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INTRODUCAO

No Brasil, ndo ha dados especificos sobre a incidéncia e prevaléncia
do tratamento de feridas agudas e/ou cronicas, mas alguns estudos
mostram que as mesmas causam grandes impactos nos ambitos
psiquicos, sociais e econdmicos (Mandelbaum et al., 2003). Em
relacdo a populacdo, as feridas acometem pessoas, independente do
seu sexo, idade ou etnia, todos estdo suscetiveis a alteragdes e
patologias na pele (Morais et al., 2008). A pele ¢ o maior 6rgdo do
corpo humano e um dos mais complexos ¢ estratificados, possui 02
camadas (Epiderme, Derme) complementadas por uma camada de
sustentagdo, a chamada Hipoderme, cada uma com suas
especificidades, com sistema sensitivo com as terminagdes nervosas,
vasos sanguineos, tecido adiposo e conjuntivo frouxo. Possui diversas
fungdes, sendo sua principal a protecdo do corpo com método de
barreira, sendo a ferida uma das principais patologias que atingem
gravemente essa funcdo (Lewis et al., 2013). O tratamento de feridas
vai além de um simples curativo, trata-se de uma atuag@o
multiprofissional, tratando o paciente como um ser biopsicossocial. A
enfermagem atua com a avaliacdo do estado geral do paciente, o
exame fisico direcionado de acordo com a etiologia da lesdo, a
escolha do tratamento e da cobertura a ser utilizada, junto com o
registro de enfermagem e projegdo prognostica (Carmo et al., 2007).

Muitos estudos apontam como principal contribuinte para o agravo
das lesdes o acesso precdrio a esse tipo de tratamento no Brasil e a
dificuldade de manter o tratamento de forma constante, causado
também pela escassez deste tipo de servigo. Todos sugerem ampliar
esse campo de trabalho a fim de garantir o acesso de mais pessoas a
tal servico (Almeida, 2012). O tratamento de feridas deve ser
realizado em ambientes como em clinicas, consultorios, unidades
basicas de satide, hospitais, dentre outros, podendo ser de iniciativa
publica ou privada desde que contenham materiais adequados e
profissionais da area de saude que estejam capacitados para tal
feitoria (Videres et al., 2013). Os profissionais que compde a equipe
multidisciplinar, com énfase no profissional enfermeiro, buscam na
literatura conhecimentos a cerca da prevengdo de danos teciduais e de
tratamentos e cuidados em lesdes a fim de que possam se aperfeicoar
e realizarem uma assisténcia de exceléncia. A enfermagem
dermatologica esta se desenvolvendo no Brasil devido a atuagdo do
enfermeiro em escala ambulatorial, domiciliar e hospitalar ¢ com o
intuito de aprimorar as suas habilidades assisténcias, as coautoras
deste trabalho realizaram um estagio extracurricular ndo obrigatorio
em uma clinica de enfermagem com a supervisio direta de
enfermeiros  preceptores, que compunham o quadro de
colaboradores,os quais possibilitaram a construcdo do presente artigo,
capaz de compartilhar alguns aspectos teodricos e praticos dos
momentos vivenciados pelas autoras neste extraordinario ambiente
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que visa a assisténcia e reabilitacdo de pessoas fragilizadas pela
ruptura da sua integridade cutinea. Nesse ambito, este estudo busca
relatar a experiéncia vivida por duas académicas de enfermagem, no
decorrer de um estagio extracurricular, em uma clinica especializada
no tratamento de feridas, ressaltando a assisténcia de enfermagem ao
portador de lesdo cutinea, envolvendo desde a avaliagio do paciente,
da ferida e estabelecendo um plano terapéutico individualizando,
além de aprender sobre as diversas tecnologias em saude voltadas
para a otimizagdo do processo de cicatrizagdo de uma ferida, como as
coberturas ativas e as terapias adjuvantes, como laserterapia,
ledterapia, terapia fotodinamica e ozonioterapia. Necessario ainda
destacar que durante este periodo foi possivel vivenciar situagdes de
gestdo e gerenciamento de uma clinica de enfermagem, desde a
implementagdo de novos servigos, até a gestdo de processos de
trabalho e agdes de empreendedorismo.

