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RESUMO

Objetivo: avaliar o estado nutricional e condigdes clinicas de pacientes com lesdo por pressdo no periodo intra-hospitalar em um
hospital de ensino do interior do Estado do Rio Grande do Sul. Metodologia: estudo com delineamento transversal, com pacientes
hospitalizados de idade igual ou superior a 18 anos que apresentam lesdo por pressdo. Foram coletados dos prontudrios eletroni-
cos dos pacientes entre os meses de abril a agosto de 2020, dados demograficos, como idade e sexo, presenca de institucionaliza-
¢do, informagdes clinicas, como motivo da internagdo, patologias de base, local da lesdo por pressdo e variaveis de interesse para
a avaliagdo do estado nutricional como peso e altura, gerando o indice de massa corporal, circunferéncia do brago, circunferéncia
da panturrilha e perda de peso. Resultados: a amostra de pacientes com lesdo por pressdo foi predominantemente de idosos
(80,49%), do sexo feminino, com lesdo por pressdo na regido sacrococcigea, com uma a duas patologias prévias, seguido de trés
a quatro, com destaque as doencas cardiovasculares, incluindo diabetes mellitus e hipertensdo arterial sistémica. O motivo da
internacdo mais prevalente foi doenga renal. Para os adultos, o estado nutricional prevalente foi sobrepeso/obesidade, obtido
pelo indice de massa corporal. Nos pacientes idosos prevaleceu a desnutrigdo em todas as formas de avaliagdo, e a perda de peso.
Conclusdo: no perfil clinico e nutricional dos pacientes com lesdo por pressdo, em sua maioria idosos, detectou-se maior preva-
|éncia de duas a quatro comorbidades e estado nutricional fora da eutrofia (pelo indice de massa corporal), com destaque para a
desnutrigdo.

Palavras-chave: lesdo por pressdo; estado nutricional; hospitalizagdo; caracteristicas da populagdo.

CLINICAL PROFILE AND NUTRITIONAL STATUS OF PATIENTS WITH
PRESSURE INJURY IN THE INTRAHOSPITAL PERIOD

ABSTRACT

Objective: to evaluate the nutritional status and clinical conditions of patients with pressure injury in the in-hospital period, in a
teaching hospital in the interior of the state of Rio Grande do Sul. Methodology: cross-sectional study with hospitalized patients
aged 18 years or older who have pressure injuries. Demographic data such as age and sex, presence of institutionalization, clini-
cal information, as reason for hospitalization, underlying pathologies, location of pressure injury, and variables of interest for the
assessment of nutritional status such as weight and height, generating body mass index, arm circumference, calf circumference
and weight loss were collected from the electronic medical records of April to August 2020. Results: the sample of patients with
pressure injury was predominantly of elderly (80.49%), female, with pressure injury in the sacrococcygea region, with one to two
previous pathologies, followed by three to four, especially cardiovascular diseases, including diabetes mellitus and systemic arterial
hypertension. The most prevalent reason for hospitalization was kidney diseases. For adults, the prevalent nutritional status was
overweight/obesity, obtained by body mass index. In elderly patients, malnutrition prevailed in all forms of evaluation, and with
weight loss. Conclusion: in the clinical and nutritional profile of patients with pressure injury, mostly elderly people, a higher pre-
valence of two to four comorbidities and nutritional status outside normal weight (by body mass index) was detected, especially
malnutrition.

Keywords: pressure ulcer; nutritional status; hospitalization; population characteristics.
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INTRODUCAO

As lesdes por pressdo (LP) sdo uma razdo significativa de morbidade e mor-
talidade e representam uma adversidade para os pacientes e sistemas de saude.
Elas sdo frequentemente consequéncia de outras condi¢Bes clinicas do paciente,
ou de uma saude precdria, porém, em sua maioria, sdo evitaveis (MERVIS; PHILLIPS,
2019). A prevencdo destas lesdes constitui meta de seguranca para o paciente e ins-
tituicGes, uma vez que reduz as consequéncias negativas que estas trazem aos mes-
mos, como dor, diminuicdo da qualidade de vida, aumento da mortalidade, maior
tempo de internagdo e maiores taxas de readmissdo. Além disso, acrescentam um
dnus econdmico aos sistemas de satde (EGLSEER; HODL; LOHRMANN, 2019).

