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Resumo

As queimaduras representam um relevante problema de satide publica e podem resultar
em cicatrizes patolégicas com impactos funcionais, estéticos e psicossociais. A avaliacdao
adequada dessas cicatrizes é essencial para o acompanhamento da evolugao cicatricial e
para a tomada de decisbGes terapéuticas. Esta revisdo de escopo teve como objetivo
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identificar e mapear os instrumentos disponiveis na literatura para a avaliacao clinica de
cicatrizes em pacientes vitimas de queimaduras. O estudo foi conduzido conforme as
diretrizes do Joanna Briggs Institute e relatado segundo o PRISMA-ScR. A busca foi
realizada nas bases BVS, MEDLINE (via PubMed) e Google Scholar, sem restricao
temporal. Apds o processo de selecdo, 22 estudos foram incluidos. Identificaram-se
escalas clinicas subjetivas, como POSAS, VSS e mVSS, instrumentos autorreferidos e
métodos objetivos baseados em tecnologias biomecanicas, dpticas e de imagem. Os
achados indicam que nenhuma ferramenta isolada contempla todas as dimensdes da
cicatrizagcdo, sendo recomendada uma abordagem multimodal para avaliacdo mais
abrangente e precisa.

Palavras-chave: Queimaduras; Cicatrizacao de feridas; Cicatrizes; Avaliacdo; Revisao de
€scopo.

Abstract

Burn injuries represent a significant public health problem and may result in pathological
scarring with functional, aesthetic, and psychosocial impacts. Proper assessment of these
scars is essential for monitoring scar progression and supporting therapeutic decision-
making. This scoping review aimed to identify and map the instruments available in the
literature for the clinical assessment of scars in burn patients. The study was conducted in
accordance with the Joanna Briggs Institute guidelines and reported following the PRISMA-
ScR checklist. Searches were performed in the BVS, MEDLINE (via PubMed), and Google
Scholar databases, with no time restrictions. After the selection process, 22 studies were
included. Subjective clinical scales such as the Patient and Observer Scar Assessment Scale
(POSAS), the Vancouver Scar Scale (VSS), and the modified Vancouver Scar Scale (mVSS)
were identified, along with self-reported instruments and objective methods based on
biomechanical, optical, and imaging technologies. The findings indicate that no single tool
encompasses all dimensions of the scarring process, highlighting the need for a multimodal
approach to achieve a more comprehensive and accurate scar assessment.

Keywords: Burns; Wound healing; Scars; Clinical assessment; Scoping review.

1. Introducao

As queimaduras, sdo lesdes traumaticas geralmente causadas por agentes
térmicos, embora também possam resultar de agentes quimicos, elétricos ou radioativos.
Sdo vistas como um problema de saude publica devido ao dificil manejo, elevado
dispéndio de recursos e possiveis sequelas que podem ser ocasionadas. Além disso,
podem levar a incapacidade permanente e as vitimas frequentemente enfrentam desafios
emocionais e psicoldgicos significativos, como dificuldades de socializacdo e prejuizos a
saude mental (Souza et al., 2021).

E fundamental ressaltar que as queimaduras sdo classificadas de acordo com o
grau de lesdo. As queimaduras de primeiro grau afetam apenas as camadas externas da
epiderme, sendo consideradas superficiais. Elas se manifestam por meio de eritema,
resultante da vasodilatagdo dos capilares, dor e auséncia de bolhas. As queimaduras de
segundo grau, ou de espessura parcial, envolvem tanto a derme quanto a epiderme,
apresentando caracteristicas dolorosas, umidas, vermelhas e com formacao de bolhas,
que ajudam a preservar a agua e as células dérmicas superficiais.

Por sua vez, as queimaduras de terceiro grau, ou de espessura total, sdo mais
graves e de recuperacdo mais lenta comparada as mais superficiais, podendo exigir
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desbridamento cirurgico. Elas atingem a camada subcutanea e podem afetar o tecido
muscular. Uma caracteristica importante a ser observada é que, apesar de sua gravidade,
essas queimaduras sdo indolores, devido a destrui¢do dos receptores sensoriais e podem
deixar sequelas como queldides e retragdes cicatriciais (Fonseca, Fernandes, Maynard,
2024).

Considerando os aspectos que envolvem as lesdes térmicas, quanto mais profundo
e extenso o dano tecidual, com manutencdo do processo inflamatério e atraso na
reparacao, aumenta-se o risco de desenvolvimento de cicatrizes patolégicas. As
queimaduras que apresentam maior propensdo a evoluir com cicatriz hipertrofica sao
aquelas que acometem extensdes maiores da superficie corporal e profundidade mais
significativa, pois causam maior dano tecidual e resposta inflamatoria prolongada.
Estudos demonstram que queimaduras com mais de 20% da superficie corporal total
(TBSA) estdo significativamente associadas ao desenvolvimento de cicatrizes
hipertroficas, em especial quando envolvem areas anatdmicas de alta tensao cutinea,
como tronco, pesco¢o, ombros e membros superiores, onde a mobilidade e as for¢as de
tracdo aumentam a resposta cicatricial. (Mony. et al 2023).

No contexto previsto de prevencdo e tratamento das sequelas por queimaduras
com maiores riscos de complicacdes, compreender e monitorar a qualidade da
cicatrizagdo torna-se essencial para o manejo adequado no tratamento dessas lesGes
desde o seu inicio. Apds o fechamento das lesdes abertas, o uso de instrumentos
padronizados de avaliacdo da cicatriz possibilita acompanhar e mensurar de forma
objetiva aspectos funcionais, estruturais e estéticos, auxiliando na tomada de decisdo
clinica para intervenc¢des necessarias (Pan et al., 2018).

