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APRESENTACAO

O IX Congresso Brasileiro de Enfermagem em Dermatologia, realizado de 25 a 28 de
setembro de 2024, juntamente com o IV Forum sobre Atuacao do Enfermeiro em Podiatria,
marcou um avango expressivo no desenvolvimento da Enfermagem Dermatolégica no
Brasil. Sob o tema central “Inovando e Transformando a Enfermagem Dermatoldgica’, o
evento reuniu especialistas de diversas areas para discutir e compartilhar as mais recentes
inovacoes, praticas clinicas e os desafios enfrentados pelos profissionais.

Com uma programacao abrangente, o congresso trouxe desde as terapias mais recentes
até o papel crescente da tecnologia digital na pratica dermatoldgica. Sessdes “hands-on’,
talk shows, mesas-redondas e paineis tematicos proporcionaram uma profunda interacao
entre os participantes, promovendo a troca de conhecimento técnico-cientifico e ampliando
a compreensao dos enfermeiros sobre os desafios e oportunidades no gerenciamento do
cuidado dermatoldgico.

Entre os destaques desta edicdo, a participacao cientifica foi notavel. Recebemos 82
trabalhos entre E-posters e apresentagdes orais, que passaram por rigorosa avaliagdo. Um
numero significativo foi aprovado, demonstrando a qualidade e relevancia das pesquisas em
desenvolvimento no campo da Enfermagem Dermatoldégica e Podiatria. Essas contribuicdes
foram fundamentais, trazendo a tona novos achados, experiéncias inovadoras e praticas
transformadoras que impactam diretamente o cuidado com o paciente. A diversidade dos
temas abordados refletiu 0 compromisso da comunidade cientificaem promover o avan¢o
da enfermagem, seja na assisténcia, educacdo ou gestao.

Os avancos terapéuticos apresentados, incluindo novas abordagens no manejo de
condicdes dermatoldgicas e o uso de terapias coadjuvantes, evidenciaram o empenho
dos profissionais em explorar tratamentos inovadores e eficazes, sempre com foco na
seguranca e melhoria da qualidade de vida dos pacientes. Outro ponto alto foi a discus-
sao sobre manifestacdes dermatoldgicas associadas a condicdes sistémicas, ampliando o
entendimento dos enfermeiros e reforcando a integracao entre o cuidado dermatolégico
e outras especialidades.

Além dos debates técnico-cientificos, o congresso também proporcionou momentos
de celebracdo, homenagens, lancamentos de livros e atividades culturais, fortalecendo o
espirito de unido e reconhecimento mutuo entre os profissionais.

SUMARIO \Y; IXCBED



Ao longo do evento, ficou clara a crescente demanda por formacao continua e espe-
cializacao em Enfermagem Dermatoldgica e Podiatria, areas em plena expansao e repletas
de oportunidades. O congresso consolidou-se mais uma vez como um espaco privilegiado
para o fomento do conhecimento, a atualizacao profissional e o fortalecimento de umarede
de apoio entre enfermeiros, académicos, pesquisadores e estudantes.

O IX Congresso Brasileiro de Enfermagem em Dermatologia e o IV Férum sobre Atuacao
do Enfermeiro em Podiatria nao apenas destacaram a importancia da inovacao tecnolégica
e das novas terapias na pratica clinica, mas também reafirmaram o compromisso dos en-
fermeiros com a transformacao continua da assisténcia dermatolégica no Brasil.

Por fim, os Anais do IX CBED, como um volume especial da nossa Revista Pelle Sana,
reafirma o compromisso da SOBENDE com a disseminacao de conhecimento e praticas
baseadas em evidéncias. Esse volume integra a producao cientifica dos autores ao cendrio
editorial nacional e internacional, destacando-se na area dos cuidados com o sistema te-
gumentar, mediado por novas tecnologias.

Boa leitura!

JONAS SARTORI
Presidente de Honra do IX CBED - 2024
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MEDICAO DO PH DA PELE DA VULVA DE GESTANTE

Maristela Belletti Mutt Urasaki’
Rosemeire Sartori de Albuquerque’
Euzeli da Silva Brandao?

Viviane Abreu Nunes Cerqueira Dantas’
Lorrany Magalhaes Masson'

Jessica da Silva Almeida’

'"Universidade de S&o Paulo
2Universidade Federal Fluminense

INTRODUCAO: a importancia do pH cutaneo na preservacdo da funcionalidade da pele esta
bem estabelecida, entretanto, poucos estudos abordam o pH vulvar, diferentemente do vaginal.
Uma revisao de escopo mapeou treze estudos; todos excluiram gestantes.

OBJETIVO: medir o pH da pele vulvar da mulher no periodo gestacional e conhecer os habitos
de higienizacao.

METODOLOGIA: estudo descritivo, realizado em maternidade publica com 75 gestantes. Cri-
térios de inclusao: maioridade, qualquer periodo gestacional. Exclusdo: infeccdes ou alergias
vulvovaginais ativas, piercings ou tatuagens vulvares, uso recente de antimicrobianos ou pro-
dutos topicos e relagcdes sexuais nas ultimas 48 horas. Amostra por conveniéncia. A medicao
foi realizada com equipamento especifico, calibrado diariamente com solu¢des tampao padrao
com pH 4,0 e 7,0 para garantir a precisao das medidas. A temperatura ambiente foi mantida
constante a 23°C e a umidade relativa do ar entre 88% e 93%. Foram tomadas medidas de
biosseguranca. As pesquisadoras receberam treinamento para garantir medicdes precisas e
padronizadas. Projeto aprovado pelo comité de ética em pesquisa CAAE 66026922.9.0000.5390.

RESULTADOS: A idade variou de 18 a 38 anos, maioria autodeclaradas de cor parda, no terceiro
trimestre gestacional. 65,5% utilizavam rotineiramente sabonete em barra para higienizacdo vulvar;
58,7% produto diferente para corpo e vulva; 98,6 higienizavam-se no chuveiro; 57,3% duas vezes ao
dia; 28% gastavam mais de dois minutos lavando a regido e 16% com dgua muito quente. As medi¢des
de pH dos labios externos variaram entre 3,96 e 7,26, labios internos 3,64 e 6,01, perineo 4,03 e 6,96.

CONCLUSAO: o intervalo de pH, nas trés regides da vulva, € maior em gestantes se comparado
aos resultados dos estudos com nao gestantes. Sobre os habitos de higienizagao das mulheres
ha praticas a serem melhoradas.

IMPLICACOES PARA A ENFERMAGEM EM DERMATOLOGIA: conhecer o pH vulvar é Gtil aos
profissionais de saude, pois mulheres podem se beneficiar com orientaces precisas sobre o
manejo do cuidado da vulva durante a gestacao.

DESCRITORES: Pele; Vulva; Concentracdo de ions de Hidrogénio.

REFERENCIAS
Urasaki MBM, Brandao ES, Albuquerque RS, Masson LM, Almeida JS. O pH da regiao

vulvar no ciclo vital: revisdo de escopo. Rev Eletr Enferm[Internet]. 2024[cited 2024 Aug
101;26:75717. Available from: https://revistas.ufg.br/fen/article/view/75717
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O USO DO LASER DE BAIXA INTENSIDADE PARA
O TRATAMENTO DE ULCERA RELACIONADO AO
DIABETES: REVISAO SISTEMATICA E META-ANALISE

Glycia de Almeida Nogueira'
Carlos Roberto Lyra da Silva?
Roberto Carlos Lyra da Silva?
Cristiano Bertalossi Marta’
Lidiane Passos Cunha?
Tallita Mello Delphino’
Emerson Kailan dos Santos’
Camila Barreto dos Santos?

'"Universidade do Estado do Rio de Janeiro
2Universidade Federal do Estado do Rio de Janeiro
3Hospital Universitario Pedro Ernesto

INTRODUCAO: Pessoas com diabetes sdo vulneraveis a amputacdo de membros inferiores,
pois uma das complicagdes que se destaca sao as ulceragdes nos pés que podem implicar em
amputacao de dedos, pés ou pernas. As lesdes tendem a evoluir para a cronicidade e apenas
dois tergos das ulceras cicatrizam, mesmo sob cuidados adequados. Dentre os tratamentos
convencionais utilizados nos cuidados de pacientes com feridas, ha de se ressaltar as inovacoes
tecnoldgicas de tratamentos mais avancados como a fototerapia, com a utilizacdo de laser de
baixa poténcia e LEDs considerados recursos fisicos que auxiliam no processo de reparo tecidual
no sentido de acelera-lo. Tendo em vista que as inovagdes tecnoldgicas em particular aquelas
com impacto direto na saude de pacientes diabéticos tém sido cada vez mais estudadas e que
sua incorporacao gera gastos ao sistema publico de saude, é importante ressaltar a necessidade
de métodos de investigacao cientifica que auxiliem no processo de tomada de decisdo antes da
incorporacao da tecnologia, sendo a Avaliacao de Tecnologias em Saude o método apropriado
para analisar e sintetizar os beneficios para a saude e as consequéncias econdmicas e sociais
resultantes do emprego da tecnologia, considerando os aspectos de seguranca, acuracia, eficacia,
efetividade e custos. Pesquisadores tém questionado os beneficios clinicos do laser devido aos
resultados divergentes encontrados. E uma das justificativas seria a caréncia de padronizacao
metodoldgica nos estudos o que impossibilita definir os parametros e estabelecer protocolos
consensuais de aplicacao do laser na cicatrizacdo tecidual e na redugao da dor.

OBJETIVOS: Comparar, em termos de efetividade, o uso do laser de baixa intensidade com o
tratamento usual para a reducao da dor e do tempo de cicatrizacdo do pé diabético.

METODOLOGIA: Trata-se de um estudo de efetividade, utilizando a revisao sistematica e me-
ta-analise para a realizacdo da sintese das evidéncias. A partir da estratégia PICO formulou-se
a seguinte pergunta de pesquisa: O laser de baixa intensidade é efetivo na reducao da dor e
do tempo de cicatrizacdo de Ulceras de pacientes com pé diabético quando comparada ao
tratamento convencional? Nesta revisao sistematica, identificaram-se descritores controlados,
palavras chaves, sindbnimos e conceitos relacionados, a fim de buscar todas as palavras pos-
sivelmente relacionadas com a pergunta de pesquisa estruturada. Na busca das publicacdes
foram utilizadas as bases de dados Pubmed/Medline, Scopus, Embase, CINAHL, Web of Science.
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Também foram consultados a Biblioteca Digital Brasileira de Teses e Dissertacdes e o Google
Académico, além da busca manual através da lista de referéncias dos estudos incluidos. A se-
lecao das publicacdes e extracao das informacdes dos estudos foi realizada por dois investiga-
dores de forma independente. Na presente revisao sistematica foram incluidos os estudos que
atenderam aos seguintes critérios: estudos em lingua portuguesa, espanhola e inglesa, sem
recorte temporal, do tipo ensaio clinico randomizado, que contemplem a reducao da 4rea da
Ulcera e diminuicdo da dor, que se refiram a pacientes diabéticos acima de 18 anos e sem limite
superior de idade, com Ulcera no pé de etiologia neuropatica, isquémica ou neuroisquémica,
internados ou nao, em tratamento com laser de baixa intensidade. Foram excluidos estudos
cuja amostra constituiu-se de animais e estudos que nao reportem dados relativos a pelo
menos uma das medidas de desfecho previstas. A qualidade do conjunto da evidéncia dos
estudos incluidos na meta-analise foi avaliada pelo Grading of Recommendations Assessment
Development and Evaluation. A analise estatistica foi realizada através do programa Review
Manager 5.3 (Colaboracao Cochrane). Para varidveis dicotdmicas, foram calculados a diferenca
entre as médias considerando um intervalo de confianca de 95%. A meta-andlise foi realizada
utilizando o modelo de efeito fixo e a heterogeneidade foi avaliada estatisticamente utilizando
o teste Chi-quadrado e os valores de I.

RESULTADOS: A amostra da revisao foi constituida por 12 estudos, sendo que destes, seis
publicacées compuseram a meta-analise. A aplicacao do laser de baixa intensidade para tra-
tamento do pé diabético acelerou o reparo tecidual quando comparado com o tratamento
convencional (MD 1.03,1C95%, 0,43 - 1,63). E ao analisar o desfecho reducao da dor utilizando
laser, em comparacdo com o tratamento convencional, também foi possivel identificar um
resultado favoravel (MD - 2.66 [-8.77 - 3.45], IC 95%).

DISCUSSAO: Nesta revisao, dada a objetividade dos desfechos analisados (reducao da area
da ferida e diminuicdo da dor), planejou-se uma estratégia de busca especifica, na tentativa
de obter estudos de maior relevancia. Foi analisado um total de 12 ensaios clinicos que mos-
traram que o laser quando comparado ao tratamento convencional apresenta um resultado
satisfatério para o desfecho reducao do tamanho da ferida e da dor. Em relacdo aos protocolos
da fototerapia empregados pelos estudos, pode-se inferir que a maioria utilizou o laser de luz
vermelha, com técnica pontual, dose variando de 2 a 10 J/cm2, frequéncia de aplicacao diaria
ou de duas a trés vezes por semana, tempo de seguimento de 15 dias a 20 semanas e dura¢do
da pesquisa de dois meses a dois anos. Esses resultados fornecem dados importantes sobre a
pratica clinica do uso do laser na gestao do cuidado de pacientes diabéticos com ulceras nos
pés. A maioria dos estudos apresentou um tamanho amostral reduzido, variando de 12 a 100
sujeitos, com predominio do sexo masculino (57%), com idade entre 30 e 81 anos, duracao da
Ulcera de pelo menos 26 meses e um tamanho inicial que variou de 1 a 62,9 cm.

CONCLUSAO: O uso do laser de baixa poténcia é efetivo para a reducdo do tempo de cicatri-
zacao de pacientes com Ulcera do pé diabético, porém ainda ndo ha evidéncia suficiente para
construcao de protocolos com parametros especificos para guiar o atendimento do enfermei-
ro. Desta maneira, tornam-se necessarios novos ensaios clinicos para responder a questdo de
pesquisa, assim como, analises econdmicas de custo-efetividade e impacto orcamentario, por
se tratar de uma inovacgao tecnoldgica com potencial incorporagao no SUS.