O estudo realizado por Souza et al. (2017) evidenciou, por meio de uma
revisdo bibliografica, os fatores de risco mais prevalentes para o desenvolvimen-
to de LP em idosos: idade avancada, diagndstico clinico de doencas crbnicas ndo
transmissiveis (DCNT), déficit cognitivo e comprometimento neuroldgico, imobi-
lidade do paciente, integridade da pele e md nutricdo. Ja na revisdo de literatura
realizada por Cox (2017), abrangendo pacientes adultos de Unidades de Terapia
Intensiva (UTI), foram mais predominantes os seguintes fatores de risco: idade
avancada, maior tempo de permanéncia na UTI, diabetes mellitus (DM), doencas
cardiovasculares, hipotensdo, ventilagdo mecanica prolongada e administracdo
de medicagGes vasopressoras.

Em se tratando de estado nutricional, Ness et al. (2018) mostraram que
pacientes das duas extremidades do espectro do indice de Massa Corporal (IMC)
tém um risco aumentado de desenvolver LP. Por isso, realizar uma avaliacdo nu-
tricional que identifica os pacientes que apresentam desnutricdo e obesidade
morbida pode garantir que a intervencdo nutricional imediata seja iniciada, pos-
sibilitando uma reducdo nos custos de saude e nos impactos negativos para pa-
cientes e instituicdes de salde. Embora o manejo da obesidade moérbida durante
as internacBes hospitalares agudas ndo seja 0 momento oportuno, o0 manejo da
desnutricdo € importante com o suporte nutricional adequado associado ao pro-
gresso da cicatrizacdo destas lesdes.

Diante disso, o objetivo do presente estudo foi avaliar o estado nutricional
e condicdes clinicas de pacientes com LP no periodo intra-hospitalar em um hos-
pital de ensino do interior do Estado do Rio Grande do Sul.

METODOLOGIA

Trata-se de um estudo observacional descritivo, transversal, de natureza
quantitativa, realizado com pacientes internados em um hospital de ensino do in-
terior do Estado do Rio Grande do Sul, cujos critérios de inclusdo foram apresentar
LP e ter idade igual ou superior a 18 anos. Foram critérios de exclusdo pacientes
que tinham registro de anasarca, edema na altura do joelho e/ou base da coxa
e em membros superiores na altura do ombro e amputados. O recrutamento da
amostra se deu de maneira ndo probabilistica e por conveniéncia, no periodo de
abril a agosto de 2020, mediante acesso aos dados nos prontudrios dos pacientes.

A identificacdo dos pacientes com LP, bem como o(s) local(is) da lesao,
ocorreu nos registros da equipe médica e de enfermagem. Os dados referentes
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as varidveis de interesse para o estado nutricional fazem parte da rotina de aten-
¢do nutricional e clinica do hospital. Os procedimentos que foram realizados para
a obtencdo e classificacao do estado nutricional dos pacientes hospitalizados sao
instituidos no local mediante Protocolo da Equipe Multidisciplinar de Terapia Nu-
tricional (EMTN), e foram coletados nos prontuarios dos pacientes.

Para avaliagdo do estado nutricional foram utilizadas as medidas antropo-
métricas: peso, altura, circunferéncia do brago (CB) e circunferéncia da panturrilha
(CP). O peso e a altura foram utilizados para cdlculo de IMC, classificado confor-
me os parametros da Organizacdo Mundial da Saude (OMS, 2000) para pacientes
adultos, com idade inferior a 60 anos, e conforme os pardmetros propostos pela
Organizacdo Pan-Americana de Saude (OPAS, 2002) para pacientes idosos, com
idade igual ou superior a 60 anos. Para fins de analise estatistica, as classificagcdes
de magreza, grau |, Il e Ill, e sobrepeso, obesidade grau |, Il e Ill, foram agrupadas
em baixo peso/magreza e sobrepeso/obesidade, respectivamente. Ressalta-se que
0 peso e a altura registrados, de acordo com os protocolos de atendimento do hos-
pital, puderam ser medidos por meio de célculo de estimativa (CHUMLEA; ROCHE;
STEINBAUGH, 1985; CHUMLEA et al., 1988) ou referidos pelo paciente.

