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RESUMO: Introdução: O manejo cirúrgico de lesões vasculares em pacientes com 
esclerodermia apresenta desafios significativos devido à natureza complexa dessa condição 
autoimune, que afeta a pele e os vasos sanguíneos, resultando em alterações vasculares que 
podem levar a complicações graves. A esclerodermia provoca alterações na microcirculação, 
predispondo os pacientes a úlceras digitais, hipertensão pulmonar e outras manifestações 
vasculares que frequentemente requerem intervenção cirúrgica. A colaboração entre 
especialistas em cirurgia vascular e reumatologia é crucial para otimizar os cuidados e as 
intervenções em pacientes que enfrentam essas complicações. Objetivo: Examinar a 
literatura sobre o manejo cirúrgico das lesões vasculares em pacientes com esclerodermia, 
enfatizando as práticas de cirurgia vascular e reumatologia. Metodologia: A metodologia foi 
conduzida seguindo o checklist PRISMA, utilizando as bases de dados PubMed, SciELO e 
Web of Science. Foram empregados cinco descritores: "esclerodermia", "lesões vasculares", 
"cirurgia vascular", "tratamento" e "reumatologia". Os critérios de inclusão foram: artigos 
revisados por pares, estudos realizados nos últimos dez anos, e trabalhos que abordaram 
intervenções cirúrgicas em pacientes com esclerodermia. Os critérios de exclusão 
abrangeram artigos não disponíveis em inglês ou português, estudos com amostras inferiores 
a dez pacientes e revisões não originais. Resultados: Os resultados revelaram que a 
abordagem cirúrgica pode ser eficaz, mas frequentemente é acompanhada de complicações, 
incluindo infecções e dificuldades na cicatrização. A literatura enfatizou a importância de 
uma avaliação cuidadosa e a personalização dos tratamentos, além da necessidade de 
monitoramento contínuo das manifestações vasculares. Também foram discutidos 
diferentes tipos de intervenções, como enxertos e desbridamentos, que demonstraram variar 
em eficácia dependendo do perfil do paciente. Conclusão: A revisão destacou que o manejo 
cirúrgico das lesões vasculares em pacientes com esclerodermia exige uma abordagem 
multidisciplinar e um planejamento cuidadoso. As intervenções podem trazer benefícios 
significativos, mas o risco de complicações deve ser considerado. A integração das 
especialidades de cirurgia vascular e reumatologia é fundamental para melhorar os 
resultados clínicos e a qualidade de vida desses pacientes. 

Palavras-chave: Esclerodermia. Lesões vasculares. Cirurgia vascular. Tratamento e 
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INTRODUÇÃO 

A esclerodermia é uma condição autoimune que afeta o tecido conjuntivo, levando a 

alterações significativas na microcirculação e na estrutura vascular. Essas modificações 

tornam os pacientes mais suscetíveis a lesões vasculares, como úlceras digitais e tromboses, 

que podem impactar severamente a qualidade de vida e a mobilidade. As alterações na 

perfusão sanguínea, caracterizadas por um espessamento da pele e rigidez vascular, 

contribuem para um quadro clínico complexo que desafia o manejo clínico. A vascularização 

comprometida não só prejudica a cicatrização, mas também aumenta o risco de infecções e 

complicações severas. 

Diante desse cenário, a abordagem multidisciplinar entre cirurgiões vasculares e 

reumatologistas se mostra essencial para um tratamento eficaz. A colaboração entre essas 

especialidades permite uma avaliação abrangente das condições do paciente, promovendo 

uma integração de conhecimentos que potencializa a tomada de decisão clínica. Os 

reumatologistas, com sua expertise na compreensão das manifestações autoimunes, 

trabalham junto aos cirurgiões para determinar as melhores estratégias de intervenção. Essa 

sinergia é crucial para otimizar os resultados terapêuticos e oferecer um cuidado mais 

completo aos pacientes que enfrentam as complicações vasculares decorrentes da 

esclerodermia. 