CONTRIBUICOES PARA A ENFERMAGEM EM DERMATOLOGIA: O estudo ajuda a promover
a adocao de praticas inovadoras na enfermagem, expandindo o leque de intervencdes para
uma clientela que enfrenta desafios continuos na promocao da cicatrizacao. Coloca-nos diante
da necessidade de discutir praticas e criar protocolos que guiem o manejo da laserterapia de
baixa intensidade.
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REFERENCIAS

Hamblin MR. Mechanisms and applications of the anti-inflammatory effects of
photobiomodulation. AIMS Biophys. 2017;4(3):337-61. https://doi.org/10.3934/
biophy.2017.3.337

Ministério da Saude (BR). Secretaria de Ciéncia, Tecnologia e Insumos Estratégicos.
Departamento de Ciéncia e Tecnologia. Diretrizes metodoldégicas: elaboracao de revisao
sistematica e metandlise de ensaios clinicos randomizados [Internet]. Brasilia: Ministério
da Saude; 2012[cited 2024 Aug 10]. Available from: https://www.gov.br/conitec/pt-br/
midias/artigos_publicacoes/diretrizes/diretrizes_metodologicas_elaboracao_sistematica.
pdf

Reddy GK. Photobiological basis and clinical role of low intensity lasers in
biology 73 and medicine. J Clin Lasers Med Surg. 2004;22(2):141-50. https://doi.
0rg/10.1089/104454704774076208

Santos ICRV, Carvalho EF, Souza WV, Albuquerque EC. Fatores associados a amputacoes
por pé diabético. J Vasc Bras [Internet]. 015[cited 2024 Aug 101;14(1):37-45. https://www.
redalyc.org/articulo.oa?id=245038353007

Wang HT, Yuan JQ, Zhang B, Dong ML, Mao C, Hu D. Phototherapy for treating foot ulcers
in people with diabetes. Cochrane Database Syst Rev. 2017;6(6):CD011979. https://doi.
org/10.1002/14651858.CD011979.pub2

SUMARIO ‘ 4 ‘ IXCBED



FITOTERAPICO A BASE DE ALFA BISABOLOL
PARA TRATAMENTO DE ONICOMICOSE

Rosemary Vieira Souza Spenazato’

| 'Enfermeira Especialista em Dermatologia

CONTEXTO: Onicomicose é uma infeccao causada por fungos que se alimentam da queratina
das unhas. Uma das alternativas para o tratamento sao os medicamentos fitoterapicos.

OBJETIVOS: Desenvolver e avaliar formula farmacéutica a base de alfa-bisalolol para o trata-
mento de onicomicose.

METODOS: Estudo clinico, unicego e longitudinal com amostragem por conveniéncia. Partici-
param da pesquisa, 69 voluntarios com onicomicose, divididos em trés grupos: Grupo Controle
(23 participantes): tratamento com Ciclopirox, Grupo estudo A (23 participantes): aplicacao do
laser e produto a base de alfa-bisabolol e Grupo estudo B (23 participantes): produto a base de
alfa-bisabolol. Os produtos tépicos foram utilizados 2 vezes ao dia. Foram realizadas 7 avaliacdes
quinzenais, através da mensuracao da area da onicomicose e calculo do ISO. Para o calculo das
areas de comprometimento das unhas, utilizou-se o Software de analise de imagens Image
J, onde através da delimitacdao da 4rea de comprometimento da unha, dividida pela area
total, chegou-se no resultado em porcentagem da area acometida, determinando-se o grau
de comprometimento da onicomicose. O presente estudo foi realizado ap6s aprovacao pelo
Comité de Etica conforme protocolo 4.154.223 e foi registrado no Clinical Trials em junho de
2021 segundo ID: NCT04940520.

RESULTADOS: 57,1% (36) dos participantes eram do sexo feminino, 63,5% (40) eram casados,
39,6% (25) eram diabéticos, 57,1% (36) ja haviam realizado algum tipo de tratamento, 57,1%
(36) possuiam hiperqueratose e 88,8% (56) apresentavam descolamento de unha. A avaliacao
do comprometimento da onicomicose foi avaliada em relacdo a porcentagem da 4rea da unha
acometida e utilizando o instrumento ISO que avalia o grau de severidade da unha. Os trés
grupos apresentaram diminuicdo da drea comprometida a partir da 12 quinzena da avaliacao.
Quando comparadas as areas entre os grupos ao longo das quinzenas, houve reducdo maior no
grupo B, a partir da 72 quinzena. Os trés grupos apresentaram diminuicao dos ISOs a partir da
12 quinzena de avaliacdo. Quando comparados os ISOs entre os grupos ao longo das quinzenas,
houve reducao maior no grupo B, a partir da 62 quinzena.

DISCUSSAO: Analisando a drea de envolvimento das unhas antes do inicio do tratamento e apds
a 72 quinzena, houve diferenca significativa entre as médias analisadas (valor de p=0,039). Veri-
ficou que houve a diminuicao da area de envolvimento e observou uma reducao da pontuagao
ISO apds o tratamento da onicomicose. Assim, a reducao constatada na area de envolvimento
das unhas na pontuacao numérica demonstra melhora da onicomicose por meio do tratamento
com a formula farmacéutica a base do alfa bisabolol a partir das 62 e 72 quinzena de tratamento.
A onicomicose afeta um elevado ex de pessoas no mundo, representando até 50% de todos
os problemas de unhas e 30% de todas as dermatofitoses. Esta doenca afeta igualmente todas
as ragas, porém, o sexo masculino é mais afetado do que o feminino, o que difere do resultado
encontrado neste trabalho. As estratégias para o manejo eficaz da onicomicose incluem a de-
sinfeccao dos reservatérios fungicos como os sapatos, as meias e a profilaxia pos-tratamento
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com agentes antifungicos topicos. Essas medidas podem reduzir a recorréncia da onicomicose
e melhorar o sucesso clinico em longo prazo.

CONCLUSAO: O produto desenvolvido diminuiu tanto a 4rea do comprometimento da oni-
comicose, quanto o ISO, apresentando melhores resultados que o Ciclopirox entre a 62 e 72
guinzena de tratamento.

CONTRIBUICOES/IMPLICACOES PARA A ENFERMAGEM DERMATOLOGICA E/OU PODIA-
TRIA CLINICA: O presente estudo é de extrema importancia para a enfermagem dermatoldgica
e/ou podiatria clinica uma vez que o produto desenvolvido podera trazer muitos beneficios aos
pacientes que atendemos com onicomicose em nosso dia a dia. Este problema social afeta em
especial as pessoas que sofrem com diabetes mellitus que, fazendo uso do produto a base do
alfa bisabolol, poderdo prevenir complica¢cdes que levam a complica¢des relacionadas ao pé
diabético, como exemplo, as amputagoes

DESCRITORES: Pele; Onicomicoses; Fitoterapia; Oleos vegetais.
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INTRODUGCAO: O presente estudo aborda o uso do laser de baixa intensidade no tratamento de
lesdes por pressdo, as quais representam um desafio significativo na satide e demandam tanto
prevencao quanto tratamentos eficazes. A incidéncia dessas lesdées é um importante indicador da
qualidade da assisténcia de enfermagem, tornando a equipe de enfermagem peca-chave nesse
contexto. O aprimoramento do conhecimento associado a um cuidado integral deve ser o foco
de um cuidado de exceléncia e humanizado, sustentado pela pratica baseada em evidéncias,
que deve ser aplicada de forma inclusiva e individualizada, de acordo com cada necessidade
e particularidade da pessoa que necessita desse cuidado. A fotobiomodulagdao promovida
pelo laser de baixa intensidade tem sido aplicada em lesdes agudas e crénicas apresentando
resultados substanciais, onde os efeitos fotoquimicos, fotofisicos e fotobioldgicos sao capazes
de modificar o comportamento celular, favorecendo a oxigenacao na area afetada através da
neoangiogénese, pela formagao de novos vasos, ampliando a rede capilar e acelerando o reparo
tecidual. Desse modo, a relevancia da pesquisa esta pautada no impacto da lesao por pressao
como um problema de saude publica significativo no cenario nacional e global. O mapeamento
das evidéncias sobre a efetividade clinica do laser de baixa intensidade pode trazer contribui¢cdes
€ avangos na pesquisa sobre a utilizacdo da tecnologia, podendo gerar resultados relevantes
para os cuidados em saude, além de possibilitar a reducdo da lacuna entre o saber e o fazer.

OBJETIVO: Mapear as evidéncias com o propdsito de sistematizar informacodes sobre a efeti-
vidade clinica do laser de baixa intensidade no tratamento de lesdes por pressao.

METODOLOGIA: Os Mapas de evidéncias apresentam uma visao geral de impacto das melho-
res evidéncias, em especial revisdes sistemdticas e metanalises, em um setor ou area, que sao
mapeados em uma estrutura associando tipo de intervencao, efeitos encontrados, populacao
incluida e qualidade dos estudos destacando graficamente, tanto a concentracao das evidéncias
como as lacunas de evidéncia, tendo sido cada vez mais empregado por politicas e praticas
informadas por evidéncias. Uma vez que a construcdao dos mapas é sustentada por estudos
secundarios (revisdes sistematicas com ou sem metandlise e revisdes integrativas), a busca
de literatura obedece as recomendacdes do Preferred Reporting Items for Systematic reviews
and Meta-Analyses (PRISMA) para conduzir o relato da revisao. Deste modo, a pergunta que
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orientou a investigacao foi: quais evidéncias existem acerca da efetividade clinica do laser de
baixa intensidade no tratamento de lesdes por pressao? Foram incluidas revisdes sistematicas
que abordaram o uso do laser de baixa intensidade no tratamento de lesdes por pressao, in-
dependente do estagio de classificacao. E os estudos que abordaram a terapia a laser de baixa
intensidade, porém, ndo se referiram a populacao de pessoas com LP foram excluidos. As bases
de dados consultadas foram a PubMed, EMBASE e BVS. Com suporte de uma bibliotecaria foi
construida uma estratégia de busca em julho de 2022. A selecao foi realizada através do software
Intelligent Systematic review (Rayyan), onde dois revisores avaliaram de maneira independente. A
qualidade metodoldégica e o nivel de confianca foram avaliados através da ferramenta AMSTAR2.

RESULTADOS: Na busca nas bases de dados foram identificados 603 estudos no total, de
acordo com cada estratégia de busca, dos quais: 419 na BVS, 140 na EMBASE, 44 na PubMed.
Deste total, 201 estudos duplicados foram excluidos e 402 estudos foram incluidos no RAYYAN®
para leitura de titulo e resumo. Destes, foram excluidos no total 385 estudos, totalizando 17
estudos para leitura na integra. Apods leitura completa, 10 estudos foram incluidos na analise
qualitativa. Todos os estudos incluidos foram revisdes sistematicas, com ou sem metandlise,
sendo nove na lingua inglesa e uma na lingua portuguesa, realizados entre os anos 2000 e
2019. Entre os paises de publicacdo estao Brasil, Canada, Espanha, EUA, Holanda, Italia, Reino
Unido e Taiwan. Entre as intervencdes, nao foram encontradas padronizacdes nos estudos,
sendo variaveis os comprimentos de onda, as dosagens, duracao e a quantidade de aplicacdes.
Os parametros pesquisados foram dose, aplicacdes e comprimentos de onda, em relacdo as
dosagens e aplica¢des semanais. Os desfechos encontrados foram cicatrizacdo completa, tempo
para cicatrizacdo completa, reducdo do tempo para diminuicao de area, reducao de area da
lesdo e taxa de cura semanal.

DISCUSSAO: As evidéncias encontradas, em sua grande maioria, foram de baixa qualidade em
seu rigor metodoldgico para sustentar a indicacao do laser de baixa intensidade no tratamento
e ndo demonstraram grandes beneficios adicionais no processo de cicatrizacdo. Em destaque, a
cicatrizacdo completa da lesdo por pressdo, um dos desfechos deste estudo, abordado em oito
das dez revisdes sistematicas selecionadas, encontrou efetividade do laser GaAlAs (658nm) em
comparagao com o laser de 940nm, laser de 808nm e placebo/cuidados padrao na cicatrizagao.
O laser com comprimento de onda de 658nm e dosagem de 4J/cm’ demonstrou ter um efeito
positivo na cicatrizacdo de lesdes por pressao, apresentando significancia estatistica quando
comparado a outros comprimentos de onda e aos cuidados padronizados. A heterogeneidade
na parametrizacdo, juntamente com a quantidade limitada de estudos sobre o tema, dificulta
a interpretacao e comparacao dos dados, destacando a necessidade de novas pesquisas que
sustentem uma interpretacao mais confiavel. Isso é essencial para promover o avango das
evidéncias sobre a pratica clinica do laser, contribuindo para a construcao de protocolos de
investigacao e a proposicdo de protocolos assistenciais mais robustos e eficazes na enfermagem..

CONCLUSAO: Este estudo demonstrou a relevancia do rastreamento e sistematizacio das
evidéncias sobre a efetividade do laser de baixa intensidade no tratamento de LP, alcangcando
seus objetivos ao mapear as evidéncias sobre a efetividade da tecnologia no contexto descrito,
identificou as intervengdes e desfechos produzidos pela terapia no tratamento de LP e construiu
um mapa de evidéncias sintetizando as informacgoes derivadas do estudo. Neste contexto, des-
tacou a abrangéncia dos estudos por meio de amplas buscas e analise minuciosa dos aspectos
qualitativos, identificando fragilidades em termos metodoldgicos e clinicos nos resultados.

CONTRIBUICOES PARA A ENFERMAGEM: A implementacio da fotobiomodulacéo de for-
ma contribuira elevando as performances e ampliando as possibilidades para combater um
problema sensivel e importante nos servicos de saude do Brasil. Isso promovera a elevacao da
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qualidade dos servicos de enfermagem, uma vez que a lesao por pressao é um indicador da
qualidade da equipe de enfermagem, logo a disponibilidade de mais recursos, nesse contexto,
se traduzird em melhorias continuas no atendimento prestado.

