ENFERMARIA DE DERMATOLOGIA - ANALISE DE DEZ ANOS

NG

Y

UNICAMP

Disciplina de Dermatologia/Departamento de Ciéncias Medicas
Faculdade de Ciencias Medicas - Universidade Estadual de Campinas - UNICAMP - Campinas, SP, Brasil

INTRODUCAO

A frequéncia de dermatoses na populacao ¢ alta, chegando a 20% em alguns estudos. Ao
olhar o ambiente hospitalar encontra-se um espectro mais grave de doencas, com
significante morbidade envolvida. A pele tem interagcdes com quase todos os 6rgédos do corpo
e pode ser muitas vezes alvo de manifestacdes de doencas sistémicas ou relacionadas a
outros 6rgaos. Pacientes internados por algum outro motivo podem, muito frequentemente,
necessitar de cuidados dermatologicos.

Os principais motivos para a internagcao dermatoldgica sao: investigacao de causas ou
doencas associadas, dermatoses graves e complexas, acometimento sistémico, baixa
eficacia ou aderéncia durante a abordagem ambulatorial. O beneficio € prolongado,
diminuindo possiveis reinternacdes e recaidas, principalmente nas doencas cronicas. A
hospitalizacdo também melhora a qualidade de vida, afasta o doente do estresse da vida
diaria, fator agravante em muitas doencas de pele, e de possiveis pressdes sociais em alguns
casos.

Na literatura as maiores causas de internagcao dermatoldgica sdo dermatites (eczemas),
reacdes adrogas, psoriase e infeccdes de pele.

O objetivo do presente estudo foi fazer um levantamento dos pacientes dermatoldgicos
internados entre 2000 e 2010 no Hospital de Clinicas da Unicamp e reconhecer as doencas
mais prevalentes entre os internados, analisar o tempo médio de internacao, avaliar fatores
complicadores e identificar as principais causas de obito.

METODOLOGIA

O estudo € uma analise retrospectiva dos pacientes internados sob cuidados da
Dermatologia do HC Unicamp no periodo de 03 de janeiro de 2000 a 31 de dezembro de
2010. Essas informacgdes encontram-se no sistema de dados informatizados do Hospital de
Clinicas sobre internacbes e altas médicas. Foram feitas tabelas considerando dados
epidemiologicos, numero e tempo de internagdes. Houve estudo individual de prontuarios de
todos os pacientes que evoluiram com Obito para analise dos motivos da evolucao
desfavoravel e estabelecer possiveis fatores de risco.

RESULTADOS

Na tabela 1, seguem dados dos pacientes internados sob cuidados da dermatologia entre os
anos 2000 e 2010 e dados sobre aresolucao da internacao.

Tabela 1. Dados epidemiologicos dos pacientes internados na enfermaria de
dermatologia entre 2000 e 2010.

Categoria Numero de casos

Total 1210 internacgdes

848 pacientes

Total (homens) 589 (48,67%)

Total (mulheres) 621 (51,33%)

Multiplas internacées 208 (17,19%)

Alta médica 1177
Obitos 24 (2%) (15 homens e 9 mulheres)
Transferéncia externa 4

Atabela 2 apresenta as dez dermatoses com o maior numero de internagdes.

Tabela 2. Relagao das dermatoses com maior numero de internagdes.

Porcentagem |Porcentagem de

Doenca de internacdes |pacientes

Neoplasia 41% 39,97%
Hanseniase e suas sequelas 5,86% 9,89%
Reacdes a drogas 5,78% 6,60%
Psoriase 4,87% 5,18%
Linfoma, leucemia 4.21% 4,12%
Lupus 2,80% 2,71%
Pénfigo vulgar 2,47% 2,24%
Dermatopoliomiosites 2,06% 2,00%
Eritrodermia 1,81% 2,12%
Paniculite 1,73% 1,29%

A tabela 3 ilustra os obitos ocorridos dentro das internacdes dermatologicas analisadas, em
ordem alfabética. A cada obito também estio relacionados dados dos pacientes, como idade
e sexo. Estao descritos o numero de internacdes € os periodos de internacao.

Tabela 3. Analise dos casos que evoluiram a obito agrupados por dermatose de

base.

Tempo
Doencga ldade | Numero medio de
dermatoldgica de |Porcentagem|média |médio de internacao
base (numero) (anos) |internacdes |(dias)
Neoplasias
(hematologicas e
nao-
hematologicas) 29,1% (7) 72,2 4 10,25
Psoriase 16,6%(4) 52 1 21,7
Farmacodermia 16,6% (4) 62,75 1 16,75
Pénfigo vulgar 12,5%(3) 49,66 1,66 16,33
Penfigdide bolhoso | 8,3%(2) 71 1 28
Dermatopolimiosite |4,1%(1) 63 2 87
Eritrodermia 4,1%(1) 64 1 13
Hanseniase 4,1%(1) 45 2 16,33
Porfiria cutanea tardia |4,1%(1) 45 1 30

Tabela 4. Analise dos casos que evoluiram a obito agrupados por causa de morte.