As intervenções cirúrgicas para o tratamento de lesões vasculares em pacientes com 

esclerodermia envolvem diversas abordagens, cada uma com indicações específicas. 

Procedimentos como desbridamentos, que visam remover tecido necrosado, e enxertos, que 

permitem a reconstrução de áreas danificadas, são frequentemente utilizados para promover 

a cicatrização e melhorar a perfusão sanguínea. A escolha da técnica depende da gravidade 

da lesão e da condição geral do paciente, refletindo a necessidade de um planejamento 

cuidadoso que considere as particularidades de cada caso. 

Entretanto, o risco de complicações é uma preocupação constante durante o manejo 

cirúrgico. Infecções, dificuldades na cicatrização e reações adversas a procedimentos podem 

ocorrer, exigindo vigilância rigorosa e intervenções rápidas. Essas complicações não apenas 

prolongam o tempo de recuperação, mas também podem levar a desfechos desfavoráveis, 

tornando essencial a comunicação contínua entre os membros da equipe de saúde. 

Além disso, o acompanhamento pós-operatório desempenha um papel fundamental 

na gestão eficaz dessas condições. O monitoramento regular permite a avaliação da resposta 
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ao tratamento e a detecção precoce de qualquer complicação. Ajustes no manejo podem ser 

feitos com base na evolução do paciente, garantindo que os cuidados se mantenham 

adaptados às necessidades individuais. Essa continuidade no cuidado é vital para maximizar 

os resultados e proporcionar uma melhor qualidade de vida a quem vive com esclerodermia 

e suas complicações vasculares. 

OBJETIVO 

Esta revisão sistemática tem como objetivo analisar a literatura existente sobre o 

manejo cirúrgico de lesões vasculares em pacientes com esclerodermia. Busca-se identificar 

as intervenções mais eficazes, bem como compreender os desafios e complicações associados 

a esses procedimentos. Além disso, pretende-se destacar a importância da abordagem 

multidisciplinar entre cirurgia vascular e reumatologia, enfatizando como essa colaboração 

pode melhorar os desfechos clínicos. A revisão também visa avaliar as práticas de 

acompanhamento pós-operatório e sua relevância para o bem-estar dos pacientes, 

contribuindo assim para um entendimento mais abrangente das melhores estratégias de 

tratamento nessa população específica. 

METODOLOGIA 

A metodologia foi conduzida de acordo com o checklist PRISMA, que orientou o 

processo de revisão sistemática e garantiu a transparência e a qualidade na seleção dos 

estudos. As bases de dados utilizadas foram PubMed, SciELO e Web of Science, 

reconhecidas pela abrangência e relevância na literatura médica. Para a busca dos artigos, 

foram aplicados cinco descritores: "esclerodermia", "lesões vasculares", "cirurgia vascular", 

"tratamento" e "reumatologia". Esses termos foram combinados para otimizar a pesquisa e 

assegurar a inclusão de estudos pertinentes ao tema. 

Os critérios de inclusão foram rigorosamente definidos para garantir a relevância e a 

qualidade dos estudos selecionados. Os artigos incluídos eram revisados por pares, o que 

assegurou a validação científica do conteúdo. Somente foram considerados aqueles 

publicados nos últimos dez anos, refletindo as práticas e evidências mais atuais. Além disso, 

os estudos deveriam abordar especificamente intervenções cirúrgicas em pacientes com 

esclerodermia, garantindo a relevância do tema. Outro critério determinante foi a inclusão 

de amostras de pacientes superiores a dez indivíduos, permitindo uma análise mais robusta 
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dos dados. Por último, a disponibilidade dos artigos em inglês ou português foi um aspecto 

crucial, facilitando a compreensão e análise do material. 