DESCRITORES: Pele; Laser de Baixa Intensidade; Terapia a Laser; Lesao por Pressao
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DESENVOLVERAM DERMATITE ASSOCIADA A
INCONTINENCIA EM UMA UTI NEONATAL
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INTRODUCAO: A pele tem importante papel no periodo neonatal, fornecendo barreira protetora
que auxilia na prevencdo de infeccdes, facilita a termorregulacéo, ajuda a controlar a perda hidri-
ca insensivel e o equilibrio eletrolitico. Das lesdes de pele relacionadas a umidade, a dermatite
associada a incontinéncia (DAI) é a lesao mais comum nos neonatos. Ela é caracterizada por
inflamacao e eritema, com ou sem erosao da pele, afetando area maior que a do perineo, envol-
vendo genitalia, gluteo, coxas e parte inferior do abdémen. Representa a ruptura da funcdo de
barreira normal da pele, que desencadeia inflamacao e os principais mecanismos envolvidos sao:
hidratacdo excessiva da pele e aumento do PH. Diante dos riscos expostos, como pele imatura,
exposicdo a ambos os efluentes, meio aquecido e muitas vezes umidificado, que envolvem um
leito de terapia intensiva neonatal, bem como a necessidade de multiplas medicagdes, foi vista
a necessidade de identificar qual o perfil clinico dos neonatos que desenvolveram a dermatite
associada a incontinéncia durante o internamento na UTI Neonatal.

OBJETIVOS: Analisar o perfil de neonatos que desenvolveram dermatite associada a inconti-
néncia (DAI), durante o internamento em uma unidade de terapia intensiva neonatal, em um
hospital de alta complexidade.

METODOLOGIA: Trata-se de um estudo epidemiolégico retrospectivo, descritivo de carater
quantitativo e exploratério, que utilizou dados de prontuarios de 09 recém-nascidos interna-
dos na UTIN, durante o ano de 2023, que foram atendidos pela comissao de pele do referido
hospital, com diagnéstico de DAI. A coleta de dados foi realizada no més de abril de 2024,
através de busca em prontuario eletrénico, com o preenchimento de um formuldrio contendo
as variaveis elencadas para responder a pesquisa, apos a aprovacao pelo comité de ética, com
o parecer:(CAAE -78466824.7.0000.9030).

RESULTADOS: Quanto ao sexo, a maioria (66,6%) foi feminino. Os prematuros foram predomi-
nantes, representando 55,5%. Mesmo os recém-nascidos com peso superior a 25009 (55,5%)
mostraram vulnerabilidade a DAl neste estudo. A DAl ocorreu com maior frequéncia na primeira
quinzena de internamento, surgindo em média no 13° dia.Durante a anélise minuciosa dos
prontuarios, realizada com o objetivo de identificar quaisquer sinais que pudessem indicar a
necessidade de uma atencao especial para os neonatos em risco de desenvolver dermatite,
foram destacadas algumas lacunas. Entre elas, merece destaque a auséncia de detalhes sobre
o volume, aspecto e frequéncia das evacuacodes. A classificacdo de maior incidéncia, conforme o
instrumento de categorizacdo GLOBIAD (Ghent Global IAD Categorisation Tool), foi a categoria
2A, com 55,5% dos casos, que se apresenta ja com o desnudamento da epiderme, em forma de
erosdo, escoriacao, podendo ter uma conformidade irregular, podendo vir acompanhada de
queixas algicas. Como plano terapéutico, foram utilizados recursos educacionais, reforcando
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a importancia da higiene intima logo apés cada eliminacao. Além de terapias tépicas como
uso do pé de hidrocoloide, creme barreira com terpolimero e dimeticona, creme barreira com
dexpantenol e lanolina, laserterapia e pelicula de acrilato spray.

DISCUSSAO: Neste estudo, a DAl afetou recém-nascidos prematuros e a termo, refutando a ideia
de que apenas os mais prematuros ou de baixo peso estdo em risco. O pH da superficie da peleem
recém-nascidos vai decrescendo a partir do nascimento, até que alcance niveis normais de 4 a 6
semanas. O manto acido e a coesdo do estrato corneo tornam a pele mais resistente por volta da
terceira semana de vida, entdo, é crucial que sejam minimizadas as possibilidades de surgimento
da DAl principalmente nesses primeiros 21 dias de vida. O que corrobora com a média de dias que
foi evidenciado o surgimento da dermatite nos neonatos em estudo, 13° dia de internamento.
A dermatite é um quadro progressivo, podendo chegar a tal ponto quando nao sao tomadas as
intervengdes necessdrias para que esse processo inflamatério seja interrompido. Levando a refletir
que a vigilancia para a regido intima e quadro clinico do menor devem ser imperativos durante a
assisténcia ao neonato, para que nao se chegue a niveis mais severos. Na vigéncia da ocorréncia da
dermatite, ndo se encontra disponivel na literatura uma gama relevante de publicacdes cientificas
que embasam um protocolo assistencial, por se tratar de um perfil populacional com limitagcbes
terapéuticas, pela imaturidade cutanea, alto risco de absorcao percutanea, além de muitos se
encontrarem em leitos com incubadora, que necessitam de ambiente aquecido e umidificado.
Encontra-se recomendacgdes do uso de emolientes como o petrolato, éxido de zinco e lanolina
na populacado pediatrica. Porém, no presente estudo, em situacdes adversas com aumento do
numero e volume das evacuagdes, mesmo em uso do oxido de zinco ou creme com dexpantenol
e lanolina, evoluiu para o surgimento da dermatite. Ndo se pode tomar a conclusdo que a causa
da dermatite seja apenas a falha do creme barreira em uso, visto que, a mesma possui etiologia
multifatorial, mas abre o questionamento em relacao as boas préticas de manejo da higiene e o
uso de novos produtos para promocao de uma barreira mais eficaz. O uso profilatico com barrei-
ras a base de substancias poliméricas vem garantindo o destaque na populacao adulta devido
as suas vantagens, através da aparéncia transparente, permitindo a visualizacao continua da
area em contato com efluente, a propriedade de formar uma pelicula impermedvel, transpiravel
e nao ter necessidade de atrito para remové-la durante a higienizacdo, como acontece com as
pomadas oclusivas. Porém ndo existem estudos robustos que comprovem seguranca e eficacia
na populacdo neonatal, o que dificulta sua inclusdo na elaboracao de protocolos de cuidados e
prevencdo de dermatite associada a incontinéncia nesta faixa etdria.

CONCLUSAO: A eficacia do manejo da DAl depende de recursos para prevencao e tratamento
baseados em evidéncias, mas também da capacidade dos profissionais em realizar uma avalia-
¢ao cuidadosa e continua das condi¢des da pele dos neonatos, respondendo prontamente as
primeiras indicagdes de risco e/ou comprometimento cutaneo.

CONTRIBUICOES/IMPLICACOES PARA A ENFERMAGEM EM DERMATOLOGIA: O apro-
fundamento do conhecimento cientifico sobre a DAl pode levar ao desenvolvimento de novas
perspectivas preventivas e terapéuticas, contribuindo para a reducao da incidéncia e da seve-
ridade da DAl em Unidades de terapia Intensiva Neonatais.

DESCRITORES: Pele; Dermatite das fraldas; Enfermagem Neonatal; Unidades de Terapia In-
tensiva Neonatal.
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PES DE ADULTOS DIABETICOS: COORTE RETROSPECTIVA

Viviane Fernandes de Carvalho'
Marcus Castro Ferreira?

'"Universidade de Guarulhos
2Faculdade de Medicina da USP

INTRODUCAO: A neuropatia diabética causa diminuicao ou perda da sensibilidade protetora
do pé, tornando-o mais vulneravel ao trauma mecanico e térmico. A profilaxia das complica-
¢Oes neuropaticas tem inicio pela identificacdo da perda de sensibilidade e, portanto, do com-
prometimento neuroldgico. O Pressure Specified Sensory Device™ (PSSD) é um equipamento
desenvolvido para quantificar o limiar de pressao, aplicada sobre a pele, necessaria para que
0 paciente perceba o estimulo provocado por: um ponto estatico, um ponto em movimento,
dois pontos estaticos e dois pontos em movimento.

OBJETIVOS: avaliar criticamente a evolucao das medidas de sensibilidade cutanea, calcular a
acuracia global do PSSD, averiguar se existe associacao entre varidveis clinicas com a medida
de sensibilidade.

METODOLOGIA: Apds aprovacao pela Cappesq (Protocolo 0356/06), cento e trinta e cinco
pacientes diabéticos do tipo 2, sem histéria prévia de feridas e/ou amputacdes nos pés, com-
puseram a amostra desta coorte retrospectiva. Foram submetidos a avaliacao de sensibilidade
cutanea utilizando-se o PSSD™. Foram realizados testes nos territérios cutaneos dos nervos fibular
profundo, plantar medial e ramo calcaneo do nervo tibial posterior. Estimulos foram provocados
segundo as modalidades: um ponto estatico (1 PE), um ponto em movimento (1 PD), limiar de
discriminacao entre dois pontos estaticos (D2PE) e em movimento (D2PD). Aplicados os testes
com o monofilamento de Semmes-Weisntein n° 5,07 (MSW) e com o diapasao de 128 Hz.

RESULTADOS/DISCUSSAO: Identificou-se acentuada elevacdo dos limiares de sensibilidade
ao longo do periodo estudado, para todas as modelos nos trés territérios nervosos estudados.
Taxas de incidéncia de formacao de feridas e amputacao semelhantes a de outros estudos. Boa
acurdcia do PSSD frente aos demais instrumentos utilizados nesta investigacdo. Houve associa-
¢ao dos limiares de sensibilidades a glicemia de jejum e ao tempo de conhecimento da doenca.

CONCLUSOES: Os resultados obtidos nos permitiram sugerir que o dispositivo PSSD™ seja
utilizado como forma de acompanhamento do comprometimento da fibra nervosa causado
pela neuropatia diabética.

DESCRITORES: Pele; Neuropatias diabéticas; Receptores sensitivos; Limiar sensorial. Sensibi-
lidade e especificidade.
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INTRODUCAO: Protétipos ou modelos de baixo custo, bem como simuladores mais complexos
vém sendo empregados no ensino, sobretudo por favorecerem o aprendizado em ambiente
seguro, aspecto de importancia na area da saude. Esses recursos ajudam na aquisicao e ma-
nutencdo de habilidades, estimulam a curiosidade e reflexao e, ainda, permitem aplicacdo em
atividades distintas. Também fortalecem o aprendizado de dominio, permitem o treinamento de
equipes e possibilitam a obtencao de feedback com base no desempenho do aprendiz. Portanto,
0s protétipos sao excelentes recursos a serem utilizados nas situacdes de ensino de natureza
diversas. Na area obstétrica, um problema extremamente comum que precisa de mais aten¢ao
e investigacao sdo as laceragdes perineais de primeiro e segundo graus que ocorrem durante o
parto normal. Evidéncias apontam que muitas vezes ha discordancia entre os profissionais na
atribuicdo do grau da laceracéo, fato que pode ter implicacdes na tomada de decisao e na gestao
do cuidado. A falta de treinamento adequado sobre como avaliar e classificar as laceragdes, bem
como déficits de conhecimento sobre a anatomia perineal sdo condicdes relacionadas a esta
falha. Nesta perspectiva, protétipos de vulva com diferentes tipos de laceracdes foram elabora-
dos para serem utilizados na capacitacao de enfermeiras obstétricas e obstetrizes para a coleta
de dados de um estudo cujo objeto de investigacao é o processo de cicatrizacao de laceragdes
nao suturadas. O uso dos protétipos neste estudo teve por finalidade uniformizar a maneira
de aferir as dimensdes das laceracdes perineais e minimizar o viés de classificacao do seu grau.

OBJETIVO: relatar a experiéncia do desenvolvimento e aplicacao do protétipo vulvar, construido
com materiais acessiveis e de baixo custo.

METODOLOGIA: trata-se de um relato de experiéncia sobre uma das etapas da pesquisa intitulada
“Regeneracao de Laceracdes Perineais de Primeiro e Segundo Graus Nao Suturadas’, aprovada
pelo Comité de Etica em Pesquisa (CAAE: 26819119.0.3001.0086) que vem sendo realizado em
uma casa de parto de Sao Paulo. Dentre as varidveis estudadas uma foi a caracterizacao das
laceracbes, sendo esta composta pelas medidas de comprimento, largura e profundidade. En-
tretanto, a mensuracao de feridas traumaticas da genitdlia nao é uma pratica habitual na area
obstétrica. Além disso, a afericao desta regido anatédmica se configura como um desafio por ser
topograficamente irregular e nao plana. Estes aspectos exigiram a capacitacao das enfermeiras
obstétricas e obstetrizes, participantes da coleta de dados, frente a necessidade de uniformizar
o procedimento de afericao das laceragdes. A capacitacao visou discutir os diferentes formatos
e localizacbes das laceracdes e padronizar o método de afericao das trés dimensdes do trauma,
buscando minimizar diversificacées nos resultados das medicdes. Fotos, desenhos e diagramas
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de laceracdes de primeiro e segundo graus foram recursos utilizados na parte teérica da capaci-
tacao. Além disso, foi mantido no servico um guia de orientacao, como material de consulta para
eventuais necessidades. Na parte pratica, realizada por meio de oficinas, foram apresentados
protétipos de vulva humana, construidos pelas pesquisadoras. A capacitacao consistiu inicial-
mente em apresentar os diferentes formatos de laceracdes vulvares desenhados em folhas de
papel cartao e discutir as possibilidades de mensuracao das suas dimensdes. Posteriormente,
foram apresentados os protétipos. O material utilizado para apresentar a genitalia externa com
suas estruturas, caracteristicas e contornos foi espuma sintética (Etileno Acetato de Vinila - EVA),
em cores diversas, com tamanhos em média de 30 x 17centimetros. As pecas, consideradas como
esculturas, foram apoiadas em blocos de espuma que também foram esculpidos para darem
a nocao de profundidade. Sobre o EVA foram desenhados e talhados os traumas simulando
laceragdes perineais. Cada prototipo representou um tipo de laceracao (linear,emV, em U, labios
bipartidos, em anel, com bordas mais regulares ou mais irregulares) e em localizacées diversas
(labios internos e externos, vestibulo vaginal, clitoris, regidao periuretral, regiao mediana, regidao
médio-lateral, regido perianal superficial e canal vaginal). A utilizacdo dos protétipos permitia
aos participantes tocar no material, identificar os diferentes formatos, medir as trés dimensoes,
comprimento, largura e profundidade e esclarecer dividas por meio do compartilhamento de
experiéncias vividas na pratica profissional sobre avaliacao de lacera¢des. Além disso, permitia
aos participantes treinarem as afericdes com os diferentes recursos de medicdo propostos: ré-
guasimples de dez centimetros, pedaco de fita métrica com dez centimetros e parte de cateter
uretral de Policloreto de Vinila - PVC também com dez centimetros. Para auxiliar no registro das
medicdes constava no formulario um desenho esquematico da vulva.