Causa do obito Porcentagem (N de pacientes)

Infeccdo (choque séptico) 66.66% (106)

16,66% (4)
16.66% (4)

Complicacdes proprias da dermatose

Cardiovascular

DISCUSSAO

Storan et al, em avaliacdo de um hospital terciario de Minessota (EUA) encontraram como
principais causas de internacao as dermatites (44,2%), a psoriase (17,4%) e linfoma de
células T cutaneo (9,2%). Apesar da classificacao diferente, estes dados sao semelhantes ao
encontrado na estatistica do Hospital de Clinicas da Unicamp. Diferengas regionais e
populacionais, além da complexidade do hospital e do registro dos dados, contribuem para os
achados diversos entre dermatoses internadas, o que dificulta a comparacao entre dados
estatisticos apresentados nos poucos trabalhos encontrados sobre o assunto.

Em relagcao ao tempo meédio de internacao, a pesquisa atual mostrou média de 9,45 dias,
enquanto Storan et al. foi entre trés e quatro dias. Além disso, nenhum 6bito ocorreu durante o
artigo citado, apesar do maior numero de internacdes emrelagao a este.

Durante a analise de prontuarios, foi possivel observar duas tendéncias relacionadas aos
motivos de internacdo, uma delas referente as necessidade cirurgicas. Alguns pacientes
precisaram internar para compensacao clinica pré-operatoria, para cuidados pos-
operatorios ou por complicagdes cirurgicas, aumentando o tempo de hospitalizacao.

Outro motivo que gerou internacdes foi investigacdo de doenca de base. Trinta e dois
pacientes necessitaram de internacio para que fosse possivel estabelecer uma causa para
0s sinais e sintomas apresentados.

Exemplo desta situacao sao as eritrodermias. Para essa pesquisa, foram classificados como
eritrodermia apenas aqueles que nao tiveram seu diagnoéstico elucidado e os demais foram
classificados conforme a razdo pela qual estavam eritrodérmicos, exemplos psoriase,
farmacodermia e linfoma. Em relacao ao trabalho brasileiro de Fernandes et al. , a média dos
eritrodérmicos internados é semelhante, sendo a do citado trabalho de 1% e do trabalho atual
1,22%.

O total de 6bitos da pesquisa foi de 24. Todos tiveram os prontuarios analisados. A s
neoplasias tanto hema-tologicas como nao hematoldégicas foram as mais frequentes
relacionadas entre as dermatoses que internaram e evoluiram com obito, em 29,1% dos
casos. Os pacientes com esta evolucao desfavoravel tiveram varias internagdes e por longos
periodos e média de idade mais alta, em tornode 70 anos.

Psoriase e farmacodermia foram dermatoses que tiveram casos graves com evolugao a
Obito, com 16,6% cada. Os pacientes internados por psoriase apresentavam média de idade
mais baixa, 52 anos.

As farmacodermias foram mais prevalentes em uma populacao idosa, 62 a 75 anos, na
maioria das vezes com uma internagao, por tempo médio de 16 dias. Aterceira dermatose de
base mais frequente entre os obitos foi o pénfigo vulgar.

A principal causa de morte que complicou estas dermatoses, com 66,66%, foi infecgcao. A
pele € uma das barreiras de protegao do corpo, qualquer injuria pode facilitar a entrada de
patdgenos e levar a infeccio local ou generalizada, evoluindo para choque séptico.

CONCLUSAO

O trabalho alcancou os objetivos propostos, como a avaliacdo dos casos internados na
enfermaria de dermatologia no periodo de dez anos. Detectaram-se as dermatoses, o perfil
epidemiologico destes pacientes e as causas mais frequentes de complicagdes. Os Obitos
foram devidamente analisados e conseguiu-se estabelecer as caracteristicas principais das
evolucdes desfavoraveis, tornando-as objeto de atencdo em internacbes dermatoldgicas
futuras.
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Figura 1. Mulher com lesdes bolhosas, exulceragdes e crostas, na face e
no tronco, com diagnéstico de pénfigo vulgar.

Figura 2. Mulher jovem com psoriase pustulosa.
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Figura 5. Homem com reacio grave a droga, com grandes exulceracdes e
descolamentos epidérmicos, devido a necrodlise epidérmica toxica,
desencadadeada por droga.

Figura 6. Homem com lesdo tumoral na regiao retroauricular,
compativel com carcinoma espinocelular, internado par
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tratamento cirurgico. « !




	Página 1