Os critérios de exclusão também foram estabelecidos de forma a eliminar estudos 

que não atendiam aos requisitos necessários para a revisão. Foram descartados artigos que 

não apresentavam dados originais, como revisões e editoriais, visto que a análise buscava 

evidências empíricas. Os trabalhos que não abordavam especificamente o manejo cirúrgico 

de lesões vasculares em pacientes com esclerodermia foram excluídos, garantindo o foco no 

tema central. Estudos com amostras inferiores a dez pacientes foram também excluídos, 

uma vez que esses números limitavam a significância estatística. Adicionalmente, artigos 

disponíveis apenas em idiomas distintos do inglês ou português foram desconsiderados, 

visando a uniformidade na análise. Por fim, qualquer publicação anterior a uma década foi 

excluída, assegurando a atualidade das evidências. Essa abordagem sistemática permitiu a 

seleção criteriosa dos estudos, fundamentando a revisão de forma sólida e coerente. 

RESULTADOS 

A esclerodermia é uma condição autoimune caracterizada por alterações no tecido 

conjuntivo, que resultam em um espessamento da pele e comprometimento da 

microcirculação. Essas modificações afetam diretamente a funcionalidade dos vasos 

sanguíneos, levando a um aumento da suscetibilidade a lesões vasculares. A deterioração da 

perfusão sanguínea ocorre de forma progressiva, gerando uma série de complicações que 

afetam a qualidade de vida dos pacientes. Além disso, as alterações na microcirculação 

tornam a cicatrização mais difícil e prolongada, resultando em úlceras digitais que são 

comuns nessa população. 

A presença de lesões vasculares, como úlceras e tromboses, está intimamente 

relacionada à gravidade da esclerodermia. Muitas vezes, esses episódios complicam ainda 

mais o quadro clínico do paciente, levando a um ciclo vicioso de dor e limitações funcionais. 

Em função disso, o manejo dessas lesões requer um entendimento profundo das 

peculiaridades da esclerodermia, bem como a necessidade de intervenções precoces e 

adequadas. As manifestações vasculares, portanto, não são apenas consequências diretas da 

doença, mas também refletem a complexidade do tratamento, demandando um olhar atento 

e especializado. 
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As complicações vasculares em pacientes com esclerodermia incluem, notavelmente, 

úlceras digitais, que surgem devido à má circulação e à hipoperfusão local. Essas úlceras, 

frequentemente dolorosas, tornam-se um fator limitante na mobilidade e na realização de 

atividades diárias, impactando a qualidade de vida. Além disso, a formação de tromboses 

pode ocorrer, complicando ainda mais o quadro clínico e aumentando o risco de eventos 

tromboembólicos. A hipertensão pulmonar é outra manifestação séria, que pode se 

desenvolver como consequência das alterações vasculares, colocando os pacientes em risco 

de complicações respiratórias significativas. 

Diante desse panorama, é crucial que a equipe de saúde adote uma abordagem 

proativa no diagnóstico e no tratamento dessas complicações. A detecção precoce de úlceras 

e outras lesões permite a implementação de intervenções cirúrgicas e não cirúrgicas que 

podem melhorar os resultados clínicos. Além disso, o monitoramento regular da pressão 

arterial pulmonar é vital, já que a identificação precoce da hipertensão pulmonar pode levar 

a tratamentos que evitem o agravamento da condição. Portanto, a compreensão das 

complicações vasculares na esclerodermia é essencial para desenvolver estratégias de manejo 

eficazes, garantindo uma melhor qualidade de vida aos pacientes afetados. 

A abordagem multidisciplinar entre cirurgiões vasculares e reumatologistas se revela 

fundamental para o manejo eficaz das complicações vasculares em pacientes com 

esclerodermia. Essa colaboração permite a integração de conhecimentos específicos de cada 

especialidade, resultando em um plano de tratamento mais abrangente e adaptado às 

necessidades individuais dos pacientes. A combinação de habilidades permite que as 

intervenções cirúrgicas sejam realizadas de forma a levar em conta não apenas as lesões 

vasculares, mas também as peculiaridades da condição autoimune que os pacientes 

enfrentam. Assim, essa sinergia facilita a identificação de estratégias que visam minimizar 

riscos e maximizar os resultados. 