RESULTADOS: Na primeira etapa da atividade verificou-se dificuldade das participantes em
encontrar consenso na afericao. Constatou-se diferencas na maneira de aferir, principalmente
nos desenhos das laceracdes de formatos irregulares, resultando em discrepancia de valores.
Quando o mesmo exercicio foi realizado nos protétipos os valores identificados ficaram mais
equiparados. Apds a mensuracdo das dimensées encontradas, as profissionais eram orientadas a
registrarem em um formuldrio a regido topografica acometida e os valores das medidas obtidas.

CONCLUSAO: 0 emprego do protétipo foi positivo para a capacitacio por facilitar a compreensao
do problema, habilitar a afericdo e uniformizar as medicdes, bem como por permitir a troca de
informacdes e experiéncias entre as profissionais e pesquisadoras. Também ofereceu ao servico
a possibilidade de definir um protocolo para os registros relativos as laceracdes perineais que
podem ocorrer em mulheres no parto vaginal. Implicagdes para a Enfermagem em Dermato-
logia: 0 uso de prototipos e a estratégia apresentada podem ser replicados e de grande valia
em outros treinamentos e capacitacdes de profissionais ajudando no raciocinio clinico e na
avaliacao mais precisa de laceragdes perineais decorrentes do parto.

DESCRITORES: Pele; Treinamento por Simulagao; Capacitacao; Ferimentos e Lesdes
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INTRODUCAO: Na realidade multifacetada do cotidiano da assisténcia em saude, o enfer-
meiro é considerado um agente do processo de trabalho, com formacao generalista. Um dos
desafios que se apresenta para este profissional é se defrontar com problemas que extrapolam
as competéncias advindas do processo de formacao no curso de graduacao. Trata-se de uma
problematica recorrente que tem levado o profissional a enfrentar dilemas no enfrentamento
das exigéncias impostas, incluindo as que se referem as pessoas com afeccdes cutaneas. Nesse
contexto, ressalta-se que as doengas cutaneas estao entre as principais demandas de busca aos
servicos de saude, tornando imperativo ao enfermeiro um conjunto de saberes, habilidades e
competéncias, o que revela a necessidade de buscar estratégias no sentido de rever os processos
de formacdo, desde a graduacao a formacao especializada. Nesse sentido, importa destacar que
a dermatologia é uma das dreas emergentes e em crescente busca por especializacdo, sendo
desde 2011 uma das especialidades reconhecidas pelo Conselho Federal de Enfermagem-CO-
FEN, conforme Resolucao n° 389, ratificada na lista de especialidades da Resolugcdo COFEN ne
625/2020.Tais consideragdes levaram a seguinte questao de pesquisa: como estao propostos os
cursos de especializacado (pos-graduacao lato sensu) em Enfermagem Dermatoldgica no Brasil?

OBJETIVO: Analisar a correlagdo entre os objetivos, conteddos programaticos e metodologias
utilizados nos cursos de Especializacdo em Enfermagem Dermatoldgica existentes no Brasil,
comparando com as resolucdes vigentes.

METODOLOGIA: pesquisa documental, realizada no periodo de maio a julho de 2022. Foram
incluidos no estudo os cursos de Especializacao em Enfermagem Dermatolégica (pds-graduacao
lato sensu) de instituicdes de ensino publicas e/ou privadas que disponibilizaram informacgdes
online. Foram excluidos os cursos que ndo estavam ativos no periodo da coleta de dados. Apos
a extracao, os dados foram organizados em planilhas Google e posteriormente tratados, se-
gundo a frequéncia, em categorias de analise. Para identificar o credenciamento dos cursos no
Ministério da Educacao e a titulacdo dos coordenadores, realizou-se consulta no site do e-MEC.
Sobre os aspectos éticos, como foram utilizadas somente informacdes de dominio publico, a
Resolucao n° 510/2016 decretada pelo Conselho Nacional de Saude, isenta-se de registro e
avaliacdo pelo sistema Comité de Etica em Pesquisa/CONEP.

RESULTADOS: Foram acessadas 46 (100%) instituicdes, todas privadas, com maior concentra-
¢ao, 26 (56.6%) na regido Sudeste, 10 (21.7%) no Nordeste, trés (6.5%) no Sul, dois (4.3%) no
Centro-oeste e um (2.2%) na regido Norte. Em quatro (8.7%) instituicdes as informacgdes sobre
localizagcdo nao estavam disponiveis. Sobre a modalidade educacional de ensino, 20 (43.5%)
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instituicoes de ensino superior ofereceram o curso a distancia (EAD), 16 (34.8%) de forma pre-
sencial, quatro (8.6%) remoto/hibrido/semipresencial e seis (13%) ndo informaram. Sobre a carga
hordria dos cursos, 44 (95.6%) instituicdes de ensino superior disponibilizaram informacoes;
apurou-se carga horaria minima de 360 horas e maxima de 750 horas. O conteldo programatico
foi disponibilizado por 41 (89.1%) instituicoes; em 17 (41.5%) as disciplinas e temas revelaram
conteudos generalistas, inespecificas da area; 11 (26.8%) sobre feridas agudas e crénicas, em
especial, queimaduras, lesdes por pressao, Ulceras venosas, arteriais, mistas, decorrentes do
diabetes e ostomias, e apenas 7 (17.1%) topicos relativos especificamente a dermatologia,
ou seja, referentes as afeccdes dermatoldgicas. A atividade pratica foi citada em apenas 11
(26.8%) cursos. Sobre a titulacdo dos coordenadores, dos 21 (84.0%) cursos credenciados, 14
(66.7%) coordenadores eram mestres, trés (14.3%) doutores, trés (14.3%) especialistas e um
(4.7%) graduado. No que se refere ao processo de avaliacao do aluno, 18 (39.1%) instituicbes de
ensino disponibilizaram o critério adotado. Dezesseis (89.0%) citaram o trabalho de conclusado
de curso (TCC) e cinco (31.2%) informaram ser opcional; uma (5.5%) seminario e outra (5.5%)
apenas a frequéncia.

DISCUSSAO: Das 20 (43.5%) instituicdes que oferecem o curso na modalidade de ensino a
distancia, 50% nao apresentavam credenciamento no e-MEC, o que contraria o disposto nos
Art. 11°e 6° das Resolucoes CNE/CES n° 1, de 2001 e de 2007 que estabelecem as normas para o
funcionamento de cursos de Pés-graduacao Lato sensu, em nivel de especializacao. Os Art. 10°
e 5° referem que os cursos de especializacdo, tém duracdo minima de 360 horas, sem computar
o tempo de estudo individual/em grupo/assisténcia docente e o reservado, obrigatoriamente,
para elaboracdo de monografia/trabalho de conclusao de curso. A maioria das instituicdes atende
a exigéncia de carga horaria minima preconizada, porém néo disponibiliza a distribuicao desti-
nada para cada atividade. Embora essas Resolu¢des afirmem que a elaboracdo de monografia/
trabalho de conclusao de curso seja obrigatoria, esta exigéncia é citada por poucas instituicdes e,
algumas declaram o carater ndo obrigatério. Quanto a metodologia empregada, as instituicdes
descrevem a modalidade de ensino, a periodicidade das aulas, oferta de materiais didaticos e
outros termos, porém ndo mencionam as técnicas utilizadas para a construcao do conhecimento,
tais como debates, aulas expositivas, discussdo, problematizacdo, metodologias ativas e estudos
de casos. Sobre o contelido programatico, a analise revela que as disciplinas especificas da area
de dermatologia e que abordam aspectos preventivos que envolvem a salde da pele, como a
prevencao do cancer de pele e de lesdes por pressdao nao foram contemplados. Os conteudos,
de grande parte dos cursos, privilegiam o tratamento de feridas e/ou caracterizam contetdos
generalistas, desenhados provavelmente, a partir da expertise e conhecimento dos docentes
das instituicdes. Observa-se que o preocupante panorama das doencas dermatolégicas no
Brasil, revelado com o crescimento exponencial da hanseniase, e de outras doencas crénicas
dermatoldgicas, como psoriase, além de doencas raras como as dermatoses imunobolhosas
que apresentam repercussoes nas esferas clinica, emocional e social foi preterido em relacao
a outros temas.

CONCLUSAO: os cursos atendem parcialmente a legislacio e oferecem uma formacao que nao
contempla a abrangéncia da especialidade e demandas atuais da populagao.

CONTRIBUICOES/IMPLICACOES PARA A ENFERMAGEM EM DERMATOLOGIA: fomentar
a discussao sobre a necessidade de rever as subareas estabelecidas pelo Conselho Federal de
Enfermagem na area de Enfermagem em Dermatologia, visando promover um olhar mais amplo
na formacao do enfermeiro nesta especialidade.

DESCRITORES: Pele; Enfermagem; Dermatologia; Especializacao
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INTRODUCAO: Os traumas musculoesqueléticos resultam em incapacidades e mortes com im-
pacto representativo na saude global devido ao alto custo social e elevados prejuizos econdmicos
em virtude da perda dos anos de produtividade e de vida. No Brasil, sdo uma importante causa
de morbimortalidade e estao frequentemente associados aos ferimentos graves nos membros
inferiores. Apesar do reconhecimento das reconstrugées como recursos indispensaveis no trata-
mento das feridas traumaticas e do conhecimento estabelecido, a realidade da inconsisténcia e
exiguidade de referenciais sobre o manejo pds-operatério para embasar a pratica é um desafio
para o enfermeiro e representa um importante obstaculo assistencial na implementacéo de
cuidados seguros e que otimizem o resultado do paciente. Pesquisa preliminar nas bases de
dados em saude Medline (via Pubmed), Cochrane Databases of Systematic Reviews, PROSPE-
RO e Joanna Briggs Institute Database of Systematic Reviews Implementation Reports, sem
recorte temporal ou exclusao por idiomas, registrada no Open Science Framework (OSF) sob
o link https://osf.io/bstfm/, ndo identificou revisdes em andamento ou finalizadas sobre estes
cuidados, apenas estudos sobre técnicas cirurgicas e complicagdes, citando a importancia de
cuidados especificos, porém, sem descrevé-los.

OBJETIVO: Mapear os cuidados pds-operatdrios em reconstrucao com retalhos cirurgicos de
ferida traumatica em membro inferior.

METODOLOGIA: Revisdo de escopo conduzida de acordo com as recomendacdes do Joanna
Briggs Institute (JBI), metodologia que permite mapear e identificar as lacunas do conhecimen-
to, desenvolvida em bases de dados referenciais, portais de informacao e literatura cinzenta. O
protocolo desta revisao foi registrado no Open Science Framework (OSF) com o identificador DOI
10.17605/0OSF.I0/VD52T. A pergunta de revisao foi orientada pelo mnemonico P (Populacao), C
(Conceito) e C (Contexto), foram definidos como “Participantes” pacientes adultos em pds-ope-
ratério de reconstrucao com retalho cirdrgico de ferida traumatica em membro inferior, como
“Conceito” cuidados e cuidados de enfermagem relacionados ao pds-operatorio de reconstrucao
com retalhos cirdrgicos locais e livres, e ferida traumatica complexa decorrente de acidentes
de transito no membro inferior. Foram considerados cuidados pds-operatorios todas as acdes/
intervencdes terapéuticas relacionadas diretamente ao paciente, e como “Contexto” ambiente
hospitalar. A pergunta da pesquisa foi:“Quais os cuidados/cuidados de enfermagem para pacien-
tes adultos em pds-operatorio de reconstrucao com retalho cirdrgico de ferida traumatica em
membro inferior no ambiente hospitalar?” Foram tracadas duas estratégias de busca para amplo
alcance das publicacgoes.
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RESULTADOS: Identificadas 4600 publicacdes que apds remocao das duplicatas totalizaram
3038 registros, destes 21 estudos foram incluidos na revisao. As publicagdes selecionadas tiveram
os dados extraidos e agrupados de acordo com as seguintes informacdes: codigo, titulo, autor
(es), periédico/ano, base de dados/fonte, pais. Correspondem a artigos em lingua inglesa de
periodicos de referéncia nas areas de microcirurgia reconstrutiva, cirurgia plastica e ortopedia.
Publicados predominantemente no periodo de 2005 a 2021 (91%) e apenas 9% nos anos 90.
Cerca de 70% sao de origem norte-americana, 22% do Reino Unido e 4% dos Paises Baixos. E
90% se referem a retalhos microcirurgicos livres. Os estudos correspondem a: revisao sistema-
tica (5), revisao narrativa (5), ensaio clinico (2), opiniao de especialistas (3), transversal (2), série
de casos (1), relato de caso (1), coorte (1) e metodoldgico (1). Foram mapeados dez cuidados
relacionados as fases do pés-operatoério sendo agrupados em trés categorias: as duas primeiras
referentes as fases imediata e mediata e a terceira a transicao do cuidado.

DISCUSSAO: Os cuidados mapeados estdo predominantemente relacionados a resposta fi-
siolégica dos retalhos aos cuidados instituidos e como esta pode auxiliar na determinacédo de
regimes de tratamento. Por outro lado, hd um direcionamento ao perioperatério observado
pelo amplo panorama de cuidados que extrapolam o foco exclusivo na reconstrucdo e incluem
desde a avaliacdo inicial do paciente e até as orientacdes dos cuidados para o domicilio. O
monitoramento dos retalhos, clinico ou por dispositivos, é considerado o cuidado essencial
no pds-operatoério. Na fase imediata é preditor do sucesso ou falha, enquanto na fase mediata
indica o momento ideal para o inicio da compressao/condicionamento. A transicao de cuidados
do ambiente hospitalar para o domiciliar ¢ um momento crucial para o paciente e a equipe
de saude. O enfermeiro é o profissional mais envolvido nesse cuidado, sua atuacao é iniciada
na admissao do paciente possibilitando um aprendizado continuo durante a hospitalizacao.

CONCLUSAO: Embora as reconstrucdes com retalhos cirtrgicos sejam um tratamento consoli-
dado, a assisténcia pds-operatdria ainda é incipiente quanto aos cuidados recomendados. Nao
ha consenso sobre a implementacao dos cuidados no manejo pos-operatorio, basicamente o
direcionamento das acdes é pelo cirurgidao mais experiente de cada servico, o que se reflete na
miscelanea de intervencdes e periodos de inicio ou de manutencdo divergentes, reforcando a
importancia da investigacao. Apesar deste panorama, o enfermeiro tem destaque na avaliacao
integral do paciente, contemplando as esferas clinica, emocional e social.