Diante da diversidade de instrumentos existentes e da necessidade de selecionar
meétodos de avaliacdo que sejam validos, confiaveis e adequados a diferentes cenarios
clinicos, torna-se essencial compreender de forma abrangente as ferramentas disponiveis
para o acompanhamento de cicatrizes de queimaduras. Assim, esta revisdo de escopo tem
como finalidade responder a pergunta norteadora: Quais instrumentos disponiveis na
literatura sdo aplicaveis a avaliacdo clinica de cicatrizes em vitimas de queimaduras?

2. Metodologia

Esta revisdo de escopo foi conduzida de acordo com as diretrizes metodologicas do
Joanna Briggs Institute, conforme descrito por Peters et al. (2020), tendo como finalidade
identificar, mapear e analisar os instrumentos utilizados na avaliacdo de cicatrizes
decorrentes de queimaduras, considerando suas caracteristicas, contextos de aplicacdo e
limitacdes relatadas na literatura. O relato do estudo seguiu as recomendacgdes da
extensdo PRISMA para revisdes de escopo (PRISMA-ScR), conforme proposto por Tricco
et al. (2018).

A revisao busca identificar quais instrumentos utilizados na avaliacao de cicatrizes
por queimaduras, considerando sua aplicabilidade nos diversos cendarios de assisténcia a
saude. A questdo de interesse foi estruturada segundo o modelo PCC, considerando
pacientes com cicatrizes decorrentes de queimaduras (Populacao), instrumentos de
avaliacdo de cicatrizes de queimaduras, como escalas, ferramentas ou questionarios
(Conceito), e os diversos ambientes de aplicacdo desses instrumentos (Contexto).

Fonte de informacoes
A busca por artigos foi realizada durante o més de setembro de 2025 nas bases de
dados Portal Regional da Biblioteca Virtual de Saude (BVS) e MEDLINE (via PubMed).
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Complementarmente, foi realizada uma busca no Google Scholar para avaliagdo da
literatura cinzenta.
Estratégia de busca

A estratégia de busca foi elaborada inicialmente no Portal Regional da BVS e
adaptada para as demais bases. Foram utilizados termos DeCS e palavras-chave
relacionados a avaliacdo de cicatrizes de queimaduras, combinados por operadores
booleanos (OR e AND). A estratégia incluiu os termos: “queimaduras OR queimadura AND
cicatriz OR cicatrizes AND escala OR ferramenta” e suas versoes em inglés: “((burn) OR
(injury burn)) AND (scars) AND (assessment)” e “(burn injury) OR (burn) AND (scars)
AND (instrument)”.

Critérios de elegibilidade

Foram considerados elegiveis estudos que abordassem instrumentos ou
escalas/ferramentas de avaliacdo de cicatrizes de queimaduras, de qualquer
delineamento metodoldgico, incluindo ensaios clinicos, estudos observacionais, revisdes
e estudos metodologicos de validacdo de instrumentos, realizados com pacientes de
qualquer faixa etaria, sexo ou gravidade da queimadura, publicados em portugués ou
inglés, sem restri¢cdo temporal, e de acesso gratuito. Também foram incluidos estudos de
literatura cinzenta relevantes. Foram excluidos trabalhos voltados para outras condi¢bes
cicatriciais ndo relacionadas a queimaduras, pesquisas realizadas com animais,
protocolos, editoriais, cartas ao editor e resumos de conferéncia sem dados completos,
artigos pagos ou de acesso restrito e estudos duplicados, considerando apenas a versao
mais completa.

Processo de sele¢dao dos estudos

A selec¢do dos estudos foi realizada de maneira independente por duas revisoras,
utilizando a plataforma Rayyan (Qatar Computing Research Institute), a qual possibilita
triagens em formato duplo-cego. O processo foi dividido em duas fases: inicialmente,
foram analisados os titulos e resumos de todos os estudos identificados nas bases de
dados, conforme os critérios de inclusdo e exclusdao previamente definidos. Na etapa
seguinte, os textos completos dos artigos potencialmente elegiveis foram avaliados pelas
mesmas revisoras, também de maneira independente e cega.

Apoés as andlises individuais, as decisdes foram comparadas na propria plataforma,
e eventuais discordancias foram resolvidas por consenso entre as avaliadoras. Todo o
procedimento de triagem e selecdo foi documentado em um fluxograma PRISMA,
detalhando o niimero de estudos identificados, incluidos e excluidos em cada fase.

3. Resultados

O levantamento dos estudos nas bases de dados ocorreu conforme o protocolo
descrito pela ferramenta PRISMA (Figura 1) - fluxograma de Inicialmente, a busca
resultou em 872 artigos. Apos a remocdo de 232 duplicatas, restaram 640 registros para
a etapa de selecdo. A avaliagdo de titulos e resumos resultou na exclusao de 403 trabalhos
que ndo atendiam ao escopo da pesquisa, restando 237 estudos para a avaliacao de texto
completo. Durante esse processo de elegibilidade, a plataforma identificou 37 estudos em
conflito, os quais foram discutidos e classificados por consenso entre as revisoras. Ao final,
apo6s a exclusdo de 215 relatdrios com justificativa, 22 estudos preencheram todos os
critérios de inclusdo e foram selecionados para a elaboracao dos resultados desta revisao.
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Figura 1 - Fluxograma de identificacao, selecdo e inclusao dos estudos - PRISMA.
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Fonte: Adaptado das diretrizes PRISMA-ScrR, 2026

Tabela 1 - Instrumentos para avaliacdo de cicatrizes provenientes de queimadura,
levantados nos artigos selecionados.