MATERIAIS E METODOS

Esta pesquisa consistiu-se em um relato de experiéncia que descreve
aspectos vivenciados pelas autoras, na oportunidade de um estagio
extracurricular ndo obrigatério em uma clinica de enfermagem
especializada em tratamento de feridas. Trata-se de um olhar
qualitativo, que abordou a problematica desenhada a partir de
métodos descritivos e observacionais. O relato de experiéncia ¢ uma
ferramenta da pesquisa descritiva que apresenta uma reflexdo sobre
uma acdo ou um conjunto de acdes que abordam uma situagdo
vivenciada no ambito profissional de interesse da comunidade
cientifica. O estagio que resultou na redacdo deste relato aconteceu de
junho de 2019 a fevereiro de 2021 em uma clinica de enfermagem
situada na cidade de Belém, apds a autorizagdo do enfermeiro
responsavel técnico, o qual ¢ especialista em enfermagem
dermatologica. As técnicas utilizadas para a coleta de dados foram:
observacdo estruturada realizada pela pesquisadora participante,
participacdo nas atividades clinicas e gerenciais, consulta aos
prontuarios dos pacientes, analise da estrutura fisica dos consultérios,
consulta a orgdos publicos normatizadores e regulamentadores de
servicos de saude. Ndo foram utilizados dados pessoais, apenas
aqueles de interesse fisiopatoldgico e/ou epidemiologico.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Assisténcia de enfermagem a portadores de lesdes cutineas: A
clinica de enfermagem dermatologica em que ocorreu o estagio foi
inaugurada no inicio do ano de 2015, sendo a primeira em Belém-PA
e no ano de 2019 devido ao sucesso do mesmo foi necessario realizar
a mudanga para um local mais amplo e a criagdo de uma marca
comercial uma vez que existiam outros profissionais enfermeiros
atuando naquele espago e em outros municipios devido as unidades
filiais. A clinica tem como foco o tratamento de pacientes com lesdes
cutaneas ¢ a demanda ¢ espontinea, em geral, a maioria dos clientes
foram em busca do tratamento através da demanda livre (boca a boca
e passagem pelo local), além de indicagdo de paciente por outros
profissionais da 4rea da satde como colegas enfermeiros,
fisioterapeutas, outras especialidades médicas, nutricionistas, entre
outros. Os pacientes agendavam a sua consulta com a recepcionista
da clinica, geralmente por telefone. Na primeira consulta ¢ feita a
anamnese, o exame fisico, a avaliacdo da lesdo, se existente, ¢ o
preenchimento do prontudrio eletronico do cliente que poderia ser
portador de feridas cronicas ou agudas, dermatites atopicas, fistulas
mamarias ou outra lesdo de pele. Nele continham as informagdes
acerca dos habitos pessoais como o numero de refei¢des realizadas
por dia, as preferéncias alimentares, a ingestdo hidrica, as horas e a
qualidade do sono, o nimero de micgdes e evacuagdes, se 0 paciente
era etilista e/ou tabagista, se possuia alguma alergia topica, como se
dava a deambulagdo do paciente, o historico de doencas atuais, os
medicamentos utilizados, se havia realizado alguma amputacdo, os
sinais e sintomas locais, a avaliacdo dos pulsos pedioso, tibial
posterior e popliteo nos membros inferiores e era realizada a medigéo
da circunferéncia da panturrilha e tornozelo caso houvesse a
necessidade de prescrever meias de compressdo para 0 mesmo. A

consulta de enfermagem ¢ primordial para o planejamento dos
cuidados necessarios para um tratamento realmente eficaz. E
indispensavel que o enfermeiro tenha conhecimento técnico e
cientifico, além de pratica para realizar uma avaliacdo adequada na
consulta (Carvalho ef al., 2008). Destacando-se o papel do enfermeiro
estomaterapeuta, que possui conhecimentos, habilidades e
competéncias gerenciais para o cuidado com qualquer tipo de lesdo
(Oliveira et al., 2019). Apds esse primeiro momento o paciente era
direcionado a maca, onde era realizado o exame fisico para detecgdo
de outras anormalidades e a andlise criteriosa da lesdo por um dos
enfermeiros da equipe. Esta andlise ¢ essencial para detecg¢do das
necessidades da lesdo e escolha da cobertura que poderia ser utilizada
como estratégia terapéutica inicial.

