



empregado para proteger as extremidades e permitir a observacado constante das lesées, sem
cobri-las completamente. Essa rede elastica também ajuda a conter as lesdes, eliminando a
necessidade de usar adesivos que poderiam piorar a condicdo da doenca. Os curativos utilizados
foram do tipo ndo aderentes, escolhidos por sua capacidade de prevenir lesdes mecanicas,
promover tratamento e alivio de pressdo, e ajudar na cicatrizagcdo. Entre os curativos utilizados,
destacam- se o Urgo tull ag® - um curativo antimicrobiano composto por uma malha de poliéster
impregnada com Matriz Cicatrizante TLC-Ag - e uma bandagem de 6xido de zinco, que auxilia na
melhoria da reepitelizacao, reducao da inflamacao e controle do crescimento bacteriano5 . Com
relacdo a frequéncia média de troca dos curativos, foi realizada a cada 72 horas e ocorreu no
consultério de enfermagem especializado ou, em alguns casos, a propria paciente foi instruida
pela enfermeira sobre como realizar a troca correta e eficaz do curativo. O PHMB, um agente de
limpeza com propriedades benéficas comprovadas cientificamente para feridas contaminadas,
infectadas e colonizadas, foi escolhido para tratar as lesdes, a fim de controlar a expansao de
contaminagdo, prevenindo infeccbes sistémicas. Desse modo, para o tratamento das lesdes
houve limpeza prévia com PHMB, aspiracdo das flictenas com preservacido do teto para evitar
descolamento da epiderme e possiveis infecgcdes, remocido de tecidos necréticos e frouxos,
aplicacao de laser terapia fotodinamica para acelerar a cicatrizacao, uso de

curativos especiais para alivio de pressdo, e aplicacdo de um creme hidratante com Ooleo
ozonizado em todo o corpo para auxiliar na cicatrizagao dos ferimentos. No tratamento da EBA,
duas opgoes tecnoldgicas inovadoras foram adotadas no caso. A primeira foi a laserterapia, que
utiliza luz concentrada para melhorar a aparéncia clinica, reduzir a inflamacao, aliviar a dor e
diminuir o alcance da lesdo. A segunda opg¢ao é a utilizacdo do o0zbnio, por meio do o6leo
ozonizado aplicado em toda a superficie corporal. O o0zbénio possui propriedades anti-
inflamatdrias, modula o estresse oxidativo e melhora a circulacao periférica. Além disso, sua acao
antimicrobiana tem sido cada vez mais utilizada como complemento no tratamento de feridas
extensas e cronicas. Ademais, houve recomendagdo para uso de medicagdes receitadas:
Dapsona® (100mg), com recomendagao de uso uma vez ao dia; Tecnomet® (2,5mg), uma vez
por semana durante um ano; Folacin® (5mg), uma vez por semana e Calcort® (30mg), uma vez
ao dia durante 30 dias. As referidas medicagdes consistem em antibiéticos, drogas utilizadas para
tratamento de doencgas autoimune, glicocorticoide, dentre outras. Além disso, o paciente foi
informado sobre encaminhamentos para demais profissionais da area da saude, respeitando-se os
limites de atuagao profissional regulamentados pelo Conselho Federal de Enfermagem. Por fim,
foram fornecidas orientagcbes gerais de autocuidado, incluindo higienizacdo corporal com
sabonete de PHMB, lavagem adequada das roupas, cuidados com cortes de unhas e
instrumentos, alivio de pressao, trocas de curativos e agendamento de retornos ao consultério de
enfermagem. Também foram prestados cuidados empaticos, visando o conforto do paciente
durante os acompanhamentos e encaminhamento para profissionais especializados, como
psicologos, e para redes de apoio complementares.

CONSIDERACOES FINAIS Este estudo abordou a assisténcia de enfermagem em um caso
clinico de EBA com base em um plano de cuidados em trés eixos principais. Os resultados podem
ser utilizados como base para pesquisas futuras, alicercando os cuidados de enfermagem para
essa populagao de forma solida. Devido a raridade e complexidade da EBA, é fundamental
promover o desenvolvimento continuo de estudos e pesquisas relacionadas a essa condicdo. Isso
nao apenas aprimorara a formacdo e capacitacdo profissional, mas também melhorara a
assisténcia ao paciente e suas especificidades, ampliando as opgdes de tratamento disponiveis.
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