Nome do Instrumento

Tipo de Instrumento

Atributos Analisados

Autores/ano de
publicacao

Posas Escala clinica de Paciente: dor, coceira, SPILLA, Sallua Berlanga
avaliacdo de cicatrizes | cor, rigidez, espessura e etal. 2022
(subjetiva e objetiva) irregularidade LINHARES, Carolina
Observador: Barbi; VIARO, Mauricio
vascularizacao, Schneider Salomone;
pigmentacao, COLLARES, Marcus
espessura, saliéncia, Vinicius Martins. 2016
flexibilidade e area de
superficie CARRIERE, M. E. et al.
2023a
CARRIERE, M. E. et al.
2023b
OLEY, MH etal. 2024
Vancouver Escala clinica de Pigmentacgdo, SPILLA, Sallua Berlanga
avaliacdo de cicatrizes vascularizacao, etal. 2022

flexibilidade e altura

SANTOS, Maiara
Carvalho dos; TIBOLA,
Juliano;
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MARQUES,Claudia
Mirian de Godoy. 2014

BHARADIA, Shyla Kajal;

contato.

Estereofotogrametria Imagens Altura, volume
GABRIEL, Vincent. 2024
STdOCT Tomografia de Vasos sanguineos WANG, Qiang et al.
Coeréncia Optica 2023
Cutometer Dispositivo de suc¢do Rigidez
controlado por pressdo KLIMITZ, Felix |. et al.
2023
DeJong H, etal 2020
Nimble Dispositivo de suc¢do Rigidez ELROD, Julia et al. 2019
Elastografia Ultrassom Rigidez da pele e de DEJONG, Helen et al.
por onda de cicatrizes de 2020
cisalhamento (SWE) queimaduras
BHOT Questionario coceira, cicatrizes e o BACHE, Sarah E. et al.
impacto emocional e 2018
social
DermaLab Combo Dispositivo de teste pigmentacao, GANKANDE, TU et al.
cutaneo vascularizacao, 2014
flexibilidade e
espessura
Primos Microfotografia rugosidade da BLOEMEN, Monica CT
superficie etal. 2011
Ultrassom Digitalizacao por espessura do tecido WANG, Xue-Qing et al.
Imagem a Laser 2010
LDI Imagem Doppler a profundidade WANG, Xue-Qing et al.
Laser 2010
Videocapilaroscopia sonda 6ptica de densidade, GANGEM]I, Ezio Nicola;

comprimento e
didmetro capilar,
juntamente com o
padrido de distribuicdo
capilar (pontiforme,
reticular, direcional) e a
presenca de micro-
hemorragias e
neoangiogénese.

CARNINO, Ricardo;
STELLA, Mauricio. 2010

Tomografia de
coeréncia dptica - OCT

imagem do coeficiente
de atenuacdo do tecido

vascularizagao

GONG, Peijun et al.
2014

LIEW, Yih Miin et al.
2013

Scarbase Duo

Dispositivo - uma
unidade principal, duas
sondas e um sensor

para

TEWL por meio do
Tewameter® e

colorimetria por meio

do Mexameter® )

FELL, Matthew et al.
2016
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temperatura e umidade
ambiente.

mVSS

escala clinica de
avaliacdo de cicatrizes

altura, flexibilidade,
vascularizacao e
pigmentacao

LEE, KCetal. 2019
LEE, KCetal. 2020

Ultrassom de alta
frequéncia Dermascan
de 20 MHz

ultrassonografia

espessura da pele

LEE, KC et al. 2020
LEE, Kwang Chear et al.
2019

Colorimetro DSM II

dispositivo portatil

quantificacdo de cor

LEE, KC etal. 2020

LEE, Kwang Chear et al.
2019

Camera Scanoskin espectrofotometro pigmento presente na
pele e pigmento
presente nos glébulos

vermelhos

LEE, Kwang Chear et al.
2019

Fonte: Autoras, 2026.

4. Discussao

As queimaduras podem trazer aos individuos diversas consequéncias que afetam
diretamente sua funcionalidade e autoestima, dentre elas as cicatrizes que se tornam
hipertroficas, queldides e/ou contraturas. Nesse sentido, diversos fatores podem
interferir diretamente na adequada evolucdo do processo cicatricial, tornando necessaria
a utilizacdo de escalas e outros instrumentos capazes de avaliar, de forma mais precisa,
tanto fatores objetivos quanto subjetivos desse processo a fim de auxiliar na decisdo de
intervencoes cirurgicas e demais tratamentos (Silva et al., 2023).

4.1 POSAS

A Patient and observer Scar Assessment Scale (POSAS) e a Vancouver Scar Scale
(VSS) estdo entre as escalas mais utilizadas no contexto avaliativo de cicatrizes, em razdo
de sua objetividade e de sua capacidade de atender aos objetivos de avaliacdo propostos.

Assim, a POSAS possui duas formas de interacdo: a escala do examinador, que
consiste em parametros mais objetivos e fisioldgicos, como vascularizacdo, pigmentacgao,
espessura, saliéncia, flexibilidade e area de superficie; e a escala do paciente, na qual sao
avaliados itens mais subjetivos, como dor, coceira, cor, rigidez, espessura e irregularidade.
Ambas as escalas numéricas possuem pontuacdo de cada item variando de um a dez,
sendo o escore final de seis a sessenta, com a interpretacao de que quanto menor o
resultado, melhor a regeneracao e cicatrizacao tecidual (Oley et al., 2024).

Inicialmente, a versdo original da POSAS tinha como objetivo avaliar apenas
cicatrizes decorrentes de queimaduras; contudo, ao longo do tempo, diferentes processos
de validacao possibilitaram sua aplicacdo na avaliacdo de multiplos tipos de cicatrizes.
Diante desse contexto, a POSAS 3.0 reforcou a necessidade de mudancgas e passou a
contemplar uma avaliacdo mais abrangente, aplicavel a diversos tipos de cicatrizes,
incluindo aquelas resultantes de queimaduras, fasciite necrosante, acne, traumas ou
procedimentos cirurgicos (Carriere et al., 2023b).