A medida da CB foi comparada ao percentil 50 de acordo com idade e
sexo, segundo parametros de Frisancho (1990), e a classificacdo do estado nutri-
cional deu-se conforme a adequacdo da CB preconizada por Blackburn e Thorn-
ton (1979), e foi agrupada conforme categorias de desnutricdo e sobrepeso/obe-
sidade para analise estatistica. Quanto a CP, foi realizada somente em pacientes
com idade igual ou superior a 60 anos, sendo que valores iguais ou inferiores a
33cm para mulheres e 34cm para homens sdo indicadores de desnutricdo (BAR-
BOSA-SILVA et al., 2016). Pondera-se que, na impossibilidade de aferir a medida,
no caso de o paciente apresentar lesdo/fratura em membros inferiores e/ou su-
periores, ou mesmo quando estavam enfaixados, estes ndo foram incluidos no
respectivo parametro.

Além disso, é considerada como parte integrativa da avaliacdo nutricional rea-
lizada na instituicdo a presenc¢a ou ndo de perda de peso ndo intencional referida
pelo paciente ou responsavel dentro dos trés meses anteriores a internagdo. Coleta-
ram-se, também, dados demograficos, como idade e sexo, presenca de instituciona-
lizacdo e informacdes clinicas, como motivo da internacdo e patologias de base.

Para fins de anélise dos resultados, os motivos da internacdo e as patologias
de base foram agrupados em categorias de doencas conforme especialidade, res-
saltando que os pacientes poderiam pontuar em mais de uma categoria. Salienta-se
gue a DM e a hipertensdo arterial sistémica (HAS) foram incluidas na categoria de
doencas cardiovasculares, mas também analisadas separadamente, pois percebe-
-se uma maior prevaléncia de internagdes com estas condi¢bes na instituicdo.

Os resultados foram tabulados no Microsoft Excel 2010 e, posteriormente,
analisados descritivamente utilizando o software JASP 0.14. A distribuicdo dos
dados continuos foi avaliada por meio do teste de Shapiro-Wilk, sendo descri-
tos em média e desvio-padrdo. Varidveis categéricas foram apresentadas em fre-
guéncia absoluta (n) e relativa (%).

O estudo foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa da Universidade
de Santa Cruz do Sul, sob parecer n2 3.894.960, e Certificado de Apresentacdo
para Apreciacdo Etica n? 27498719.6.0000.5343.
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RESULTADOS

Totalizaram-se 8 individuos adultos e 33 idosos avaliados com LP. A idade
média obtida foi 73,27 £ 13,46 anos. As varidveis referentes a caracterizacdo da
amostra estdo na Tabela 1, com destague para o sexo feminino, sem instituciona-
lizacdo prévia a internacdo, e a maioria (97,56%) com alguma patologia de base.

Tabela 1 — Caracterizacdo da amostra da pesquisa

Variaveis (n = 41) n (%)
Sexo
Feminino 25 (60,98)
Masculino 16 (39,02)
Institucionalizagao
Sim 10 (24,39)
Ndo 31(75,61)
Localizacdo da lesdo por pressdo*
Sacrococcigea 32 (78,05)
Calcaneos 7(17,07)
Trocanteres 6 (14,63)
Dorso 3(7,32)
Outros 4(9,76)
Quantidade de patologias de base
0 1(2,44)
1-2 16 (39,02)
3-4 14 (34,15)
5ou+ 10 (24,39)

* Os pacientes puderam apresentar mais do que uma localizagdo.
Fonte: Elaborada pelas autoras.

As caracteristicas clinicas dos pacientes estdo representadas na Tabela 2.
As doencas renais e respiratdrias foram o motivo da internacdo mais prevalente,
e como patologias de base foram as doencas cardiovasculares. Ressalta-se que
12 pacientes (29,27%) ja apresentavam LP previamente a internacao.

Tabela 2 — Caracteristicas clinicas da amostra da pesquisa (n = 41)

Condigoes clinicas n (%)
Motivo da internagao
Doenca Renal 19 (46,44)
Doenca Respiratdria 17 (41,46)
InfeccBes 15 (36,58)
11 ( )
11 ( )

Doenca Neuroldgica 26,83

Doenga Cardiovascular 26,83
Traumas 2 (4,88)

Outros 7(17,07)

Patologias de base

Doenca Cardiovascular 32 (78,05)
HAS 24 (58,54)
Doenca Neuroldgica 23 (56,09)
DM 21(51,22)
Doenca Renal 14 (34,15)
Doenca Respiratéria 6 (14,63)
Outros 14 (34,15)

DM: diabetes mellitus; HAS: hipertensdo arterial sistémica.