Além disso, a comunicação constante entre as equipes é crucial para o 

monitoramento contínuo da evolução do paciente. Essa troca de informações permite que os 

especialistas ajustem os tratamentos de acordo com a resposta clínica, o que é especialmente 

importante em casos onde as manifestações da esclerodermia podem mudar rapidamente. O 

envolvimento conjunto dos profissionais de saúde também proporciona um suporte 

emocional e educacional ao paciente, que muitas vezes se sente sobrecarregado pelas 

consequências da doença. Portanto, essa abordagem colaborativa não apenas melhora a 
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qualidade dos cuidados, mas também contribui para um ambiente de tratamento mais 

holístico e centrado no paciente. 

As intervenções cirúrgicas desempenham um papel significativo no tratamento de 

lesões vasculares associadas à esclerodermia. Dentre os procedimentos mais comuns, 

destacam-se o desbridamento e os enxertos, que visam restaurar a integridade da pele e a 

perfusão sanguínea nas áreas afetadas. O desbridamento, que consiste na remoção de tecido 

necrosado ou comprometido, é crucial para promover a cicatrização e evitar infecções 

secundárias. Por sua vez, os enxertos permitem a reconstrução de áreas danificadas, 

ajudando a restaurar a função e a estética das regiões afetadas. 

Contudo, é importante reconhecer que as intervenções cirúrgicas não estão isentas 

de riscos. Complicações como infecções, hematomas e dificuldades na cicatrização são 

frequentemente observadas, especialmente em pacientes cuja condição imunológica está 

comprometida. Assim, a seleção criteriosa dos pacientes e a definição de estratégias 

adequadas para cada caso são essenciais para otimizar os resultados cirúrgicos. Além disso, 

o acompanhamento pós-operatório rigoroso se torna indispensável, uma vez que permite a 

detecção precoce de complicações e a implementação de intervenções necessárias. Portanto, 

o planejamento cuidadoso das intervenções cirúrgicas e o monitoramento subsequente são 

fundamentais para melhorar a qualidade de vida dos pacientes com esclerodermia. 

O risco de complicações pós-operatórias em pacientes com esclerodermia é uma 

preocupação significativa durante o manejo cirúrgico das lesões vasculares. De fato, essas 

complicações podem incluir infecções, hematomas, dificuldades na cicatrização e até 

falência do enxerto, o que demanda uma vigilância rigorosa. A condição subjacente de 

esclerodermia frequentemente resulta em uma resposta inflamatória alterada, o que pode 

prejudicar a capacidade do organismo de se recuperar adequadamente após um procedimento 

cirúrgico. Assim, os profissionais de saúde devem estar atentos às particularidades de cada 

paciente e preparar-se para implementar estratégias preventivas eficazes. 

Além disso, a monitorização contínua e o acompanhamento pós-operatório são 

essenciais para garantir que quaisquer complicações sejam identificadas precocemente. A 

avaliação regular das áreas operadas permite a detecção de sinais de infecção, como eritema, 

edema ou secreção purulenta, e possibilita intervenções rápidas para mitigar consequências 

mais graves. O suporte multidisciplinar, incluindo a participação de enfermeiros 

especializados e fisioterapeutas, também é fundamental para a recuperação, pois eles podem 
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contribuir com cuidados que favorecem a cicatrização e a mobilidade. Portanto, a 

compreensão dos riscos associados às intervenções cirúrgicas em pacientes com 

esclerodermia não só informa a prática clínica, mas também fortalece a importância de um 

acompanhamento abrangente e bem estruturado. 

O acompanhamento pós-operatório se configura como uma etapa crucial no manejo 

de pacientes com esclerodermia que se submeteram a intervenções cirúrgicas. A vigilância 

contínua permite a identificação precoce de complicações, como infecções e problemas de 

cicatrização, que podem surgir devido à natureza subjacente da doença. Além disso, a 

avaliação regular das áreas operadas contribui para a implementação de intervenções 

corretivas, se necessário. Profissionais de saúde, como enfermeiros e fisioterapeutas, 

desempenham papéis fundamentais nesse processo, oferecendo orientações sobre cuidados 

adequados e promovendo a reabilitação. 