4.2 VSS
A escala VSS demonstrou adequada consisténcia interna, evidenciada pelo indice
alfa de Cronbach, a partir de sua avaliacio por docentes e de sua aplicacdo por
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profissionais da area da satde. Esses achados indicam que o instrumento apresenta boa
clareza e objetividade quanto aos parametros avaliados, favorecendo sua acessibilidade e
aplicabilidade clinica. A VSS permite a analise funcional e estética das cicatrizes por meio
de quatro dominios — pigmentacao, vascularizacao, flexibilidade e altura (espessura da
cicatriz) — com pontuacdo total variando de zero a treze, na qual escores mais baixos
indicam melhor processo de regeneracdo e cicatrizacao tecidual (Santos, Tibola e
Marques, 2014).

4.3 Modified Vancouver Scar Scale (mVSS)

A modified Vancouver Scar Scale (mVSS) é uma adaptacao da VSS, amplamente
utilizada na avaliagdo clinica de cicatrizes, especialmente aquelas decorrentes de
queimaduras. A escala numérica contempla parametros como pigmentagdo,
vascularizacdo , flexibilidade e altura (espessura) da cicatriz, permitindo a analise de
aspectos funcionais e morfologicos do tecido cicatricial. Por sua simplicidade e facilidade
de aplicagdao, a mVSS é frequentemente empregada na pratica clinica e em estudos
cientificos, sendo considerada uma ferramenta util (Lee et al,, 2019).

Entretanto, a mVSS apresenta limita¢des relacionadas a subjetividade inerente ao
meétodo, uma vez que seus escores dependem da percepc¢ao e da experiéncia do avaliador.
Ou seja, seu resultado pode ter divergéncias especialmente quando aplicada por
profissionais com diferentes niveis de treinamento. Dessa forma, sua aplica¢do isolada
pode nao refletir de forma totalmente precisa as caracteristicas do tecido cicatricial,
reforcando a importancia de sua utilizacdo em conjunto com outros instrumentos de
avaliacdo ou métodos complementares mais padronizados (Lee et al., 2020).

4.4 Cutometer®

Além das escalas clinicas subjetivas, instrumentos objetivos tém sido propostos
como complementares na avaliagdo das cicatrizes, entre eles o Cutometer®, dispositivo
ndo invasivo amplamente utilizado para a mensuracao quantitativa das propriedades
mecanicas da pele. O equipamento atua por meio da aplicagdo controlada de pressao
negativa, avaliando a resposta do tecido cicatricial a succao e a retracao subsequente, o
que permite mensurar parametros relacionados a firmeza, elasticidade e, sobretudo, a
flexibilidade tecidual, aspecto de elevada relevancia funcional (Klimitz et al. 2023)

No estudo de validacao conduzido por Klimitz et al. (2023), a aplicacdo de um
protocolo padronizado para o uso do Cutometer® demonstrou excelente confiabilidade
interavaliadores, especialmente para o parametro RO, que representa a deformacao
maxima do tecido e reflete diretamente a aplicabilidade da cicatriz. Esse parametro
apresentou valores elevados de correlacdo intraclasse, mesmo quando consideradas
medicdes realizadas por um unico avaliador, reforcando sua aplicabilidade clinica
(DeJong H et al 2020).

4.5 SWE

Outro instrumento objetivo descrito na literatura para avaliacao de cicatrizes € a
elastografia por onda de cisalhamento (Shear-Wave Elastography - SWE), uma tecnologia
baseada em ultrassonografia que permite a quantificacao da rigidez tecidual por meio da
mensuracao da velocidade de propagacao das ondas de cisalhamento no tecido. Valores
mais elevados de velocidade estdo associados a maior rigidez, caracteristica
frequentemente observada em cicatrizes patoldgicas. Por se tratar de um método nao
invasivo, quantitativo e reprodutivel, o SWE tem se mostrado promissor na avalia¢do da
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qualidade biomecanica das cicatrizes, especialmente no que se refere a sua elasticidade e
maleabilidade (DeJong H et al 2020).

Estudos demonstram correlacdo significativa entre as medidas obtidas pelo SWE
e parametros clinicos de escalas consagradas, como a VSS e a POSAS, particularmente no
dominio da flexibilidade/pliabilidade. Esses achados refor¢cam a validade concorrente do
método e indicam que o SWE pode complementar a avaliacdo clinica subjetiva,
fornecendo dados objetivos sobre a rigidez do tecido cicatricial (DeJong H et al 2020).

4.6 Scarbase Duo®

Buscando superar as limitacdes de portabilidade e a natureza monofuncional de
dispositivos tradicionais, Fell et al. (2016) validaram o Scarbase Duo®, uma ferramenta
compacta projetada para o monitoramento simultaneo da perda transepidérmica de agua
(TEWL) e da colorimetria em cicatrizes de queimaduras. Em um estudo clinico realizado
na Bélgica com pacientes adultos (= 16 anos) em fase ativa de cicatrizacdo, o equipamento
demonstrou alta confiabilidade intra e inter-examinador, com a participa¢ao de clinicos e
fisioterapeutas no processo de coleta.

O Scarbase Duo® fornece dados quantitativos de parametros fisiologicos e fisicos
da cicatriz. Através da sonda Tewameter®, o sistema mensura a TEWL (expressa em
(g/m2/h), que atua como um indicador da integridade da barreira cutanea, visto que o
aumento da perda de agua é caracteristico de tecidos lesionados. Paralelamente, o médulo
Mexameter® utiliza espectrofotometria de banda estreita para quantificar o eritema e a
melanina. A precisdo na avaliacdo do eritema é de suma importancia clinica, pois a
vascularizacdo persistente serve como um preditor precoce para o desenvolvimento de
cicatrizes hipertroficas.