Os curativos sdo as principais formas de tratamento de lesdes
cutaneas, a sua escolha depende de fatores internos e externos dado
que esse tratamento ¢ dindmico e depende diretamente de cada fase
da cicatrizagdo na qual a ferida se encontra (Franco et al., 2008). A
partir da avaliagdo da lesdo, o enfermeiro responsavel, baseado no seu
conhecimento técnico-cientifico em rela¢do a feridas, desenvolvia o
seu plano de cuidados e os resultados esperados com a sua
implementagdo. O profissional explicava ao paciente e ao (s) seu (s)
acompanhante (s), se presente (s), o tipo de lesdo que o mesmo
possuia e quais coberturas seriam utilizadas para tratd-la naquele
determinado periodo, que foram escolhidas de acordo com as suas
caracteristicas, € que os curativos poderiam mudar de acordo com a
necessidade da mesma. O paciente também era instruido de que
algumas situagdes que poderiam ocasionar complicagdes as quais
retardam a cicatrizagdo como infecgdes, anemia, ma nutri¢do,
imunossupressdo, diabetes descompensada e o uso de certos
medicamentos como corticoides, anti-inflamatorios ndo esteroides,
anticoagulantes, dentre outros. Ao final do esclarecimento acerca da
lesdo, das propostas terapéuticas e das duvidas que surgiam, os
pacientes que chegaram a clinica desacreditados, inseguros e
entristecidos por estarem ha um longo tempo fragilizados por serem
portadores de lesdes e ndo terem encontrado nenhuma solugéo efetiva
com a assisténcia de outros profissionais de satde, tornaram-se
esperancosos € creram na cicatrizagdo da lesdo com o tratamento
ofertado.

E necessario ter em mente que a situagdo em que o paciente se
encontra portador de uma lesdo cutdnea, ¢ delicada tanto para ele
quanto para os seus familiares, pois a presenca da ferida acarreta em
impactos negativos na sua qualidade de vida, devido a dor, a
aparéncia da lesdo, o exsudato e o odor da mesma (Oliveira et al.,
2019). Sendo indispensavel a dedicagdo do paciente e o apoio do
profissional e familiares durante o seu tratamento (Kroetz; Cslusniak,
2003). A técnica do curativo era realizada por diversas etapas, a
primeira se dava pela inspegdo e analise criteriosa da lesdo e da pele
perilesional, verificando os tecidos que existiam no leito da ferida,
como estava a borda da mesma e se existia alguma dermatite. Em
seguida era realizada a limpeza com solugdo fisiologica a 0,9% de
cloreto de sodio em temperatura ambiente ¢ gaze esterilizada, e
depois a aplicagio de uma solugdo antimicrobiana de
polihexametilenobiguanida (PHMB) para a adequada limpeza da
lesdo e ainda, realizar desbridamento, sempre que necessario.

Existem quatro tipos de desbridamento: o autolitico, o quimico, o
mecanico ¢ o instrumental, que pode ser conservador ou cirurgico,
dentre os citados nos consultérios os mais utilizados foram o
autolitico e o instrumental conservador, nos quais eram utilizadas
coberturas que nos fornecessem umidade para a remocgao total deste
tecido apenas com as coberturas ou com o uso de uma pinga dente de
rato e uma lamina de bisturi, assim era executado um desbridamento
seletivo de acordo com a necessidade apresentada no momento. Apds
o profissional ter escolhido a melhor cobertura e realizarem o
curativo, o paciente e seu acompanhante sempre eram orientados
acerca do que foi utilizado para o tratamento. Toda cobertura possui
um periodo maximo de dias para permanecer no leito da lesdo,
conforme cada lesdo e a quantidade de exsudato. Portanto, o
enfermeiro (a) responsavel orientava a data do retorno da consulta e
caso, até esse determinado dia, o exsudato transpasse era necessario
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realizar a troca do curativo secundédrio, que geralmente eram
compostos por compressas algodonadas e ataduras, e ndo poderia
tocar na cobertura primaria, pois a mesma deveria permanecer
daquela forma até o retorno do paciente. Todos os pacientes sdo
orientados e encorajados a telefonar imediatamente para a clinica se
ocorresse alguma intercorréncia para que um dos enfermeiros possa
orientar da melhor maneira possivel sobre qual conduta seguir, uma
vez que o retorno variava de 03 a 07 dias.