Fonte: Elaborada pelas autoras.
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O estado nutricional mais prevalente nos pacientes adultos foi sobrepeso/
obesidade, considerando a classificagdo do IMC, e segundo a adequacdo da CB
predominou a eutrofia. Nos pacientes idosos prevaleceu a desnutricdo em todas
as categorias de avaliagdo. As varidveis utilizadas para avaliacdo do estado nutri-
cional encontram-se na Tabela 3.

Tabela 3 — Classificacdo do estado nutricional da amostra da pesquisa

Variaveis Adulto Idoso
n (%) n (%)
ime (n* = 41) 29,71 (11,03) 24,22 (5,98)°
Baixo peso/magreza 1(12,50) 17 (51,52)
Eutrofia 2 (25,00) 7(21,21)
Sobrepeso/obesidade 5(62,50) 9(27,27)
adequacdo da cb (n* = 40) 32,44 (8,82)° 26,73 (5,24)?
Desnutricdo 2 (25,00) 16 (48,49)
Eutrofia 4 (50,00) 11 (33,33)
Sobrepeso/obesidade 2 (25,00) 5(15,15)
CP (n* =33) 30,57 (5,12)°
Adequado - 5(15,15)
Inadequado - 20 (60,60)
Perda de peso (<3 meses) (n* = 36)
Sim 4 (50,00) 22 (66,67)
Ndo 2 (25,00) 8 (24,24)

IMC: indice de massa corporal; CB: Circunferéncia do brago; CP: Circunferéncia da panturrilha.

* A variagdo do numero de individuos para cada parametro ocorreu pela impossibilidade de coletar a medida
antropométrica. ° Dado apresentado em média (desvio padrdo).

Fonte: Elaborada pelas autoras.

DISCUSSAO

Corroborando com os achados da pesquisa atual, um estudo realizado em
um hospital na Noruega, com 242 pacientes, mostrou que idade avancada é um
fator de risco significativo para o desenvolvimento de LP, e baixo peso (IMC <18,5
kg/m?) e DM foram significativamente associados nos pacientes com presenca
de LP. Também, doencas cardiovasculares e pulmonares foram os diagnésticos
mais comuns, e mais de 80% dos pacientes relataram uma ou mais comorbida-
des (BORSTING et al., 2018). Em outra pesquisa, em hospitais austriacos com
1.412 pacientes idosos, foram realizadas compara¢®es entre pacientes com e
sem LP, que mostraram que pacientes com LP tiveram um numero significati-
vamente maior de doengas, maior risco de desnutricdo e sofriam de doengas
geniturindrias com mais frequéncia. Os trés diagndsticos mais frequentes dos
pacientes com LP foram doencas circulatdrias, geniturindrias e musculoesquelé-
ticas (EGLSEER; HODL; LOHRMANN, 2019).

Na China, Zhou et al. (2018) realizaram um estudo multicéntrico que in-
vestigou 25.264 pacientes a partir de 18 anos, dos quais 267 apresentavam LP,
estes com idade média de 69,4 + 17,0 anos, e a maioria com patologias prévias
de HAS, infarto, acidente vascular cerebral (AVC), DM e cdncer. Estes achados
podem ser comparados ao estudo atual, visto que os nossos pacientes com LP
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internados no periodo tiveram idade média + DP que os define predominante-
mente como idosos, e com maior prevaléncia das doencas cardiovasculares, DM
e HAS. Da mesma forma, na Indonésia, Amir et al. (2017) também realizaram um
estudo multicéntrico com 1.132 pacientes maiores de 18 anos, destes 91 com LP,
gue apontou que os pacientes com LP eram mais velhos em relacdo aos que nao
apresentaram, e a maioria dos pacientes com LP tinha um disturbio do sistema
nervoso, DM e problemas respiratérios.