Avalidade do dispositivo foi confirmada através da comparagao com instrumentos
de referéncia, como o Dermalab® para medidas de TEWL e o Minolta Chromameter para
colorimetria.

4.7 Camera Scanoskin

O sistema de camera Scanoskin (Leniomed Ltd, Reino Unido) apresenta-se como
um espectrofotometro que utiliza a captura de imagens para mensurar a intensidade de
um feixe de luz em funcado de sua cor (comprimento de onda). O dispositivo é constituido
por uma camera DSLR, filtro polarizador e flash circular, que juntos garantem uma
iluminacdo padronizada para a captura da luz refletida e dispersa pela superficie cutanea.

O processamento dessas imagens é realizado por um software Scanoskin, que a
divide em duas imagens: uma para melanina (pigmento presente na pele) e outra para
hemoglobina (pigmento presente nos glébulos vermelhos). Para essa analise, as imagens
sdo invertidas e a Regido de Interesse (ROI) é delimitada com o auxilio do software Image],
permitindo a obtencdo da intensidade média dos pixels por meio de histogramas.

No estudo de Lee et al. (2019), a aplicagdo desta ferramenta em adultos com
cicatrizes hipertréficas de pelo menos 10 cm? demonstrou indices de confiabilidade
excepcionalmente altos. Tanto para a medida de eritema quanto para a de pigmentacao
em tecido cicatricial, o Scanoskin apresentou coeficientes de correlacdo intraclasse (ICC)
superiores a 0,96, tanto na avaliacdo interavaliadores quanto na intra-avaliador. Esses
valores de confiabilidade mostraram-se superiores aos obtidos por escalas subjetivas
como a mVSS e a POSAS no mesmo estudo.
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4.8 DermaLab Combo®

Outro instrumento objetivo evidenciado na literatura para a avaliagdo
multidimensional de cicatrizes é o DermaLab Combo®, um dispositivo integrado que
utiliza diferentes sondas para mensurar parametros analogos aos da escala VSS, como
pigmentacdo (melanina), vascularizacdo (eritema), maleabilidade (elasticidade) e
espessura (altura). Conforme o estudo de Gankande et al. (2014), o equipamento
demonstrou confiabilidade interavaliadores e teste-reteste excelente para os
componentes de pigmentacado e espessura, superando a precisdo de escalas subjetivas. A
mensuracao da espessura é realizada por meio de ultrassom de alta frequéncia (20 MHz),
permitindo uma analise que engloba tanto a parte da cicatriz acima quanto abaixo da linha
de base da pele. No entanto, o estudo identificou uma limitacdo técnica em que o
dispositivo apresentou um teto de medicdo de 2,5 mm, ndo conseguindo processar
cicatrizes que excediam essa profundidade em cerca de um ter¢o dos participantes
avaliados.

No que tange a vascularizacao, embora a confiabilidade interavaliadores tenha
sido considerada de boa a excelente, a confiabilidade teste-reteste foi baixa, o que sugere
uma alta sensibilidade do sensor de espectrofotometria a variagcdbes ambientais ou ao
protocolo de aplicacdo, como a pressao exercida pela sonda, que pode causar o
empalidecimento temporario do tecido. Quanto a maleabilidade, mensurada pelo
principio de sucgao vertical e expressa pelo Médulo de Young, o dispositivo apresentou
dificuldades praticas em tecidos excessivamente rigidos e em areas com presenca de
pelos, onde a sonda de suc¢ao ndo obteve aderéncia adequada. Diante dessas variagdes,
os autores recomendam a padronizac¢do do protocolo de uso, sugerindo que a sonda de
cor seja aplicada primeiro, seguida pelo ultrassom e, por ultimo, a sonda de maleabilidade,
a fim de evitar que a succao mecanica interfira nos niveis de eritema da cicatriz (Gankande
etal, 2014).

4.9 Ultrassom de alta frequéncia Dermascan de 20 MHz

Em complemento aos instrumentos objetivos de avaliagdo tecidual, o ultrassom de
alta frequéncia de 20 MHz, como o Dermascan C USB, possibilita uma analise detalhada
da morfologia cicatricial ao mensurar a espessura dérmica absoluta em milimetros e
permite o calculo da razdo de espessura, comparando o local da lesdo com a pele integra
para mitigar variacGes anatomicas (Lee et al., 2019; Lee et al,, 2020). Através do modo B,
o sistema avalia a intensidade dérmica e o padrao de ecogenicidade do tecido, revelando
que, enquanto a derme normal é altamente ecogénica devido a densidade das fibras de
colageno, o tecido cicatricial apresenta-se de forma hipoecoica (Lee et al.,, 2019; Lee et al,,
2020). Essa reducao na intensidade do sinal é um indicador de alteragdes estruturais
profundas, como o aumento do contetido de agua no tecido e a desorganiza¢do ou menor
tamanho das fibrilas de colageno (Lee et al., 2019; Lee et al., 2020).