Os possiveis tratamentos de lesdes cutineas: A clinica possuia
inimeras coberturas, as quais promoviam a prevencdo de lesdes, o
controle microbiano, o auxilio na reparagdo total do sistema
tegumentar ou o desbridamento de tecidos desvitalizados, que
poderiam ser utilizados nos pacientes a partir do diagnostico do
profissional, seguido de indicagdo, contraindicacdo, tempo de
permanéncia na ferida, principio ativo/composicdo e a forma que séo
aplicados. Para que os profissionais pudessem indicar as coberturas
mais adequadas era realizada uma analise holistica do paciente, sendo
considerada a doenga de base, se existente, o perfil social e
econdmico do individuo visto que a selecdo do melhor curativo a ser
utilizado ndo é uma tarefa simples, ¢ preciso analisar aspectos como:
caracteristica, localizagdo e a variedade de coberturas que estdo
disponiveis para esse procedimento (Franco et al., 2008). Tornou-se
imprescindivel observar os niveis econdmicos e sociais dos pacientes
para que pudéssemos entender as dificuldades que os mesmos
enfrentavam para realizar o tratamento, como o dificil acesso ao
transporte, especialmente aos que residem no interior do Estado, e os
que possuem baixa renda. Com base nesses dados obtidos, o (a)
profissional, podia escolher a melhor op¢do de cobertura a qual se
adequava dentre esses critérios, isto €, uma cobertura que possui um
intervalo maior no leito da ferida com o intuito do paciente ir poucas
vezes a clinica sem prejudicar o seu tratamento e visando uma 6tima
relagdo custo/beneficio.

Nos casos onde as lesdes estavam infectadas, o tratamento poderia ser
iniciado com o uso de fibras gelificantes com prata ou com fibras de
alginato com prata por um periodo maximo de 28 dias até que estes
sinais desaparecessem ou diminuissem, onde ocorreria a reavaliagdo e
indicacdo de outro tipo de cobertura. Devido a longa permanéncia no
leito da ferida das coberturas, em geral até 07 dias, eles tornam-se
praticos ja que proporcionam um menor nimero de trocas. Se as
lesdes apresentassem algum tecido desvitalizado era realizado o
desbridamento autolitico para tal efeito poderia ser utilizado o
hidrogel, o hidrocoléide ou alginato de célcio que sdo,
respectivamente, um gel transparente e amorfo o qual pode conter, ou
ndo, alginato de sodio; uma placa autoadesiva que se torna uma
pelicula  semipermeavel  composta de  poliuretano  de
carboximetilcelulose (CMC) e sao fibras extraidas de algas marinhas.
Estes podem permanecer no leito da ferida por até 07 dias dado que
eles proporcionam um meio Umido, estimulando a migragdo de
leucocitos e a acdo de enzimas. Logo apds controlarem a infecg@o era
preciso utilizar uma cobertura que fosse capaz de auxiliar na fase de
proliferagdo, tornando o leito da ferida propicio para que o processo
de granulagdo fosse acelerado. A clinica contava com varias
coberturas com este propdsito, que poderiam ser compostas por algas
marinhas, hidrofibras e 6xido de zinco e eram usadas em feridas
limpas, com ou sem tecido necroético/fibrinoso e sem sinais de
infecgdo. As coberturas a base de colageno hidrolisado mantinham-se
no leito da ferida por aproximadamente 72 horas, tempo estimado
para que o gel amorfo interagisse e fosse absorvido completamente
pelo organismo, se a lesdo responder de forma positiva pode-se
repetir processo até que a lesdo se epitelizasse. Visto que o colageno
atua na cicatrizagdo tecidual, auxiliando na produgdo de outros
metabolicos que reparam o tecido lesionado, auxiliando também na
facilitacdo da maturag@o de colagenos e na reorganizagdo das fibras,
proporcionando o seu alinhamento (Melo, 2017).