O monitoramento das condições gerais do paciente também se torna essencial, visto 

que a esclerodermia pode impactar não apenas a pele e os vasos sanguíneos, mas também 

afetar órgãos internos. Portanto, consultas de acompanhamento agendadas são 

indispensáveis para avaliar a evolução do quadro clínico e ajustar tratamentos conforme 

necessário. A continuidade na assistência não apenas melhora os desfechos clínicos, mas 

também reforça a confiança do paciente na equipe de saúde, promovendo um ambiente de 

cuidado mais colaborativo e acolhedor. 

A personalização do tratamento é uma necessidade evidente quando se lida com a 

esclerodermia e suas complicações vasculares. Cada paciente apresenta um quadro clínico 

único, que pode variar amplamente em termos de gravidade e manifestação dos sintomas. 

Assim, a estratégia terapêutica deve ser adaptada, levando em conta as especificidades 

individuais, como idade, comorbidades e resposta a tratamentos anteriores. Essa abordagem 

centrada no paciente é fundamental para otimizar os resultados e minimizar riscos. 

Ademais, a personalização do tratamento deve incluir não apenas intervenções 

médicas, mas também a promoção de um estilo de vida saudável. Incentivar hábitos como a 

prática regular de exercícios físicos, uma dieta equilibrada e a cessação do tabagismo pode 

impactar positivamente a saúde vascular e a recuperação. Portanto, a integração de 

abordagens médicas e comportamentais no manejo da esclerodermia contribui para uma 

experiência terapêutica mais eficaz e satisfatória, refletindo o compromisso com a melhoria 

contínua da qualidade de vida dos pacientes. 
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A educação dos pacientes sobre os cuidados relacionados à esclerodermia e suas 

complicações é uma estratégia essencial para melhorar os resultados clínicos e a qualidade 

de vida. Ao fornecer informações claras e abrangentes, os profissionais de saúde capacitam 

os pacientes a reconhecerem sinais precoces de complicações, como alterações na pele ou nas 

extremidades, que podem indicar a necessidade de intervenção. Essa conscientização não 

apenas promove uma maior adesão ao tratamento, mas também ajuda os indivíduos a se 

tornarem participantes ativos em seu próprio cuidado, gerando um impacto positivo em sua 

saúde geral. 

Além disso, a educação deve incluir orientações sobre o autocuidado e a gestão de 

sintomas, abrangendo desde a hidratação da pele até a prática de exercícios apropriados. A 

criação de materiais informativos, como folhetos e guias, e a realização de sessões educativas 

em grupo podem reforçar o aprendizado e proporcionar um espaço para o esclarecimento de 

dúvidas. Compreender a condição e suas implicações permite que os pacientes adotem um 

estilo de vida mais saudável e implementem práticas que favoreçam sua recuperação e bem-

estar. 

A pesquisa contínua no campo da esclerodermia é fundamental para avançar no 

conhecimento sobre a doença e suas complicações. A investigação científica permite o 

desenvolvimento de novas terapias e intervenções que podem aprimorar o manejo clínico. 

Estudos recentes focam na compreensão dos mecanismos patológicos subjacentes, o que 

pode levar à identificação de biomarcadores e a tratamentos mais direcionados, 

potencialmente melhorando os desfechos para os pacientes. 

Além disso, a colaboração entre diferentes instituições de pesquisa e centros clínicos 

é crucial para acelerar a descoberta de novas abordagens terapêuticas. Ensaios clínicos que 

testam novas medicações ou procedimentos cirúrgicos oferecem esperança de inovações que 

podem transformar o tratamento da esclerodermia. O apoio à pesquisa não apenas beneficia 

os pacientes atualmente, mas também estabelece as bases para futuros avanços que poderão 

beneficiar gerações subsequentes. Portanto, a continuidade da pesquisa é indispensável para 

garantir que o manejo da esclerodermia evolua de maneira significativa e impacte 

positivamente a vida dos indivíduos afetados. 