Outros pontos que merecem destaque para prevaléncia do aparecimento
de LP em idosos € que a pele sofre alteragGes estruturais com o envelhecimento:
a matriz dérmica torna-se mais fina, cada vez mais reticulada e fragmentada, e
juntamente com o aumento na senescéncia celular, resultam na alteragdo das
fibras de colageno e aumento da rigidez, tornando a pele mais suscetivel a le-
sGes e resultando em atrasos ou prejuizos no processo de cicatrizacdo (BLAIR et
al., 2020). Ainda, pacientes mais velhos tendem a ter mobilidade reduzida e sdo
mais dependentes de cuidados, podendo sofrer com fricgcdo, abrasdes e bolhas
resultantes do atrito repetitivo durante o movimento em uma cama ou cadeira,
ocasionando em perda das subcamadas de células epidérmicas iniciando uma
resposta inflamatdria e evidenciando eritema e sensibilidade da pele (MUR-
PHREE, 2017).

Relacionado, igualmente, ao processo de envelhecimento, estdo as doen-
¢as renais, como mais frequente motivo de internagdo no estudo atual. Jaul et
al. (2018) apontam que, neste ciclo da vida, o funcionamento dos rins diminui,
ocasionando declinios substanciais na taxa de filtragao glomerular e no fluxo san-
guineo renal, ocorrendo desequilibrio das fungdes de homeostase.

Outro dado relevante no presente estudo foi que 97% dos participantes
apresentaram, pelo menos, uma patologia prévia, dando énfase para as doencas
cardiovasculares, incluindo DM e HAS, o que é um fator agravante para o desen-
volvimento de lesGes, uma vez que interferem na tolerancia do tecido a pressdo
e no fornecimento de oxigénio e nutrientes (JOMAR et al., 2019). Fundamentan-
do este achado, Lenche et al. (2016) mostraram que um numero crescente de
comorbidades estd positivamente associado a prevaléncia de LP, dando énfase
para a presenca de DM, confirmando o encontrado no nosso estudo, uma vez
que individuos com DM apresentam diminui¢do da resposta celular, diminuicdo
do fluxo sanguineo periférico e diminuicdo da angiogénese local, contribuindo
para deficiéncias na cicatrizacdo de feridas.

Assemelhando o encontrado no estudo atual sobre o estado nutricional
de pacientes com LP, Hyun et al. (2014) fizeram uma pesquisa comparando a
incidéncia de LP em quatro grupos de pacientes de UTI com diferentes valores
de IMC, incluindo baixo peso, normal, obeso e obeso extremo. Concluiram que
0s pacientes nos grupos de baixo peso e obesos extremos apresentaram taxas
mais altas de LP do que os pacientes nos grupos de peso normal ou obesos. Da
mesma forma, no estudo realizado por Kayser, Vangilder e Lachenbruch (2019),
com 19.893 pacientes com LP, o IMC teve uma relagcdo em forma de U, quando a
probabilidade de ter qualquer tipo de lesdo por pressdo era maior para IMC bai-
xo e alto. J& Jaul e Rosenzweig (2017) analisaram o tempo de sobrevida de 192

Editora Unijui — Revista Contexto & Saude — ISSN 2176-7114 — v. 21, n. 43, jul./set. 2021

79



\\\‘
Co nt,exto
Saude

PERFIL CLINICO E ESTADO NUTRICIONAL DE PACIENTES COM LESAO
POR PRESSAO NO PERIODO INTRA-HOSPITALAR

THUI\/IE, Caroline Taiane; ROLAND, Luana Fioravanti; POLL, Fabiana Assmann

pacientes com LP e mostraram que a combinacdo de LP com baixo IMC reduziu o
tempo médio de sobrevivéncia de 96 dias para 63 dias.

No nosso estudo também encontramos estas discrepancias no IMC en-
tre adultos e idosos: nos adultos predominou o excesso de peso e nos idosos a
desnutricdo. Ja pela classificacdo da CB, obteve-se mais eutrofia para adultos e
desnutricdo para idosos. A perda de peso, porém, foi relatada pela maioria dos
participantes, sem distincdo de publico, o que mostra um importante fator de
risco para a desnutricdo (SAGHALEINI et al., 2018). A CP é considerada um indica-
dor sensivel da massa muscular em idosos, e mostrou que a maioria sofreu com
alteracGes na massa magra, comum de ocorrer com o envelhecimento (BARBO-
SA-SILVA et al., 2016).