O processo cicatricial possui varias fases, desse modo o mesmo
evolui constantemente e pode fazer com que aquela cobertura deixe
de ser a indicada. Por esses motivos ¢ fundamental que o paciente
seja acompanhado por um profissional que tenha competéncia técnica
e cientifica para reavaliar o paciente sempre que necessario dado que

cada organismo reage de uma forma diferente (Franco et al., 2008).
Os curativos sdo tecnologias com um custo relativamente alto e o
valor que o paciente pagara deve ser considerado ja que serd cobrado
o pelo procedimento, os medicamentos utilizados, o honorario do
profissional, uma porcentagem para custear aluguel, energia e agua.
Dessa maneira, a economia se dara com a utilizagdo dos curativos
corretos para que ocorra a diminui¢do do tempo de recuperagido
(Franco et al., 2008). Com o intuito de reabilitar o paciente na
sociedade e auxilid-lo na questdo econdmica faz-se uso do laser de
baixa frequéncia e outras terapias adjuvantes, bem como
suplementos, como o colageno hidrolisado a fim de acelerar o
processo cicatricial do mesmo.

Aspectos gerenciais da constituicio da Clinica de enfermagem: A
clinica de enfermagem que foi base para este relato de experiéncia foi
a primeira cadastrada nos 6rgdos publicos em Belém - PA, no ano de
2015, para a especialidade de enfermagem dermatoldgica. Para a sua
constituicdo foi preciso a realizagdo de alguns procedimentos.
Primeiro, a contratagdo de um escritorio de contabilidade, pelo sécio
proprietario, Dr. Marcelo Mendes, para a constituicdo da empresa, ja
que se trata de uma pessoa juridica. O escritorio se encarregou de
formalizar a empresa, constituindo Cadastro Nacional de Pessoa
Juridica (CNPJ), bem como elaborou contrato social para a
constituigdo e registro da empresa perante a Junta Comercial do
Estado do Pard (JUCEPA). O mesmo escritorio de contabilidade e
assessoria empresarial se encarregou de providenciar todas as
licengas necessarias para o funcionamento legal da clinica, a saber:
Licenca de Funcionamento expedido pela Prefeitura Municipal de
Belém (Alvara de Funcionamento) e ainda Inscricdo Municipal, por
tratar-se de empresa prestadora de servicos de saude; Licenca
Sanitaria emitida pela Secretaria Municipal de Saude, na
Coordenacdo de Vigilancia Sanitaria (Licenga VISA); Registro de
Empresas junto ao COREN-PA, tanto para funcionamento da
empresa quanto para emissdo de Certiddo de Responsabilidade
Técnica; Registro da Empresa junto a Secretaria Municipal de
Finangas para a liberagdo de emissdo de Notas Fiscais e Licenga do
Corpo de Bombeiros.

Em relagdo ao recolhimento do lixo contaminado, houve o contrato
com uma empresa de tratamento de residuos, na qual os funcionarios
passavam semanalmente para o recolhimento do lixo em containers
de 200 litros, devidamente identificados como lixo infectante. Ap6s o
contrato com esta empresa, foi preciso levar o documento
comprobatorio para a VISA. Em relagdo a sua organizagdo
estrutural, a clinica dispde de ambientes planejados e equipados como
a sala de espera refrigerada; com assentos para os pacientes; 03
consultorios e 01 sala de podologia clinica; banheiro adaptado para
deficientes; lavabo para acompanhantes; estoque; sala administrativa;
sala para o financeiro; estacionamento para 06 carros; copa para os
funciondrios; banheiro exclusivo para funcionarios; 01 DML; 01
expurgo; além de uma area externa e coberta para armazenamento
dos residuos de saude. Além dos materiais basicos para o
procedimento dos curativos e demais terapias, a clinica dispde de um
estoque com diferentes tipos de coberturas através de uma
consignagdo feita com empresas distribuidoras de algumas linhas de
coberturas, bem como uma loja de balcdo, onde sdo comercializados
produtos para a saude.