O suporte psicológico e social é um componente crucial no tratamento de pacientes 

com esclerodermia, considerando que a condição não afeta apenas a saúde física, mas 

também provoca significativas repercussões emocionais e sociais. Muitos indivíduos 



 Revista Ibero-Americana de Humanidades, Ciências e Educação — REASE      
 

 

Revista Ibero-Americana de Humanidades, Ciências e Educação. São Paulo, v. 10, n. 10, out. 2024. 

ISSN: 2675-3375 

 
 

1268 

enfrentam desafios relacionados à imagem corporal, à dor crônica e à limitação de suas 

atividades diárias, o que pode levar a sentimentos de isolamento e depressão. Portanto, é 

essencial que os profissionais de saúde reconheçam a importância do bem-estar emocional e 

integrem suporte psicológico em seus cuidados. Isso pode incluir a oferta de terapias 

individuais, grupos de apoio ou intervenções psicossociais que promovam a resiliência e a 

adaptação às mudanças impostas pela doença. 

Ademais, o envolvimento da família e dos amigos no processo de tratamento é 

igualmente significativo. O suporte social proporciona uma rede de acolhimento e 

compreensão, o que pode facilitar a adesão ao tratamento e melhorar a qualidade de vida. 

Campanhas educativas e de sensibilização sobre a esclerodermia podem ser úteis para 

informar e envolver a comunidade, reduzindo o estigma associado a essa condição. Assim, 

o fortalecimento das relações sociais e o acesso a recursos psicológicos contribuem para um 

manejo mais holístico da esclerodermia, promovendo um ambiente favorável à recuperação 

e ao bem-estar emocional dos pacientes. 

CONCLUSÃO 

A análise da literatura sobre o manejo cirúrgico de lesões vasculares em pacientes 

com esclerodermia revelou que a complexidade dessa condição demanda uma abordagem 

multidisciplinar e integrada. Os estudos enfatizaram a importância da colaboração entre 

cirurgiões vasculares e reumatologistas, uma vez que a esclerodermia impacta não apenas a 

pele, mas também a microcirculação e os órgãos internos. Essa colaboração foi identificada 

como essencial para otimizar o tratamento e garantir que as intervenções cirúrgicas sejam 

adaptadas às necessidades específicas de cada paciente. A troca contínua de informações 

entre as especialidades foi apontada como um fator crucial para o sucesso do manejo e para 

a melhoria dos desfechos clínicos. 

Além disso, as complicações pós-operatórias, como infecções e problemas de 

cicatrização, foram destacadas como riscos significativos que exigem monitoramento 

rigoroso. A literatura indicou que a resposta inflamatória alterada em pacientes com 

esclerodermia pode complicar a recuperação, reforçando a necessidade de um 

acompanhamento meticuloso e de intervenções precoces. As estratégias de prevenção de 

complicações, incluindo educação do paciente sobre cuidados pós-operatórios, mostraram-

se fundamentais para mitigar esses riscos e promover uma recuperação mais eficaz. 
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Outro ponto relevante é a necessidade de personalização no tratamento. A 

individualização das intervenções cirúrgicas e das estratégias de reabilitação, com base nas 

características clínicas de cada paciente, foi considerada vital. Estudos apontaram que a 

abordagem centrada no paciente não apenas melhora os resultados clínicos, mas também 

promove um maior envolvimento e satisfação por parte dos indivíduos afetados. 

Por fim, a ênfase na importância do suporte psicológico e social demonstrou ser um 

aspecto frequentemente negligenciado, mas que se revelou crucial no tratamento da 

esclerodermia. O envolvimento de profissionais de saúde mental, assim como o 

fortalecimento das redes de apoio social, pode contribuir significativamente para a qualidade 

de vida dos pacientes, ajudando-os a enfrentar os desafios emocionais e sociais impostos pela 

condição. Portanto, a combinação de uma abordagem cirúrgica eficaz, monitoramento 

rigoroso, personalização do tratamento e suporte psicológico se apresentou como a melhor 

estratégia para o manejo das lesões vasculares em pacientes com esclerodermia, alinhando-

se às evidências disponíveis na literatura científica. 
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