A importancia clinica dessa analise reside na capacidade de o Dermascan fornecer
dados que se correlacionam com multiplas caracteristicas fisicas da cicatriz, sendo que
estudos de validagdo demonstram que a espessura e a intensidade dérmica sao preditores
precisos da altura da lesdo e da sua pliabilidade (Lee et al., 2020). Isso ocorre porque a
rigidez tecidual percebida clinicamente é fortemente influenciada pelo volume dérmico e
pelos componentes estruturais que determinam a intensidade do ultrassom (Lee et al,,
2020). Sob a ¢tica da confiabilidade, essa analise multifacetada apresentou coeficientes
de correlacdo intraclasse (ICC) superiores a 0,90, garantindo que a interpretacdo dos
dados seja consistente e livre da subjetividade do examinador (Lee et al., 2019).
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4.10 Laser Doppler Imaging (LDI) e Ultrassonografia

O estudo prospectivo conduzido por Wang et al. (2010) buscou correlacionar a
profundidade inicial da lesao com a espessura final da cicatriz ao longo de um periodo de
nove meses, utilizando métodos objetivos para superar as limitacdes das avaliacGes
clinicas subjetivas.

A profundidade inicial das feridas foi determinada por meio do Laser Doppler
Imaging (LDI), uma técnica que quantifica 0 movimento sanguineo na microcirculacao
cutanea e expressa os resultados em unidades de perfusado (PU), visualizadas em um mapa
de cores. Na escala de 0 a 1000 PU utilizada pelos pesquisadores, as lesdes foram
classificadas em trés categorias principais: a cor verde (250-440 PU) representou
queimaduras de espessura dérmica média; o azul claro (125-250 PU) indicou
profundidade dérmica profunda; e o azul escuro (PU < 125) identificou queimaduras de
espessura total. Essa ferramenta permitiu identificar precocemente as areas com maior
risco de cicatrizacdo prolongada e severa (WANG et al., 2010).

Para o monitoramento do desfecho fisico dessas lesdes, utilizou-se a
ultrassonografia quantitativa, que permitiu medir a espessura total do tecido cicatricial.
O protocolo definiu a espessura como a distancia entre a demarcacdo da superficie da pele
e a juncdo derme-gordura subdérmica. As avaliagdes ultrassonograficas ocorreram em
intervalos de 3, 6 e 9 meses pods-queimadura, revelando que as cicatrizes eram
significativamente mais espessas do que a pele normal em todos os periodos analisados.
A média do pico de espessura encontrada foi de 0,39 cm, sendo observado que os valores
tendiam a ser maiores aos 6 meses de acompanhamento, embora essa variacao temporal
ndo tenha apresentado significancia estatistica no grupo estudado (WANG et al., 2010).

Os resultados finais estabeleceram uma associacdo direta entre a cor
predominante no mapeamento inicial por LDI e a espessura medida por ultrassom.
Queimaduras classificadas como verdes resultaram nas cicatrizes mais finas (média de
0,25 cm), enquanto as de cor azul escuro evoluiram para as cicatrizes mais espessas,
atingindo picos de até 0,71 cm. Além disso, a analise detalhada mostrou que, para
queimaduras identificadas como azul claro, o uso de enxertos de pele resultou em
cicatrizes significativamente mais finas do que a cicatrizacao espontanea. Em conclusao,
os autores reforcam que a combinacdo da profundidade determinada pelo LDI com a
medicdo objetiva da espessura por ultrassom constitui uma ferramenta valiosa para
prever o risco de hipertrofia e avaliar a eficacia do tratamento clinico em queimados
pediatricos (WANG et al., 2010).

4.11 Estereofotogrametria 3D

Ao aprofundar a discussdo sobre a precisdo das tecnologias de monitoramento, o
estudo de Bharadia e Gabriel (2024) oferece uma contribuicdo relevante ao detalhar o
desempenho da estereofotogrametria como ferramenta de avaliacdo objetiva. A
ferramenta central avaliada é a camera digital portatil LifeViz Micro (QuantifiCare), que
opera através de um sistema de lente dupla para capturar imagens simultaneas de
angulos sobrepostos. O diferencial técnico desse hardware reside na utilizacao de feixes
de luz convergentes para garantir o posicionamento perpendicular e a distancia correta
entre a lente e a cicatriz, permitindo que as coordenadas 3D sejam calculadas com
precisdo por meio do principio da triangulacao.

O processamento dessas informagdes ocorre no software 3D Track v6.18, que
realiza a reconstrucao digital da superficie e possibilita a demarcacdo manual das bordas
da lesdo. Segundo Bharadia e Gabriel (2024), a ferramenta exige a aplicagdo de uma
"superficie de fechamento" na malha digital, que funciona como um plano de referéncia
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para que o sistema extraia automaticamente a altura maxima e o volume positivo total da
cicatriz. Os dados do estudo indicam que a confiabilidade dessa medi¢do instrumental é
superior a estimativa humana, atingindo um Coeficiente de Correlacdo Intraclasse (ICC)
de 0,933 para altura e 0,890 para volume (BHARADIA; GABRIEL, 2024). Essa precisao é
fundamental na discussao sobre a evolugdo das cicatrizes, visto que o software consegue
quantificar o volume real em centimetros ctbicos (cm®), um pardmetro que os
avaliadores clinicos demonstraram dificuldade em estimar corretamente (p = 0,041).

Os autores ressaltam que o uso dessa tecnologia deve considerar limitacdes fisicas,
como o campo de visdo restrito a 7 x 9 cm e a interferéncia de grandes curvaturas
anatdmicas na renderizacdo 3D (BHARADIA; GABRIEL, 2024). Assim, a inclusdo dessa
ferramenta nos protocolos de avaliacdo é defendida como um meio de fornecer um
acompanhamento longitudinal baseado em evidéncias geométricas sdlidas.

4.12 BHOT

Outro instrumento descrito na literatura para avaliacao funcional de pacientes
com queimaduras é o Burnt Hand Outcome Tool (BHOT), um questionario de autorrelato
desenvolvido especificamente para adultos com queimaduras na mao. Ele foi criado para
preencher uma lacuna importante na mensuracdo dos desfechos clinicos relacionados as
queimaduras na mao, (Bache SE et al 2018).