Justificando os achados do presente estudo, tanto os pacientes obesos
guanto aqueles com baixo peso podem ser considerados desnutridos, pois am-
bos os estados estdo relacionados com o desequilibrio de nutrientes (TAYLOR,
2017). Os efeitos adversos da desnutricdo incluem disfuncdo organica, sintese de
coldgeno comprometida (que reduz a elasticidade da pele), fraqueza do sistema
imunoldgico, diminui¢do da atividade dos mecanismos antioxidantes (levando ao
acumulo de radicais livres) e aumento do risco de infeccdo, que podem estar
relacionados com a presenca de LP na amostra estudada, e levar a um compro-
metimento do processo de cicatrizacdo (SAGHALEINI et al., 2018).

Por outro lado, o sobrepeso e a obesidade, também vistos no estudo
atual, podem afetar a mobilidade dos pacientes e dificultar as tentativas de ali-
viar a pressao, aumentando, assim, o risco das lesdes. O aumento do peso corpo-
ral também reduz a circulagdo do sangue, o que diminui a capacidade de cura se
houver LP ja instaladas (TAYLOR, 2017).

Vale ressaltar que o numero de pacientes admitidos com LP foi inferior ao
daqueles que a desenvolveram apds a internacdo no local pesquisado. Sharon et
al. (2019), que avaliaram LP nas primeiras 36 horas de 1.047 idosos hospitaliza-
dos, destacam que os idosos com multiplas comorbidades tém maior probabili-
dade de vir ao hospital com uma LP pré-existente ou desenvolver uma logo apds
a admissao.

Como visto nos resultados deste estudo, existem muitos fatores que po-
dem estar relacionados com a presenca de LP. Uma LP adquirida em hospital
pode ser o resultado de varios fatores, alguns dos quais podem ser inevitaveis
(idade, sexo e faléncia de érgdos no fim de vida) ou potencialmente modificaveis
(pressdo ou forcas de cisalhamento, imobilidade, estado nutricional, anemia,
perfusdo tecidual e controle da DM) (CITTY et al., 2019). Por isto, é relevante
compreender a relacdo existente entre os fatores de risco de LP a complexida-
des das patologias cronicas e complica¢des, observando todo o curso clinico do
paciente. A avaliacdo da LP como uma complicacdo temida de comorbidades
cronicas avancadas e condi¢des de saude associadas podem ajudar a orientar os
objetivos do tratamento (NADUKKANDIYIL et al., 2019).

Este estudo tem relevancia na medida em que se propds a investigar fato-
res clinicos e nutricionais que podem ser controlados e modificados a partir de
um trabalho multiprofissional em sadde, inclusive ja na atencdo primaria, poden-
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do repercutir em melhor qualidade de vida para os pacientes e reducdo de cus-
tos com assisténcia hospitalar. Nuss et al. (2015) destacam que para uma abor-
dagem mais efetiva na prevencdo e tratamento de LP, é necessdrio um trabalho
multiprofissional visando a avaliacdo e o cuidado a saude. O vinculo interdiscipli-
nar objetiva a resolubilidade das complica¢Bes da saude, focando na assisténcia
integral e humanizada.

Como limitacGes do estudo, apontamos o nimero amostral baixo, que nos
permitiu a realizacdo de uma andlise de dados descritiva. Ainda, por se tratar de
um estudo transversal, ndo é possivel relacionar a causalidade entre as varidveis
analisadas. Também pode-se considerar como fator limitante do estudo o uso
somente das medidas antropomeétricas para classificacdo do estado nutricional,
que foram adequadas, mas poderiam estar associadas a outros indicadores nu-
tricionais, como consumo alimentar e exames bioguimicos em futuras pesquisas,
visto que pacientes com LP podem apresentar sinais de desnutricdo energética
proteica e desidratacao.

CONCLUSAO

No perfil clinico e nutricional dos pacientes com LP, em sua maioria ido-
sos, detectou-se maior prevaléncia de multimorbidades: doencas cardiovascu-
lares como patologias de base e, como motivo de internacdo mais frequente,
as doencas renais. O local que mais apresentou LP foi a regido sacrococcigea,
considerando que as classifica¢gdes de estado nutricional sobrepeso/obesidade e
baixo peso/magreza foram mais prevalentes tanto em adultos quanto em idosos,
com destaque para desnutricdo e perda de peso. Estes dados servem de alerta
para futuras estratégias de prevencdo, maior vigilancia de LP em individuos com
as caracteristicas clinicas identificadas, bem como seu tratamento nos servigos
de salde em todos os niveis de assisténcia.
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