Perfil da clientela assistida: Dentre os pacientes assistidos durante o
periodo do estagio, contatou-se que existiam mais pacientes do sexo
feminino do que do sexo masculino, em relagdo a faixa etaria desses
clientes a mesma variava desde criangas, com 01 ano de idade, até
idosos, com 78 anos. Deste quantitativo de pacientes, a maioria
possuia nivel socioecondmico de classe média a classe média baixa.
Quanto as profissdes dos clientes a maior parte deles eram donas de
casa, aposentados, autonomos, cozinheiras, domésticas que sugeriam
um baixo nivel de escolaridade que influenciava diretamente no
tratamento da lesdo. Ao analisar a naturalidade dos pacientes,
observa-se que a maioria é proveniente da capital, e da regido
metropolitana (Belém, Ananindeua, Marituba, Santa Barbara do Para,
Benevides, Santa Izabel do Para, Castanhal) e, também, existia uma
quantidade significativa de pacientes provenientes do interior do
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Estado do Para. Por conta desta demanda, fez-se necessario a criagdo
de dois postos avangados, nos Municipios de Castanhal e Braganca,
com o objetivo de ajudar os pacientes dessas localidades ¢ a das que
sdo proximas a ela, pois os mesmos ndo conseguiam arcar
financeiramente com as despesas para terem acesso a clinica por
diversos fatores como o custo elevado das passagens intermunicipais,
a longa duragdo da mesma que os obrigavam a sair muito cedo para
conseguirem chegar no horario agendado, a despesa com passagens
dentro da capital, o gasto com alimentagdo, dentre outros que
dificultavam o tratamento. Com relag@o aos aspectos clinicos, foram
constatados diversos pacientes com doengas cronicas (Diabetes
Mellitus Tipo 1 e 2, Hipertensdo Arterial Sistémica e Cardiopatias)
tanto isoladas como em conjunto, no entanto a maioria ndo
apresentava nenhuma das doengas citadas. Em relagdo a etiologia e
localizagdo das lesdes tratadas na clinica, predominava-se o
acometimento dos membros inferiores (MMII) por ulcera venosa,
lesdes por pressdo (trocantérica, isquiatica, sacral, maleolar e no
calcaneo), pés diabéticos, complicacdes apds amputacdo (de
pododactilos, metatarsos, pé ou perna). Também, haviam pacientes
com aplasia de cutis, fissura mamaria, deiscéncia de sutura por
cirurgias plasticas, hidradenite, dentre outras. Sendo que a maioria
das lesdes ¢ de natureza cronica e poucas eram as lesdes agudas,
dentre elas era reduzido o niimero de lesdes que apresentavam
complicagdes. Em conclusdo, este trabalho proporcionou visualizar o
papel do enfermeiro em uma clinica de tratamento de feridas onde
este ¢ responsavel por desenvolver um plano de cuidados e de
tratamento adequado para cada paciente. Além disso, foi possivel
compreender o perfil clinico, o gerenciamento e a implementacdo de
uma clinica de enfermagem. A clinica de enfermagem atua
diretamente na valorizagdo da classe uma vez que a sociedade vera a
importancia da atuagdo do enfermeiro e faz com que o mesmo tenha
maior prestigio profissional. Entretanto, para que isso se concretize ¢
imprescindivel que o profissional invista na sua educa¢do mediante a
leitura de artigos cientificos, realizagdo de cursos tedrico-praticos,
participe de eventos cientificos como congressos para manter-se
atualizado, invista em tecnologias como o laser de baixa frequéncia
ou os equipamentos para realizar a ozonioterapia, dentre outros
mecanismos, sempre visando melhorar a sua assisténcia. Salienta-se
que, a ideia norteadora para a realizagdo desse relato de experiéncia
baseou-se na inquietacdo, por parte das autoras, acerca da infima
visualizagdo do empreendedorismo na enfermagem no Estado do
Para. Este ¢ responsavel por diversas mudangas positivas tanto no
ambito profissional quanto no pessoal visto que o empreendedorismo
possibilita que o enfermeiro crie a sua propria escala de trabalho,
defina as horas de sua jornada de trabalho, escolha os seus
colaboradores de acordo com os seus padrdes de exceléncia, tais
acdes viabilizam que o mesmo tenha um tempo maior para lazer e
recreacdo diferentemente dos demais profissionais que atuam no
ambito hospitalar.
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