O BHOT é composto por itens derivados de instrumentos consagrados — como
DASH, Michigan Hand Questionnaire (MHQ), Patient and Observer Scar Assessment Scale
(POSAS) e Burn Specific Health Scale (BSHS), selecionados e organizados por um painel
de especialistas e pacientes, com o objetivo de refletir de forma mais fiel a experiéncia de
quem teve uma queimadura na mao. Sua validacao demonstrou excelente confiabilidade,
validade de construto, validade de critério e responsividade, indicando que o instrumento
é sensivel as mudangas ao longo do tempo e pode ser uma ferramenta util tanto na pratica
clinica quanto em pesquisas para monitorar a reabilitacdo e os resultados dos cuidados
em pacientes queimados (Bache SE et al 2018).

4.13 Nimble

O dispositivo Nimble surge nesse contexto com a proposta de mensurar, de
maneira padronizada, a rigidez tecidual por meio da aplicacdo de pressao negativa,
permitindo a distincdo entre pele saudavel e pele cicatricial e oferecendo informacdes
quantitativas sobre a qualidade do tecido ao longo do processo de cicatriza¢do (Elrod ],
Miiller et al 2019)

A validacao do instrumento foi conduzida em uma amostra de ex-pacientes
pediatricos com histdérico de queimaduras, na qual trés observadores independentes
realizaram medicoes em locais previamente padronizados, tanto em areas cicatriciais
quanto em pele integra. Os resultados obtidos com o Nimble foram comparados aos do
Cutometer®, dispositivo de suc¢do amplamente utilizado e consolidado na literatura. A
confiabilidade de ambos os instrumentos na distin¢cao entre pele saudavel e cicatricial foi
avaliada por meio do coeficiente de correlagdo intraclasse, evidenciando desempenho
adequado do Nimble e seu potencial como ferramenta objetiva complementar para a
avaliacdo da rigidez de cicatrizes de queimaduras (Elrod |, Miiller et al 2019).

4.14 Videocapilaroscopia

Além da avaliacdo biomecadnica da pele, a caracterizagdo das cicatrizes de
queimaduras também pode ser ampliada por meio da analise da microcirculacao cutanea.
Nesse contexto, a videocapilaroscopia destaca-se como um método nao invasivo que
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permite a visualizacdo direta da arquitetura vascular e a avaliacdo de parametros como
densidade, organizacao e morfologia capilar. A aplicacdo dessa técnica em cicatrizes pos-
queimadura possibilita a identificacdo de alteragdes microvasculares persistentes
quando comparadas a pele integra, contribuindo para uma compreensao mais abrangente
dos processos envolvidos na cicatriza¢do e no remodelamento tecidual (Gangemi, Carnino
and Stella; 2010).

No contexto das cicatrizes pds-queimadura, a videocapilaroscopia tem se
mostrado particularmente relevante, uma vez que essas lesdes apresentam alteracdes
significativas na microcirculacdo em comparacao a pele integra. Estudos demonstram que
cicatrizes de queimadura exibem reducdo da densidade capilar, desorganizacdo da
arquitetura vascular e presenca de capilares dilatados e irregulares, refletindo o
comprometimento do suprimento sanguineo local. Dessa forma, a videocapilaroscopia
contribui para uma compreensao mais aprofundada da fisiopatologia das cicatrizes, além
de auxiliar na avaliacdo objetiva da maturagao cicatricial e no monitoramento da resposta
a intervencgoes terapéuticas (Gangemi, Carnino and Stella; 2010).

4.15 Tomografia de Coeréncia Optica (OCT)

A tomografia de coeréncia dptica (OCT) e suas variacdes avangadas, como a
enhanced STAOCT, tém se mostrado instrumentos promissores para avaliacdo objetiva de
cicatrizes. Estudos demonstraram que a OCT permite quantificacdo automatica da
vascularizacdo, medindo diametro, densidade e fluxo sanguineo em cicatrizes de
queimadura humanas in vivo. Com o STAOCT aprimorado, é possivel medir a velocidade
e a direcdo do fluxo axial, fornecendo informacées detalhadas sobre o tamanho,
profundidade e conectividade dos vasos. Cicatrizes hipertroficas apresentam maior
densidade, vasos mais tortuosos e fluxo sanguineo acelerado em comparacdo a pele
normal, validando o método como uma ferramenta objetiva e reprodutivel que
complementa a avaliacdo clinica subjetiva (Liew etal.,, 2013; Wang et al., 2023).

Além da analise vascular, a OCT permite avaliar a microestrutura dérmica por meio
do coeficiente de atenuacao Optica, refletindo densidade de fibras de colageno e contetido
de agua do tecido cicatricial (Gong et al., 2014). Cicatrizes com idade média de 1,2 anos
apresentaram atenuac¢do dérmica cerca de 36% menor que a pele normal, associada ao
maior conteudo de agua e reorganizacdo do colageno. Assim, o STAOCT possibilita
avalia¢do simultanea da vascularizacao, fluxo sanguineo e matriz extracelular, oferecendo
um método quantitativo e objetivo de caracterizacao de cicatrizes patologicas (Wang et
al.,, 2023).

