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Introducéao

O uso de uma aplicagdo movel (app) para o diagnostico, monitorizagao e tratamento de feridas complexas permite uma abordagem eficaz na
recolha e analise de dados. Estas tecnologias podem melhorar a precisdo da avaliagéo, facilitar a partilha de informagées em tempo real e
possibilitar tratamentos mais personalizados(!-3). A sua integragdo na pratica clinica pode melhorar significativamente a qualidade dos cuidados.
Objetivo geral: Avaliar os algoritmos clinicos implementados numa app de apoio a tomada de decisdo no cuidado de pessoas com feridas

Resultados
&1 7 unidades de saude de Portugal.

Unidade mais frequente: Servico de Medicina Hospitalar (36,7%).

complexas.

Materiais e métodos

Tipo de estudo: Observacional analitico, coorte
prospetivo e multicéntrico, seguindo a checklist
STROBE®.

Amostra: Coorte aberta e consecutiva,
incluindo individuos 218 anos com diagnéstico
de Ulcera por presséao, ulcera de perna venosa,
Ulcera arterial e Ulcera de pé diabético, entre
junho e outubro de 2023. Foram excluidos
participantes com outros tipos de feridas, feridas
circulares que dificultassem a captagdo de

imagens e aqueles que recusaram participar.

Procedimentos: Enfermeiros utilizaram a app
CWS_Validation para registar informagdes em
multiplos momentos de acompanhamento, até 4
semanas ou até a cicatrizagdo completa.

Analise: A concordancia entre as classificagdes
do algoritmo e dos utilizadores foi avaliada por
meio dos coeficientes kappa de Cohen, de
Fleiss e alfa de Krippendorff, com nivel de
significancia de 5% e IC de 95%. A interpretacao
dos valores seguiu a escala de concordancia de
Cohen®).

Aprovagdo ética: Comissdo de Etica da
Administracdo Regional de Saude do Norte
(Parecer n.° CE/2023/58) e da Unidade Local de

Saude da Guarda (Decisao n.° 55/2023).

Conclusao
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H@ 56 feridas

49 pessoas (média de idades de 79 anos)

Feridas mais frequentes: Ulceras por presséo 71,4%,

nas categoria 3 (25%) e categoria 4: (23,2%)

Algoritmo forneceu diagnostico para 46 casos.
10 casos sem sugestao por insuficiéncia de informagéo.

Nivel de Concordéancia Regular
(0,406; IC 0.243-0.569)

Estimativa pontual abaixo de 0,5,
mas IC inclui 0,5

— concordancia estatisticamente aceitavel.

Avaliacido dos Alertas Emitidos
(escala 1ab5)

Monitorizagdes completas 4,34
(DP=0,82) [ 91 avaliagdes ]

Monitorizagbes intermédias 4,33
(DP=0,97) [ 18 avaliagdes ]

Taxa de adesao dos enfermeiros

aos algoritmos de apoio ao plano terapéutico:

85,3% nas monitorizagbes completas

90,3% nas monitorizagdes intermédias.
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A implementagao de solugdes digitais, como apps baseadas em algoritmos clinicos, tem o potencial de transformar o cuidado a pessoas com feridas
complexas, melhorando a precisao diagnodstica, a monitorizagéo continua e a individualizacao das intervengdes terapéuticas.
Este estudo piloto demonstrou resultados promissores, evidenciando o impacto das tecnologias digitais no suporte a deciséo clinica e na promogéo

de cuidados mais seguros e eficazes.
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