CONTRIBUICOES/IMPLICACOES: Respostas efetivas sido essenciais para subsidiar a tomada
de decisdo e oportunizar seguranca no desempenho das atividades assistenciais, contribuin-
do para a auséncia/reducao de complicagdes evitaveis. Este estudo é um primeiro e essencial
passo na busca por evidéncias que contribuam neste cenario e, que futuramente, embasam
a construcao de modelos de cuidado assistencial que poderao ser implementados na pratica
como forma de assegurar qualidade no cuidado aos pacientes e, consequente, autonomia do
enfermeiro na equipe multiprofissional.

DESCRITORES: Pele; cuidados pos-operatdrios; retalhos cirdrgicos; extremidade inferior.
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TERAPIA DE FOTOBIOMODULACAO E PRESSAO
NEGATIVA NO TRATAMENTO DE LESAO POR
QUEIMADURA ELETRICA E A TERMOGRAFIA
COMO METODO DE AVALIACAO

Maria Elena Echevarria-Guanilo’
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INTRODUCAO: As queimaduras elétricas podem ser resultado de raios e lesdes de baixa ou
alta voltagem, ocorrendo quando a corrente elétrica atravessa o organismo, gerando danos
teciduais. A conversao de energia elétrica em calor resulta em lesao térmica direta. Ocorre
em todas as faixas etarias, com predominio na populagdo adulta, masculina e em ambiente
laboral. A maioria desses eventos sao evitaveis, podendo ser fatais ou resultar na disfuncao de
multiplos tecidos ou érgaos, estando frequentemente associados a alta morbimortalidade. O
tratamento das queimaduras elétricas pode ser complexo e envolver cuidados médicos espe-
cializados, nesse sentido, diversas tecnologias tém sido propostas, entre as quais destaca-se a
terapia por pressao negativa (TPN), que se apresenta como um método seguro na aceleragao
do processo de cicatrizacdo e reducao da taxa de infeccado. A fotobiomodulacdo (FBM), outra
terapia adjuvante no tratamento das queimaduras, estimula a angiogénese, producao de co-
lageno, regeneragao dos tecidos, reduz a atrofia e diminui os processos inflamatérios. Ainda,
para auxiliar no cuidado as queimaduras, tem-se a camera termografica, que consiste em um
equipamento que capta imagens por meio de radiacao infravermelha emitida pelo corpo, mé-
todo utilizado para complementar a avaliacdo da atividade vascular. A utilizacao combinada
dessas tecnologias oferece uma contribuicédo significativa para o tratamento de pessoas com
queimaduras. Integrar diferentes abordagens tecnoldgicas pode potencializar o cuidado e a
recuperacao dos pacientes.

OBJETIVO: Relatar o uso da terapia de FBM e TPN no tratamento de lesdao por queimadura
elétrica, além da termografia como método de avaliacéo.

METODOLOGIA: Trata-se de um estudo descritivo, tipo relato de caso, sobre a utilizacao de
TPN e FBM no tratamento de lesao por queimadura elétrica, além da utilizacao de registros ter-
mograficos e fotografia clinica como método de avaliacao. Atendimento realizado por equipe
multidisciplinar, incluindo enfermagem, cirurgia plastica, ortopedia e fisioterapia. O estudo
conta com aprovacdo pelo CAAE n° 30592620.0.3001.5317.

RESULTADOS: Masculino, 17 anos, admitido para tratamento de queimadura elétrica em
decorréncia de contato da linha de pesca com cabo da rede elétrica, em 2/9/22, atingindo
maos e halux, direito e esquerdo, apresentando exposicdo de articulagcao de falanges em halux
direito (2% da superficie corporal). Realizado desbridamento em sala de emergéncia e apds,
em centro cirdrgico, passando a ser realizadas trocas de curativos a cada 24h, compostas pela
limpeza da lesdo com solucao fisioldgica (SF) 0,9%, polihexanida biguanida (PHMB) por 15 min,
desbridamento instrumental, componente de desbridamento autolitico, gaze ndo aderente
e chumaco de algodéo. Na terceira semana foi realizado enxerto laminar em érea interdigital
e palmar, entre 3° e 4° quirodactilo da mao direita, e em area palmar, base do 1° quirodactilo
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da mao esquerda. Na 72 semana foi iniciado tratamento com TPN continua, com material de
interface de espuma hidrofébica de poliuretano com prata e pelicula adesiva transparente,
com pressao subatmosférica de 125 mmHg. Foram realizadas duas trocas com intervalo de
trés e sete dias, observando-se a cada troca a presenca de tecido de granulacao saudavel e
isento de infeccao, na ultima troca ndo sendo identificadas dreas de exposicao de articulagdes.
Realizado registro fotografico e termografico, identificando imagens com registros de cores
quentes em toda a extensao do halux direito, e temperatura central de 37°C. Em 3/11/22 foi
retirada a TPN, realizada limpeza da lesdo com SF 0,9%, PHMB por 15 min e gaze ndo aderente.
Posteriormente encaminhado para o centro cirdrgico para realizacao de enxerto em malha.
Em lesdes das maos, deu-se continuidade a realizacdo de curativos didrios com componente
de desbridamento enzimatico em pequenas areas de necrose de enxerto, e FBM, depois de
adotado uso de hidrofibra com prata iénica. Posteriormente, o paciente foi encaminhado
para acompanhamento ambulatorial, dando continuidade a FBM. Em 7/11/22 foi realizada
a abertura do curativo da area de enxertia em halux direito, aparentemente integrado, com
imagem de termografia indicando temperatura de 36°C, porém com areas de cores frias, su-
gestivo de comprometimento vascular. No retorno ambulatorial, apds sete dias, identificou-se
perda parcial do enxerto em malha, sendo mantidos cuidados com limpeza da ferida e FBM,
passando a ser utilizada hidrofibra nao aderente com prata idnica. Apds quatorze dias de
enxertia, iniciado desbridamento enzimatico de dreas de esfacelo, continuamente com FBM
até a alta ambulatorial por cicatrizacdo completa, em 30/1/23.

DISCUSSAO: Pessoas com feridas por queimaduras elétricas representam importante desafio
na pratica clinica. ATPN permitiu que o material de interface de espuma mantivesse contato
direto com a lesdo, sendo o exsudato, por meio de pressao, transferido para um reservatério,
permitindo aumento da perfusao tecidual, aproximacao das bordas, além de estimular o cresci-
mento de tecido de granulacdo, no periodo de 10 dias. ATPN apresenta importantes resultados
no tratamento de queimaduras, promovendo estimulo para crescimento de tecido de granula-
cao, remocao do exsudato e reducao do risco de infeccdo. Ainda, destaca-se pelo potencial de
diminuicdo dos custos relacionados ao tempo de internacéo, da frequéncia de troca e tempo
despendido pela equipe de enfermagem. Os efeitos terapéuticos proporcionados pela FBM
estdo relacionados ao estimulo da proliferacao celular, manifestado na neoangiogénese teci-
dual, diminuicdo do edema e do exsudato, constatados a cada troca de curativos. Ainda, foram
registradas mudancas a partir da termografia, destacando a evolucdo da drea lesionada e areas
de sofrimento de enxertia, perante identificacdo de regido com comprometimento vascular,
nao passivel de visualizacdo na avaliacao clinica individualmente.

CONCLUSAO: O uso de tecnologias adjuvantes para o tratamento e avaliacio das lesdes por
queimadura elétrica contribuiram com a tomada de decisdes mais assertivas, visando a dimi-
nuicdo da morbidade, a preservacdo da funcionalidade e integridade da pessoa.

CONTRIBUICOES/IMPLICACOES PARA A ENFERMAGEM EM DERMATOLOGIA: O conheci-
mento do enfermeiro sobre novas tecnologias de avaliacdo, como a termografia e a fotografia
clinica, tratamentos adjuvantes, como TPN e FBM, tal qual o reconhecimento da relevancia da
equipe multiprofissional, contribuem com a qualidade do cuidado, quanto a assertividade,
reducdo do tempo de cicatrizacdo e manutencao da funcionalidade.

DESCRITORES: Pele; Terapia a Laser de Baixa Intensidade; Termografia; Queimadura.
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FOTODINAMICA NO TRATAMENTO DE LESAO
POR PRESSAO: REVISAO DE ESCOPO
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INTRODUCAO: as lesdes por pressio sao causadas por pressao, friccdo e cisalhamento da pele
e de tecidos subjacentes contra uma superficie, acometendo principalmente regides de proe-
minéncias 6sseas em pacientes hospitalizados e com restricao, limitacao ou impossibilidade
de locomocgao. Por se tratarem de lesdes cronicas e colonizadas, faz-se necessario o uso de
tecnologias adjuvantes para auxiliar no processo de cicatrizacdo, como a fotobiomodulagédo e
a fotodinamica. A fotobiomodulacao consiste em uma tecnologia que emite raios laser ou de
LED com luz vermelha e/ou infravermelha, estimulando a reparacdo tecidual. J4, a fotodinami-
ca consiste na associacdo de uma fonte de luz a um fotossensibilizador, agindo em células de
proliferacdo anormal como bactérias, de forma a exercer efeito antimicrobiano e, assim, reduzir
a infeccdo presente na lesdo.

OBJETIVO: mapear a literatura cientifica sobre a terapia de fotobiomodulacao e fotodinamica
no tratamento de lesao por pressao.

METODOLOGIA: se trata de uma revisao de escopo realizada de acordo com Joanna Briggs Institute,
baseada na pergunta“Quais sao as evidéncias sobre terapia de fotobiomodulacao e fotodinamica
no processo de cicatrizacao de pessoas com lesao por pressao nos niveis de atencao a saude?”. A
pesquisa de artigos foi realizada contemplando aqueles publicados entre os anos 2014 a 2024,
tendo como critérios de inclusdo estudos primdrios quantitativos, qualitativos e de métodos mistos,
e estudos secundarios de todos os tipos. Como critérios de exclusao foram definidos estudos que
nao atendem aos objetivos e nao respondem a pergunta da revisao, literatura cinzenta, estudos
em animais e estudos in vitro. Foram utilizadas as seguintes bases de dados para a pesquisa: Base
de Dados em Enfermagem (BDENF), Cumulative Index to Nursing and Allied Health Literature (Cl-
NAHL), Cochrane Library, Embase, Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude
(LILACS), United States National Library of Medicine/Medical Literature Analysis and Retrieval System
Online (PubMed/MEDLINE), Scopus, Scientific Electronic Library Online (SciELO) e Web of Science.
A presente pesquisa é contemplada no macroprojeto intitulado: Avaliacdo de risco e terapia de
fotobiomodulacao para tratamento de lesdo por pressao de pessoas em condicoes crénicas de
saude, o qual conta com financiamento da Fundacdo de Amparo a Pesquisa e Inovacao do Estado
de Santa Catarina (FAPESC) chamada Publica N°26/2020, termo de outorga de apoio financeiro
n°2021TR000432, além de formar parte da tese intitulada “Terapia de fotobiomodulacao e foto-
dinamica no tratamento de lesdo por pressao de pessoas atendidas em ambiente ambulatorial:
estudo de séries temporais’, desenvolvida pela segunda autora deste trabalho que é bolsista do
programa UNIEDU/FUMDES Pés-graduacao/261/SED/2022/Santa Catarina.

RESULTADOS: foram encontrados 157 estudos e apds o processo de selecao restaram 24, sendo
que apenas 2 trouxeram informacdes a respeito do uso da fotodinamica, estando um destes
associado ao uso da fotobiomodulagao. A maioria dos artigos apresentou reducao nos sinais
inflamatoérios e de infeccdo com o uso das tecnologias, assim como reducao no tamanho das
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lesdes. Além disso, foi possivel atestar que diferentes comprimentos de onda de luz promovem
diferentes resultados, variando de 630nm até 980nm na fotobiomodulacdo e 660nm até 450nm
na fotodinamica, evidenciando a auséncia de um consenso a respeito do comprimento de onda
de luz ideal a ser utilizado. Foi identificado o uso de distintos fotossensibilizadores, tais como
o azul de metileno a 1% e a curcumina a 1,5%, sendo associados a placas de LED com 660nm
(luz vermelha) e 450nm (luz azul), respectivamente.

DISCUSSAO: foi possivel compreender a partir dos resultados obtidos que tanto a fotobiomo-
dulacdo quanto a fotodinamica sdo eficientes no tratamento da lesdo por pressdo. Os estudos
encontrados trouxeram importantes informacdes a respeito dos variados comprimentos de
onda de luz, sugerindo que cada um deles possui um efeito diferente. Entretanto, os compri-
mentos de onda entre 633nm e 830nm se mostraram 0s mais promissores na fotobiomodula-
¢ao, enquanto os estudos da fotodinamica trouxeram testes com comprimentos de 660nm, luz
vermelha, e 450nm, luz verde. Contudo, nado foi possivel estabelecer com exatidao qual desses
comprimentos é o mais adequado, ja que ainda nao existem padrdes e protocolos que estabe-
lecam isso. Apesar disso, fica claro que a fotobiomodulacao possui acdo a nivel celular ao emitir
aradiacao, provocando acdes anti-inflamatérias e antimicrobianas, e reduzindo o tamanho da
lesdo, chegando a completa epitelizacdo apds certa quantidade de sessbes, que varia de acordo
com o tamanho e evolucao da lesao. A fotodinamica por sua vez também se mostrou efetiva
no tratamento das lesdes. Os fotossensibilizadores identificados, o azul de metilenoa 1% e a
curcumina de 1,5%, sendo associados a placas de LED com 660nm (luz vermelha) e 450nm (luz
azul), respectivamente, apresentaram importante efeito antimicrobiano e reducdo dos sinais
de infeccdo e do tamanho da lesao, sendo que no primeiro caso houve reducao de 248,9cm?2
de 4rea lesionada para 20,8cm2 apds 3 anos, e no segundo caso houve associacao da foto-
biomodulacao epitelizacdo total de 7,4cm2 de area lesionada ap6s 30 dias. Além disso, o PDT
pode ser usado em caso de resisténcia bacteriana a antibiéticos e ndo induz nova resisténcia.