Na pratica clinica, o exame é ndo invasivo, posicionando o feixe de luz préximo ao
infravermelho sobre a cicatriz para capturar imagens tridimensionais da derme.
Softwares processam essas imagens para analisar vasos, medir fluxo e calcular o
coeficiente de atenuacdo, permitindo monitoramento continuo da cicatrizacdo e da
resposta a tratamentos. (Liew et al., 2013; Gong et al., 2024; Wang et al., 2023). O STdOCT
aprimorado aumenta a sensibilidade mesmo em condi¢cdes de baixo sinal e reduz
artefatos, tornando-o uma ferramenta poderosa para acompanhamento baseado em
evidéncias de cicatrizes hipertroéficas. (Wang et al., 2023)

4.16 DSM II Colometer

O DSM II Colormeter é um dispositivo portatil utilizado para avaliacao objetiva da
cor da pele e de cicatrizes, combinando espectrofotometria de banda estreita e
colorimetria de trés estimulos (sistema Lab)* em uma unica medicao. Ele mede a melanina,
refletindo a pigmentacao da pele, e o eritema, associado a vascularizagdo. Para a medigao,
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o dispositivo é posicionado sobre a superficie da pele ou cicatriz, captando a luz refletida
em diferentes comprimentos de onda e convertendo esses dados em valores de L*
(luminosidade), a* (vermelho-verde) e b* (amarelo-azul), além de parametros especificos
de melanina e eritema. Essa metodologia permite comparag¢des precisas entre cicatriz e
pele normal, tornando a avaliacdo mais objetiva que escalas subjetivas tradicionais (Lee
etal, 2020; Lee et al,, 2019).

Ainda segundo Lee et al., 2020, além de apresentar boa confiabilidade intra e
interobservador, é bem aceito pelos pacientes, pois é rapido, ndo invasivo e indolor. Além
disso, permite quantificar alteracdes na cor e vasculariza¢do ao longo do tempo, sendo
util tanto em pesquisas cientificas quanto no acompanhamento clinico de cicatrizes,
incluindo a avalia¢do de respostas a tratamentos especificos.

4.17 PRIMOS

O Phaseshift Rapid In Vivo Measurement of the Skin (PRIMOS) é um dispositivo
Optico ndo invasivo que avalia objetivamente a rugosidade da pele e cicatrizes, gerando
imagens tridimensionais in vivo da microtopografia cutanea (Bloemen et al, 2011).
Conforme descrito por Bloemen et al,, 2011, ele projeta padrdes de luz estruturada sobre
a pele e analisa o deslocamento de fase para reconstruir digitalmente a superficie,
calculando parametros quantitativos: Sa, a rugosidade média da superficie; Sz, a diferenga
entre os pontos mais altos e baixos; e PC, a densidade de picos e depressoes. O sensor é
posicionado sobre a area a ser avaliada sem contato direto, a aquisicdo é rapida e o
software processa automaticamente a regido medida, permitindo comparac¢ao de exames
longitudinais pelo sistema de matching.

O PRIMOS apresentou alta confiabilidade intra e interobservador e foi capaz de
diferenciar cicatrizes da pele normal, com o pardmetro Sa mostrando melhor validade
clinica ao correlacionar-se com o escore de relevo da POSAS. Suas vantagens incluem
rapidez, precisao, nao invasividade e possibilidade de repeticdo imediata das medicGes
(Bloemen etal., 2011).

Entre as limitacoes, ainda segundo Bloemen et al., 2011, estao a avaliacdo restrita
a areas pequenas, dificuldade em superficies concavas ou com pelos, e custo inicial
elevado. Ainda assim, o PRIMOS é uma ferramenta relevante para acompanhamento
objetivo da maturacao cicatricial e para avaliagdo de terapias em dermatologia e cirurgia
plastica.

5. Conclusao

Esta revisdo de escopo mapeou os principais instrumentos utilizados para a
avaliacdo de cicatrizes decorrentes de queimaduras, incluindo escalas clinicas subjetivas,
medidas autorreferidas e métodos objetivos baseados em tecnologias biomecanicas,
Opticas e de imagem. A analise dos 22 estudos incluidos evidenciou a diversidade de
ferramentas disponiveis, refletindo a complexidade multifatorial do processo cicatricial e
anecessidade de avaliacGes que contemplem aspectos funcionais, estéticos, biomecanicos
e psicossociais.

As escalas clinicas tradicionais, como POSAS e VSS, permanecem amplamente
empregadas, sendo os instrumentos majoritariamente avaliados nos estudos, devido a
sua praticidade e acessibilidade, destacando-se a POSAS por integrar a perspectiva do
paciente e do avaliador. Contudo, limitacoes relacionadas a subjetividade e a variabilidade
interobservador reforcam a importancia da associacio com métodos objetivos.
Instrumentos como Cutometer®, ultrassonografia de alta frequéncia, elastografia por
onda de cisalhamento, OCT, LDI, estereofotogrametria 3D e sistemas de analise de cor e
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relevo demonstraram elevada confiabilidade e capacidade de mensuragdo quantitativa,
contribuindo para avaliacbes mais precisas e reprodutiveis, embora algumas ainda
apresentam limitacdes de campo de visdo, dificuldade em superficies curvas e
necessidade de equipamento especializado, restringindo a aplicabilidade clinica em larga
escala.

Adicionalmente, instrumentos de desfecho autorreferido, como o Burnt Hand
Outcome Tool, ampliam a compreensao do impacto funcional e psicossocial das cicatrizes,
especialmente em regides anatdémicas especificas. De modo geral, os achados indicam que
nenhuma ferramenta isolada é suficiente para abranger todas as dimensdes da
cicatrizagdo p6s-queimadura, sendo recomendada uma abordagem multimodal.

Por fim, identificam-se lacunas quanto a padroniza¢do de protocolos, validacao
transcultural de instrumentos emergentes e definicio de desfechos prioritarios. Além
disso, a maioria dos estudos apresentaram tamanhos amostrais pequenos e populacdes
especificas, limitando a generalizacao dos achados, apontando a necessidade de estudos
futuros que integrem essas ferramentas a pratica clinica de forma sistematizada e
baseada em evidéncias.
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