CONCLUSAO: conclui-se que, tanto a fotobiomodulacéo, quanto a fotodindmica apresentam-se
eficientes no tratamento da lesdo por pressao, que possuem propriedades antimicrobianas,
anti-inflamatdrias e de regeneracéo tecidual, acelerando o processo de cicatrizacdo. Torna-se
necessario que sejam elaborados protocolos que representem a base para a utilizacao dessas
tecnologias, as quais possam ser adaptadas a partir da avaliacédo clinica dos profissionais, pas-
sando a ter um consenso minimo a respeito dos comprimentos de onda de luz ideais dos raios
laser e de LED. Ha necessidade de outros estudos que promovam amplo conhecimento destas
tecnologias pela equipe multiprofissional, de forma que o tratamento possa serimplementado
da melhor forma possivel para o paciente.

CONTRIBUICOES PARA A ENFERMAGEM EM DERMATOLOGIA: o estudo contribui com a
Enfermagem em Dermatologia, pois traz evidéncias cientificas a respeito do uso da fotobio-
modulacéo e fotodinamica, ambas as tecnologias que aceleram o processo de cicatrizacao de
lesbes por pressao, as quais sao classificadas como feridas cronicas e de dificil cicatrizacdo. Além
disso, ambas as ferramentas reduzem os custos de tratamento, visto que reduzem o tempo do
mesmo e de recursos utilizados, auxiliando na economia do sistema de saude.

DESCRITORES: Pele; Lesao por Pressao; Fotobiomodulacao; Enfermagem.
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DIAGNOSTICOS DE ENFERMAGEM RELACIONADOS A
ULCERACAO NO PE DE PESSOAS COM DIABETES:
REVISAO INTEGRATIVA

Natalia Maria Freitas e Silva Maia’

| 'Universidade Federal do Piaui

INTRODUCAO: o diabetes mellitus ¢ um grave problema de satide publica mundial, sendo uma
das emergéncias de saude que mais crescem no século atual. Dados da 10° edicao do Atlas de
Diabetes da Federacao Internacional do Diabetes estimaram que no ano de 2021, 537 milhoes
de pessoas viviam com diabetes e esse niumero deve atingir 783 milhdes em 2025. O Brasil
é o primeiro pais da regidao da América do Sul e Central com maior nimero de pessoas com
diabetes, aproximadamente 15,7 milhdes. Dentre as complicagdes do diabetes, a Ulcera do pé
é considerada uma das mais graves, com altos niveis de morbimortalidade e de maiores impac-
tos socioecondmicos. Essas ulceras podem evoluir para amputagdes, e assim trazer inUmeros
prejuizos a qualidade de vida do individuo. Sabe-se que 85% das amputagées nos membros
inferiores sdo precedidas de ulceracdes. Nessa perspectiva, a atengdo a pessoa com diabetes é
multidisciplinar. A enfermagem como integrante da equipe tem papel fundamental na iden-
tificacdo dos fatores de risco para as lesdes, na estratificacdo, bem como no manejo adequado
dessas ulceragdes. Para isso, o cuidado sistematizado de enfermagem é importante, a fim de
avaliar e reconhecer as necessidades individuais de cada pessoa com diabetes. Esse cuidado
acontece pela realizacao do processo de enfermagem, constituidos de 5 etapas interrelaciona-
das, interdependentes e ciclicas: avaliacdo, diagndsticos de enfermagem (DE), planejamento,
implementacdo e evolucdo de Enfermagem. Nesse contexto, a etapa diagnéstica de enferma-
gem é importante para a identificacdo dos problemas de pessoas com diabetes, incluindo os
pés, mediante o julgamento clinico, e para um planejamento eficaz da assisténcia, garantindo
qualidade e seguranca.

OBJETIVO: identificar os diagnosticos de enfermagem relacionados a ulceracdo no pé de
pessoas com diabetes.

METODOLOGIA: Revisdo integrativa efetivada em seis etapas de investigacao: identificacao
do tema e elaboracao da questao de pesquisa; amostragem e busca na literatura; extracao dos
dados dos estudos selecionados; avaliacao critica dos resultados; interpretacdo dos resultados;
e apresentacado da revisao ou sintese do conhecimento. A estratégia PICo foi utilizada para
estruturacao da questao de pesquisa, sendo: a Ulcera no pé, o problema; os diagndsticos de
enfermagem, o fendmeno de interesse; e o diabetes, o contexto. A questao: Quais os diagnds-
ticos de enfermagem relacionados a ulceracao no pé de pessoas com diabetes? norteou esse
estudo. Realizou-se a coleta de dados nos meses de maio a agosto de 2024, mediante consulta
eletrénica as bases de dados: Cumulative Index to Nursing and Allied Health Literature (CINAHL),
Medical Literature Analysis and Retrieval System on-line (MEDLINE via PubMed®), Embase, Sci-
Verse Scopus (SCOPUS), Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS)
e Base de dados de Enfermagem (BDENF) via Biblioteca Virtual em Saude (BVS). Para as buscas,
selecionou-se descritores controlados e nao controlados, indexados nos vocabularios List of
Headings do CINAHL Information Systems, Medical Subject Headings (MeSH), Emtree Terms,
Descritores em Ciéncias da Saude (DeCS). Empregou-se os operadores booleanos “OR” e “AND”
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para cruzamento dos descritores. Os critérios de inclusao foram: estudos primarios, publicados
e disponibilizados na integra, sem recorte temporal, que abordem diagnésticos de Enfermagem
compreendidos na taxonomia North American Nursing Diagnosis Association Internacional-
NANDA-I). Os critérios de exclusao foram condicionados a editoriais, teses, dissertacdes e estu-
dos de revisao. Ainda, os registros que estavam duplicados entre as bases consultadas foram
excluidos. As bases de dados foram acessadas pelo Portal de Periédicos da CAPES. A busca, a
identificacdo, a triagem, a elegibilidade e a inclusdao foram realizadas por dois revisores, de forma
independente. O gerenciador de referéncias EndNote® foi utilizado para formacdo e organizacao
do banco de dados, assim como para exclusao dos registros duplicados. Apds essa exclusao,
os dados foram exportados para o aplicativo de web Rayyan®, que possibilita 0 mascaramento
durante a selecao e triagem dos estudos. Vale enfatizar que uma terceira examinadora participou
na etapa de elegibilidade, de modo a resolver a discordancia da analise do primeiro e segundo
examinadores. A busca resultou em 92 producdes. Dessas, 41 foram excluidas por duplicidade.
Assim, 51 producdes compuseram a etapa de triagem. Ap6s aplicacao dos critérios de elegibili-
dade, a amostra foi formada por 5 estudos. Os dados foram coletados mediante adaptacao do
formulario validado da Rede de Enfermagem em Saude Ocupacional (RedENSO). Utilizaram-se
os métodos descritivos para analise, sintese e apresentacdo do conhecimento. Por se tratar de
um estudo de revisao, dispensa-se a apreciacao por Comité de Etica em Pesquisa.

RESULTADOS E DISCUSSAO: Observou-se que essas producdes ocorreram no periodo
de 2018 a 2024, sendo trés publicados em revistas de procedéncia internacional e duas
nacionais. Quatro producdes foram de autores brasileiros e uma de autores do Ird. Quanto
ao delineamento, observou-se em trés estudos a abordagem quantitativa, vista em estudos
metodoldgicos, e dois estudos a abordagem qualitativa, tratando-se de relatos de caso e de
experiéncia. 13 DE foram identificados. O DE perfusao tecidual periférica ineficaz, do Domi-
nio (D) 4 (Atividade/repouso), esteve presente em trés estudos. O DE integridade da pele
prejudicada, do D11 (Seguranca/protecao) e Autogestdo ineficaz da saide do D11 em dois
estudos. Os diagnésticos de enfermagem: Caminhada prejudicada relacionada a ulcera do
pé - D4, Conhecimento deficiente relacionado a prevencao e cuidados com os pés, calcados
apropriados, cuidados com feridas e ao controle infec¢des - D5(Percepc¢do/Cognicdo) e Risco
de Infeccdo relacionado a ulceracao no pé - D11(Seguranca/Protecao) foram encontrados em
um estudo. Em outro estudo, Estilo de vida sedentario relacionado ao conhecimento sobre
os beneficios da atividade fisica - D1; Comportamento de saude sujeito a risco relacionado
a compreensdo inadequada, multiplos estressores e etilismo - D1; Nutricdo desequilibrada:
menor do que as necessidades nutricionais do D2(Nutricdo); Insdnia relacionada a ansiedade,
depressao, fatores ambientais e estresse — D4; Comunicacao verbal prejudicada relacionada
a falta de informacao -D5; Baixa autoestima situacional relacionada a mudancas no papel
social- D6 (Autopercepcao); Interacao Social Prejudicada relacionada a auséncia de pes-
soas significativas, barreiras ambientais e de comunicacao — D7 (Papéis/ Relacionamento)
foram identificados. Esses diagndsticos revelam a atencao integral a pessoa com diabetes e
a diversidade de problemas que a afetam, e que, portanto, é alvo das acdes de cuidados de
enfermagem. Como limitacdo do estudo, acredita-se que a especificidade da pergunta de
pesquisa possa ter sido um fator que impactou na estratégia de busca. Dessa forma a extensao
de mais descritores podera ser uma recomendacado a posterior.

CONTRIBUICOES PARA A ENFERMAGEM: favorecer o uso das terminologias padronizadas e
de sistemas de classificacdo para a continuidade dos cuidados, a comunicacdo interdisciplinar, a
seguranca do paciente, bem como ampliacdo da visibilidade e do reconhecimento da profissao,
fornecendo-lhe mais autonomia.

DESCRITORES: Pele; Diabetes; Pé Diabético; Diagnéstico de Enfermagem
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JOGOS COOPERATIVOS COMO ESTRATEGIA E
FERRAMENTA DE EDUCACAO EM SAUDE PARA
INTEGRACAO E PROMOCAO DA QUALIDADE
DE VIDA PARA CRIANCAS E JOVENS

Rosilene Farias Calixto’

| 'Secretaria Municipal de Saude de Sao Paulo

INTRODUCAO: Dermacamp é um projeto de responsabilidade social, pautado na atuacéo de
voluntarios da area multidisciplinar cujo objetivo é atuar como estratégia adjuvante no cena-
rio da atencao as pessoas com dermatoses severas com atividades ludicas, recreacao e jogos
cooperativos para realizacao dos encontros periédicos e acampamento anual para criangas e
adolescentes. Por meio da recreacao, especialmente dos jogos cooperativos, busca-se restabe-
lecer, restaurar e recuperar satde fisica, emocional e social, valorizando o aspecto ludico da vida
e interagao, através de atividades e dinamicas planejadas de acordo com as potencialidades e
necessidades de cada participante, estimulando criatividade, expressao de ideias, sentimentos,
aprendizagem de novos conceitos, valores e comportamentos que contribuem para superagao
de desafios individuais e coletivos.

OBJETIVO: Relatar resultados positivos de jogos cooperativos como ferramenta de educacao
em saude no projeto Dermacamp, visando a integracao e promocao da qualidade de vida para
criangas e jovens com dermatoses severas.

METODOLOGIA: estudo tedrico reflexivo sobre recreacao para criancas com dermatoses se-
veras Projeto Dermacamp.

DISCUSSAO: jogos cooperativos tém contribuido no desenvolvimento de habilidades para
realizacdo das atividades de vida diaria, autocuidado e empoderamento, tanto para criancas e
jovens do projeto como seus familiares, demonstrando o potencial desta estratégia para am-
pliar percepcao de pertencimento, reduzir sentimento de desigualdade e exclusao, influenciar
o desenvolvimento de lideranca dentro de um espaco seguro e confidvel. Através de atividades
planejadas o projeto Dermacamp promove convivéncia com a diversidade, autoconhecimento,
incentiva a cooperacdo, fortalecendo o ser para se tornar protagonista de suas escolhas, opinides
e decisdes, potencializando as pequenas vitorias.

CONCLUSAO: Dermacamp promove recreacao com olhar singular e ferramentas ludicas de-
vidamente planejadas contribuindo para promover agbes complementares e adjuvantes ao
tratamento médico para integragao social e melhoria da qualidade de vida das criancgas, jovens
e familias, no manejo das afec¢des dermatoldgicas severas, cronicas e raras.

DESCRITORES: Pele; Enfermagem em Dermatologia; Dermatologia.
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CONSTRUCAO E VALIDACAO DE JOGO SERIO
SOBRE LESOES MAMILARES DECORRENTES DA
AMAMENTACAO CAUSADAS POR INFECCOES FUNGICAS

Rhayssa de Oliveira e Aratjo’
Lays Pinheiro de Medeiros 2
Isabelle Katherinne Fernandes Costa 3

'Servico de Atendimento Moével de Urgéncia
2Hospital Universitario Ana Bezerra
3Universidade Federal do Rio Grande do Norte

INTRODUCAO: os beneficios daamamentacéo sao inumeros, tanto para a crianca, quanto para
amae, eincluem questdes relacionadas ao crescimento e desenvolvimento sauddavel para este e
melhor recuperacao e vinculo na fase puerperal. Apesar disso, a alta taxa de desmame precoce
evidencia os desafios desse processo e a dor ao amamentar tem destaque nesse cenario. Uma
das causas desse sintoma é a lesdo mamilar, que é um agravo frequente e de manejo complexo,
dado os multiplos fatores envolvidos na incidéncia. Sabendo disso, é importante que a formacgao
do enfermeiro contemple essa tematica para que ele possa ser um agente de cuidado efetivo
na prevencgao dessas lesdes e, consequentemente, do desmame precoce.

OBJETIVO: construir e validar um jogo sério sobre lesées mamilares decorrentes da amamen-
tacado causadas por infeccoes fungicas.

METODOLOGIA: pesquisa aplicada e metodoldgica, quantitativa e transversal para desen-
volvimento do Software Educacional denominado “AleitaGame”. Foram definidos os objetivos
de aprendizagem, sequido da construcao dos casos clinicos a partir de uma revisao de escopo
sobre o tema e definicao dos itens e recursos de gamificacao do cendrio. A versao protétipo foi
submetida a avaliacao de juizes, tanto no quesito do conteudo, quanto nos aspectos técnicos
e pedagdgicos do recurso educacional. O conteudo foi avaliado levando em consideracao os
critérios sobre a qualidade da narrativa, aspectos clinicos e contexto. Quanto aos aspectos téc-
nicos e pedagdgicos, foi utilizado Learning Object Review Instrument (LORI) e ambos os grupos
de juizes preencheram o Egameflow adaptado. Esta pesquisa obteve aprovacdao do comité de
ética (CAAE 15860819.0.0000.5537).

RESULTADOS: esse cendrio se passa no consultério de enfermagem de uma unidade basica
de saude, pois esse tipo de lesdo geralmente ocorre ap6s a segunda semana pds-parto. A cons-
trucdo do caso clinico que guia o jogo foi baseada em 40 documentos cientificos e, juntamente
com a experiéncia de uma das pesquisadoras, expert na area, foram selecionados os recursos
didaticos e conteldo do jogo. Os recursos didaticos foram: imagem real do tipo fotografia,
prontuario ficticio, narrativa em formato de didlogo, questdo de multipla escolha, podcast e
texto. O conteudo selecionado foi: manifestagao clinica da infeccao fungica na cavidade oral
da crianca e no mamilo da puérpera, histérico, anamnese, parametros clinicos relevantes,
aconselhamento, fatores relacionados a infeccado fungica no bindmio mae-filho, maleficios do
uso da chupeta, descri¢des subjetivas relacionadas a infeccdo fingica nos mamilos e condutas
mais adequadas para o caso. Em seguida, o protétipo do jogo foi submetido a avaliacao de dois
grupos, sendo um sobre o contelido, composto por seis especialistas na drea de amamentacgao,
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e foi obtida pontuacédo 1 (maxima) do indice de Validade de Contetido nos trés critérios avalia-
dos. Algumas sugestdes foram apresentadas para melhoria do cenario e todas foram acatadas.
O segundo grupo de juizes que avaliaram os aspectos técnicos e pedagdgicos foi composto
por trés profissionais da area de tecnologia e educacao. A avaliacao destes juizes, mediante
LORI, apontou melhores escores médios nas varidveis: design de apresentacao (4,7), qualidade
do conteldo (4,6) e alinhamento de metas de aprendizagem (4,3). A usabilidade de interacao
recebeu escore médio de 3,6, motivacao, feedback e adaptacao receberam escore de 3,3 e a
acessibilidade um escore médio de 2. Considerando 5 como pontuacao maxima, verifica-se que
a maioria dos itens atingiu, no minimo 66% desse parametro. Quanto a avaliacdo do jogo pelo
instrumento EGameflow, todos os juizes utilizam diariamente recursos tecnolégicos, 33,4% dos
juizes informaram que raramente jogam, 22,2% jogam todos os dias, 22,2% jogam ocasional-
mente e 22,2% nunca jogam. No que diz respeito aos itens de avaliacao, os escores médios dos
juizes de conteudo (grupo 1) variaram entre 6 e 7, enquanto os escores dos juizes dos aspectos
técnicos e pedagdgicos (grupo 2) variaram entre 3 e 7, sendo 7 a pontuacao maxima. Algumas
sugestoes de mudancas também foram feitas pelos juizes que avaliaram os aspectos técnicos e
pedagdgicos, sendo acatadas e ajustadas para a versao final do jogo. As observacdes versaram
sobre: acrescentar verbos no infinitivo, diferenciar cores de caixas de texto, retirar a opcao de
avancar enquanto o jogador ainda esta explorando o cenario, destacar legendas, explicitar no
feedback os itens errados e acrescentar a op¢ao “tente novamente” no feedback final do cena-
rio. Apds todas as modificagcdes serem realizadas, o cenario assisténcia a lesdo mamilo-areolar
por infeccao fungica foi finalizado e atualmente esta na etapa de finalizacao e viabilizacao. Os
recursos de gamificacao utilizados nessas telas foram: narrativa, niveis de integracao, feedback
e pontos. A versao final do jogo pode ser visualizada em: https://www.youtube.com/ watch?v=-
cinf-ux_Fgw. Ao final, o jogador precisa saber reconhecer uma lesao mamilo areolar, identificar
sinais, sintomas e condicdes determinantes para o diagndstico e saber realizar o tratamento,
acompanhamento e prevencao de lesdo por infeccao flngica.

DISCUSSAO: no jogo foi possivel apresentar manifestacdes clinicas objetivas com imagens reais:
eritema, descamacao, alteracao na cor do tecido do mamilo e/ou aréola e pele com aspecto
brilhante; e por manifestacdes subjetivas que foram caracterizadas por: dor persistente durante
e apo6s a mamada, dor que irradia para as mamas (especialmente apds a mamada), prurido e
sensacao de queimacao. Nem sempre as apresentacoes clinicas sdo evidentes, o que dificulta
o diagndstico, retardando o tratamento.

CONCLUSAO: a partir do estudo foi possivel desenvolver e validar o protétipo de serious game
sobre lesdes mamilo-areolares decorrentes de infec¢des fungicas. O jogo foi elaborado em
conjunto com profissionais de tecnologias e saude e educacao, a partir da literatura nacional
e internacional e da experiéncia empirica da pesquisadora, e permitiu responder quais itens
devem compor um cenario de jogo sério sobre lesées mamilo-areolares decorrentes da infeccao
fungica durante a amamentacdo. Apos o desenvolvimento procedeu-se a avaliagdo com dois
grupos de juizes sobre o conteudo e aspectos técnicos e pedagdgicos e possibilitou responder
que as telas, os recursos e o conteudo do cenario desenvolvido no jogo sério sao validos. A
versao final do jogo contendo este e outros cenarios, pode ser acessada gratuitamente através
do site: https://aleitagame.github.io/.

IMPLICACOES PARA A ENFERMAGEM EM DERMATOLOGIA: O manejo das lesées mamilares
decorrentes daamamentacao é complexo e exige a intercessao de conhecimentos especializados
que vao desde a avaliacao clinica do recém-nascido, da puérpera e da lesao que esta causando
ador. Assim, o compartilhamento de conhecimentos e condutas que favorecam o processo de
cicatrizacao sao bem-vindos no ambito da promoc¢ao do aleitamento materno.
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O ENFERMEIRO ESPECIALISTA EM DERMATOLOGIA NA
GESTAO DE PROCESSOS: RELATO DE EXPERIENCIA

Nathallia da Mata Souza Moreira'

| "Hospital 10 de Julho - Unimed Pindamonhangaba

INTRODUCAO: O enfermeiro especialista em dermatologia pode agregar valor aos processos
relacionados aos cuidados com a pele, por meio de competéncias que incluem a avaliacao,
diagnéstico, plano de cuidados, gestdo de pessoas e processos. Evidéncias apontam que sua
participacao é essencial na avaliacdo, escolha de tecnologias e insumos, construcao e imple-
mentacao de protocolos e acdes de educacdo permanente dos profissionais, pacientes e/ou
familia para prevencéo e tratamento das afec¢des de pele nas instituicdes de saude.

OBJETIVO: Relatar a experiéncia da atuacao do enfermeiro especialista em dermatologia en-
quanto mediador de processos e estratégias para prevencao e tratamento de lesdes de pele
numa Instituicao de Saide de um municipio de SP.

METODOLOGIA: Trata-se de estudo descritivo na modalidade relato de experiéncia vivenciado
pela autora em sua pratica didria no contexto hospitalar de 2019 a 2024.

RESULTADOS: As atividades desempenhadas pela profissional consistiram em: avaliacdo da
pele na admissao de pacientes; identificacdo de risco e monitoramento durante a internacao;
planejamento e avaliacdo das a¢des para prevencdo e tratamento de lesées e dermatoses;
orientagdo para alta, cuidados de transicdo e/ou encaminhamentos conforme necessidades;
elaboracao de protocolos, checklists bem como acdes de educacao de profissionais, pacientes
e familiares. Incluiu ainda padronizacdo de insumos, medicamentos e prescricao destes; in-
tervengdes multiprofissionais com médicos, fisioterapeutas, fonoaudidlogos e nutricionistas;
realizacdo de indicadores e relatérios.

CONCLUSAO: A atuacio do enfermeiro especialista agregou valor a Instituicao, contribuindo com
a sustentabilidade financeira através da reducao total de glosas referentes aos procedimentos
e insumos para realizacao de curativos, consumo e controle adequados do tipo e quantidade
de produtos e a reducao nos indicadores de lesdes de pele, refletindo na melhora da qualidade,
seguranca da assisténcia e experiéncia do cliente. Além da valorizacao profissional, autonomia
na tomada de decisdes e parceria multiprofissional.
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RELATO DE EXPERIENCIA DA COMISSAO DE PELE
NA PADRONIZACAO DE COBERTURAS NO COMBATE
AO BIOFILME DAS LESOES COMPLEXAS

Monica Rabelo Santos’
Priscilla Alcantara Santos’

| 'Enfermeira especialista em Dermatologia e Estomaterapia

A Comissao de Pele tem como principal atuacao, planejar, elaborar, implementar, atualizar rotinas
e protocolos nos cuidados de lesdes de pele, testar e padronizar coberturas visando melhorar
custo-beneficio, monitorar indicadores assistenciais, e em conjunto com o nucleo de educacéo
permanente, capacitar os profissionais assegurando uma boa qualidade na assisténcia. As feridas
complexas sdo nosso maior desafio no controle da infeccéo, pois o biofilme encontra-se aderido e
dificulta a cicatrizagdo mesmo utilizando coberturas antimicrobianas de alto custo. O biofilme é uma
comunidade microbiana organizada, estruturada que se reformula rapidamente na leséo mesmo
depois de retirada. Essa caracteristica faz com que as lesdes ndo consigam cicatrizar aumentando o
tempo de permanéncia do paciente na unidade hospitalar. A cobertura de fibra poliacrilato poliab-
sorvente e hidrodesbritante com matrizTLC-Ag de tecnologia lipido coldide impregnada com prata
tem uma tecnologia de acdo combinada romper efetivamente o ciclo vicioso do biofilme e impedir
sua reformulacdo no leito da lesdo. O objetivo é relatar a experiéncia na padronizacdo da cobertura
defibras poliabsorventes e matriz cicatrizante com prata na lesdo com biofilme no Hospital publico. A
Comissao de Pele avaliou as lesdes complexas de dificil cicatrizagcdo e indicou o uso do curativo de fibra
poliacrilato poliabsorvente com matrizTLC Ag. Realizado monitoramento por 60 dias nas unidades,
coletando os dados em prontuario com colaboracdo dos enfermeiros assistenciais. Notou-se que as
lesdes com a cobertura para combate ao biofilme, a cicatrizagdo evoluiu efetivamente e o paciente
saiu mais rdpido de alta devido ao controle da infec¢do. Diante do resultado, com reducao do tempo
de permanéncia, controle da infeccdo e reducao dos custos, a Comissao de Pele conseguiu, junto a
gestdo, padronizar a cobertura de fibra poliacrilato poliabsorvente com matriz TLC Ag para lesdes
complexas de dificil cicatrizacdo com biofilme. Tratamento seguro e efetivo, com reducao do tempo
de enfermagem nos cuidados e boa qualidade na assisténcia pelo uso de uma cobertura adequada.

DESCRITORES: Pele; Dermatologia; Ferida; Biofilme
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CONHECIMENTO DOS PROFISSIONAIS DE SAUDE
SOBRE A DESSENSIBILIZACAO A PENICILINA
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| 'Universidade do Vale do Paraiba

INTRODUCAO: A sifilis € uma infeccdo bacteriana sistémica, transmissivel, crénica, curavel e
exclusiva do ser humano. Quando nao tratada, pode acometer diversos érgaos e sistemas do
corpo, especialmente os sistemas nervoso e cardiovascular. A maioria das pessoas com sifilis
é assintomatica, nao percebe ou nao valoriza os sintomas, podendo, sem saber, transmitir a
infeccdo aos parceiros sexuais. O mundo registra uma reemergéncia da doenca, mas os profis-
sionais de saude tém dificuldades para identificar as manifestacdes clinicas, conhecer e saber
interpretar o resultado dos exames para diagndstico e controle de tratamento.

OBJETIVOS: Este estudo pretende identificar o conhecimento técnico-cientifico sobre a des-
sensibilizacado a penicilina dos profissionais de saude com sifilis adquirida.

METODOLOGIA: Revisdao de escopo que incluiu artigos, teses e dissertacdes disponibilizados
no site da BVS e LILACS, como textos completos, em lingua portuguesa nos ultimos 10 anos.

RESULTADOS: Foram levantados 122 artigos e ap0s leitura dos resumos, selecionados 07 artigos
completos, sendo eleitos 04 artigos por atenderem ao objetivo e tema da pesquisa. Utilizou-se
a ferramenta Prisma SCR do JBI para andlise das publicacdes.

CONCLUSAO: Arevisio de escopo evidenciou desconhecimento técnico-cientifico na adminis-
tracao da penicilina assim como sobre dessensibilizacdo a essa medicacdo de amplo manejo na
Atencéo Basica. O estudo mostra divergéncia em um protocolo unificado e o desconhecimento
deste pelos profissionais recém-formados na drea da salde, gerando impacto no tratamento e
cuidados dos individuos e aumento na transmissao e prevaléncia da doenca.
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CAPACITACAO DA EQUIPE DE ENFERMAGEM
SOBRE OS CUIDADOS COM A PELEEM
PEDIATRIA - UM RELATO DE EXPERIENCIA

Eduarda Nascimento’
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INTRODUCAO: A assisténcia em pediatria, voltada para os cuidados com a pele, é uma area
ainda pouco explorada, carente de robustos estudos que possam nortear a sua pratica, auxiliar
nas discussdes e manejo clinico dessa populagado. Esse cendrio se agrava ainda mais quando
se direcionam as buscas na neonatologia, diante da fragilidade e riscos inerentes a essa faixa
etaria. A hospitalizacdo durante a infancia é delicada para a crianca, que se percebe em um novo
cenario, para muitos, desconhecido. Para os pais, que precisam “compartilhar” o cuidado do seu
filho com a equipe, promovendo inseguranca e por muitas vezes sensacao de incapacidade.
Para a equipe, é uma populacdo desafiadora devido as diversas patologias existentes e diante
da gravidade, podera seguir para um internamento prolongado e suas complica¢ées. A equipe
de enfermagem, que gerencia esse cuidado ininterrupto, precisa direcionar os cuidados com a
pele de acordo com as estratificacdes de risco de cada faixa etaria assistida. Essas dificuldades
sao potencializadas quando trazemos para uma realidade de um hospital de grande porte, de
alta complexidade e com mais de 700 leitos. Onde possui um grande quadro de funcionarios
de enfermagem e que diante da demanda da assisténcia, podera ter alta rotatividade. Para a
equipe gestora, existem grandes desafios, como manter a equipe alinhada dentro de um mesmo
raciocinio clinico, garantir a qualificacdo desta equipe, disseminando boas praticas para que o
trabalho desenvolvido ofereca a melhor entrega esperada. Para tracar estratégias que viabili-
zem essa disseminacgao do conhecimento, além do treinamento tedrico, é de suma importancia
conhecer as habilidades técnico-cientificas de cada trabalhador, o seu perfil comportamental,
para identificar quais suas fragilidades e competéncias. O profissional precisa se perceber como
integrante fundamental do cuidado, recebendo apoio, incentivo, reconhecimento, enxergar o
seu papel de transformacao mediante interagao e escuta ativa da gestdo. Envolvé-lo como um
multiplicador do conhecimento através do compartilhamento de aprendizado.

OBJETIVO: Este estudo teve como objetivo relatar o processo de capacitacao da equipe de
enfermagem nos setores de pediatria, em relacdo aos cuidados com a pele, promovendo
seguranca da equipe nas tomadas de decisdes, além do seu empoderamento na assisténcia,
munidos de conhecimento dentro das melhores evidéncias cientificas.

METODOLOGIA: Trata-se de estudo descritivo, do tipo relato de experiéncia, o qual descreve
a construcao de um manual institucional de cuidados com a pele em pediatria, durante o pri-
meiro semestre de 2024, para capacitacdo da equipe de enfermagem pedidtrica das areas de
internamento e unidades de terapia intensiva, de um hospital privado, de alta complexidade,
na cidade do Recife - Brasil. O projeto educacional foi realizado em 4 etapas.

RESULTADOS: A 12 foi a construcao do manual, elaborado entre os meses de janeiro a maio de
2024, pela equipe de 5 enfermeiras da Comissao de Pele do hospital. No qual buscou elencar
os principais topicos que regem a assisténcia: Exame fisico; Higiene; Hidratacdo; Prevencao de
lesdo por pressao (LP); Dermatite associada a incontinéncia (DAI); Lesdes por adesivo (MARSI);
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Cuidados com estomias. Foi realizada uma busca na literatura, publicacdes e consensos dos
ultimos 10 anos, além do protocolo de diretrizes institucionais, que é atualizado a cada 2 anos.
O manual foi elaborado de maneira clara e objetiva, com definicdes, orientacdes com passo
a passo e recursos materiais ilustrados, conforme padronizacao institucional. Na 22 etapa,
definiu-se o publico-alvo que seria atingido. Como o hospital possui 2 Unidades de Terapia
Intensiva Neonatais, 2 Unidades de Terapia Intensiva Pediatricas, 1 Unidade de Recuperacao
Cardiotoracica Pediatrica e 4 alas de internamento. Escolhemos convidar os enfermeiros dia-
ristas e também as supervisdes de enfermagem dos respectivos setores, para apresentacao
do manual, durante o més de junho de 2024, para discutir os conteudos levantados. Pontua-
ram-se os pontos positivos, além dos ajustes necessarios para que o entendimento e difusao
ocorressem de forma clara entre os demais componentes da equipe. Na 32 etapa, foram
realizados os ajustes necessdrios conforme discutido com a expertise das equipes durante a
etapa anterior. A 42 etapa, o manual ja finalizado, seguiu para analise e validacao da equipe
da Qualidade e Educacdo continuada do hospital, para entdo poder ser divulgado em cada
setor, além do mesmo ficar disponivel na lista de documentos online na plataforma institu-
cional para que qualquer colaborador possa ter acesso quando necessario. As enfermeiras
diaristas ficaram responsaveis por elaborar acdes de divulgacdo com todos os integrantes
dos plantdes (diurnos e noturnos), através de metodologias ativas e discussoes clinicas. Além
do suporte da Comissao de Pele, que visitara os setores diariamente para esclarecimento de
duvidas e fortalecimento das informacgdes contidas no manual.

DISCUSSAO: Diante do avanco em tecnologias e consequentemente dos recursos terapéu-
ticos disponiveis, nos faz deparar com situagdes clinicas complexas, graves, que podem levar
ao tempo de internamento prolongado. Situacdes estas que estao diretamente ligadas aos
riscos inerentes aos procedimentos invasivos aos quais serdo necessarios dentro de cada plano
terapéutico. As lesdes por pressdo sdo agravos evitaveis e um problema assistencial de dificil
manejo, visto que, sao multifatoriais. Menores hospitalizados encontram-se em risco diante das
dificuldades nutricionais do processo de internamento, uso de drogas vasoativas, edema e mo-
bilidade reduzida. O uso de adesivos também pode oferecer riscos, e estes devem ser evitados
ao maximo, utilizando apenas em situacdes indispensaveis. Onde deve ser escolhido o tipo de
adesivo ideal, de acordo com afinalidade terapéutica, técnica correta para aplicacao e remocao.
A dermatite associada a incontinéncia tende a ser prevalente diante da menor quantidade de
camadas no estrato cérneo dos recém-nascidos resultando em uma funcédo protetora menos
eficaz. A dermatite é um quadro progressivo, podendo chegar ao comprometimento da inte-
gridade cutanea e infecgdes secundérias quando nao sdo tomadas as intervengdes necessarias
para que esse processo inflamatério seja interrompido.

CONCLUSAO: A equipe relatou que a apropriacao do conhecimento através de um documento
reconhecido e validado pela geréncia de enfermagem, auditoria e direcdo geral do hospital,
respalda a equipe diante das tomadas de decis6es durante a assisténcia prestada. Além de ser
de sumaimportancia para solidificar o que ja era previamente orientado pela Comissao de Pele
e possibilitou que os demais integrantes que fossem admitidos sejam treinados conforme as
diretrizes preconizadas pela instituicado de forma segura e clara.

CONTRIBUICOES/IMPLICACOES PARA A ENFERMAGEM EM DERMATOLOGIA: Ficou evi-
dente que o conhecimento aprimorado proporciona seguranca no cuidado prestado. Conforme
recomenda a RDC 36/2023, no que diz respeito a politica de Segurancga do Paciente, garantindo
acoes para analise, reflexdo e implementacao de praticas que assegurem o controle de riscos
para a ocorréncia de eventos adversos que comprometam a integridade humana, profissional
e imagem institucional.
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FLUXOGRAMA PARA PREVENCAO E TRATAMENTO DA
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INTRODUCAO: o conceito de dermatite associada a incontinéncia (DAI) é caracterizado por
um processo inflamatério da pele, incluindo eritema e edema da pele perianal ou genital
ocasionado por excesso de umidade derivado da incontinéncia fecal e/ou urinaria. A DAl apre-
senta-se como uma area brilhosa mal delimitada, com ou sem perda da epiderme. A presenca
de forcas mecanicas pode diminuir a funcdo de barreira fisica da pele facilitando o surgimento
de lesbes, portanto, sao facilmente confundidas com Lesao por Pressao (LP) tornando uma
problematica para a equipe de enfermagem, responsavel pelo cuidado da pele. Nesse sentido,
torna-se essencial compreender a patogénese da DAI para implementar medidas eficazes de
prevencao e tratamento.

OBJETIVO: descrever a experiéncia em construir um fluxograma sobre cuidados de enferma-
gem para a prevencao e tratamento da DAI.

METODOLOGIA: Trata-se de estudo descritivo, do tipo relato de experiéncia, sobre a vivéncia
de uma equipe de enfermeiros dermatolégicos de cuidados com a pele (ECP) atuantes em um
complexo hospitalar universitario da regiao Sul do Brasil e de estudantes de enfermagem, na
construcao de um fluxograma sobre prevencao e tratamento da DAI. O processo de producao
foi desenvolvido na plataforma virtual de design grafico Canva versao 2.274.0 e foram inseri-
das as principais manifestacdes clinicas da pele em relacao a gravidade da DAI e os produtos
disponiveis na instituicao, com uso de imagens representativas para facilitar a compreensao
da equipe de enfermagem.

RESULTADOS: o fluxograma contemplou a informacdes sobre a necessidade de uma avalia-
¢ao clinica inicial do Enfermeiro sobre as condi¢des gerais da pele do paciente. Em seguida,
foi descrito as tecnologias mais indicadas, conforme a gravidade da lesdo. Sendo assim, em
pacientes com pele integra, sem episédios de evacuacdo liquida ou pastosa e, apds a higiene
local, sdo indicadas duas opgodes: a) uso tépico da associacdo do acido graxo essencial sequido
de uma camada delgada de 6xido de zinco. Deve-se respeitar essa sequéncia de aplicacao
a fim de facilitar a sua remocao; b) aplicacdo dos cremes de barreiras de forma isolada. Em
pacientes com cinco ou mais episédios de fezes e/ou urina em contato com a pele integra,
foi recomendado o uso de spray barreira duas vezes ao dia. Na DAl com exposicao de derme,
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foi sugerido a utilizacdo do p6 de hidrocoloide, com ou sem associacdo do spray barreira. Na
vigéncia de infeccdo local, é necessario acionar a equipe médica para realizar o diagnéstico
diferencial e a prescricdo medicamentosa, bem como avaliar a possibilidade do uso do laser de
baixa intensidade ou da terapia fotodinamica pelo enfermeiro habilitado. Durante o desenvol-
vimento do fluxograma, observou-se que o miconazol e nistatina sao os agentes tdépicos mais
comuns prescritos e utilizados em DAI, porém, outras formas farmacéuticas com acao sistémica
também podem ser necessarias para alcancar o resultado esperado. Além disso, os cuidados
diarios de enfermagem durante a higiene do paciente sao fundamentais para a prevencao de
complicacdes. A limpeza se da por meio de dgua morna com algodao e sabonete liquido com
pH levemente acido ou lencos umedecidos sem dlcool, evitando movimentos de friccao, além
de realizar a troca imediata da fralda apés as eliminagdes fisioldgicas.

DISCUSSAO: embora a reparacao tecidual na DAI seja um processo sistémico, é necessario
favorecer condicbes locais por meio de terapia topica adequada para acelerar a restauracao da
funcdo de barreira fisica da pele. A ECP atende casos de DAl em pacientes criticos com longo
tempo de internamento, criancas e idosos face a exposicao continua da umidade causada pelo
uso de fraldas, bem como, pela incontinéncia urindria e/ou fecal associada a alteracdo do pH
da pele, friccao, cisalhamento e colonizacdo de microrganismo. Uma vez instalada, a DAl causa
sintomas incOmodos resultando na diminuicao da qualidade de vida. Se a DAl nao for manejada
de forma adequada, no sentido de prevenir as complicacdes, o risco de desenvolver outras lesdes
torna-se evidente e o tratamento passa a ser prolongado e onerosos para o Sistema Unico de
Saude. Na perspectiva de que a prevencao e o diagndstico precoce sdo estratégias primordiais
na gestdo da DAI, é imprescindivel que o profissional de enfermagem inspecione a pele de
forma adequada e assertiva. O uso de um instrumento acessivel para a equipe de enfermagem
assistencial com informacdes sobre avaliacao, prevencao e tratamento da DAl pode contribuir
com uma pratica clinica mais eficaz e segura, reduzindo a incidéncia das complicacdes que de-
mandam intervencodes sistémicas. A utilizacdo de uma ferramenta visual facilita a identificacao
precoce de alteracdes cutaneas e fomenta a implementacao de medidas adequadas de cuidado
com a pele, por meio de uma abordagem simples, estruturada e padronizada.

CONCLUSAO: é fundamental que os profissionais de enfermagem saibam reconhecer precoce-
mente os sinais e sintomas da DAl para implementar medidas preventivas por meio de métodos
adequados e respaldados em evidéncia cientifica e que estejam disponiveis na instituicdo. O
fluxograma para prevencao e tratamento da DAl sintetiza, de forma esquemadtica e autodidati-
ca, os critérios a serem incluidos no processo de enfermagem como: avaliacdo prévia da pele,
limpeza, hidratacdo, protecédo de pele, e tratamento de infeccao. Evitar complicacdes comuns
e decorrentes da DAI preserva a qualidade de vida do paciente durante o periodo do interna-
mento além de impactar na reducdo dos custos hospitalares. Ferramentas visuais simplificam
as rotinas da pratica clinica durante o planejamento de enfermagem, sendo um instrumento
de facil acesso e aplicabilidade por parte da equipe.

CONTRIBUICOES/IMPLICACOES PARA A ENFERMAGEM EM DERMATOLOGIA: acredita-se
que o fluxograma de prevencéo e tratamento da DAI seja uma diretriz relevante do gerencia-
mento do enfermeiro dermatoldgico nos servicos de enfermagem com vista a continuidade do
cuidado. Como perspectivas futuras, a validacao do instrumento torna-se necessaria para que a
implementacdo no referido hospital seja efetivada. A ECP espera reduzir os indices estatisticos
de DAl e suas complicacbes, fortalecendo a magnitude e a importancia da enfermagem em
dermatologia dentro dos espacos hospitalares incluindo a sua insercao nas politicas publicas de
prevencao, identificacdo precoce, avaliacdo adequada, monitoramento e incentivo a pesquisas
que avaliam a eficacia dos protocolos de tratamento.
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DESCRITORES: Pele; Dermatite das fraldas; Incontinéncia urinaria; Incontinéncia fecal.
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PREVENCAO DE LESOES POR PRESSAO EM
PELE DE TONALIDADES ESCURAS
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'"Universidade Federal Fluminense
2Universidade do Vale do Paraiba

INTRODUCAO: lesdes por pressdo sdo um problema de saude publica mundial. No Brasil,
estudo revelou prevaléncia de 41,7% em pardos e 29,2% em pessoas pretas.

OBJETIVO: Mapear tecnologias para avaliacao da pessoa com pele de tonalidades escuras na
prevencao de lesdes por pressao.

METODOLOGIA: revisao de escopo norteada pelo JBI. Utilizou-se o mneménico Populacao/
Conceito/Contexto. A busca ocorreu nas bases: MEDLINE, WPRIM, CINAHL, EMBASE, SCOPUS,
Google Académico, considerando estudos disponiveis na integra online, sem restricao de idioma/
recorte temporal. Mediante critérios de elegibilidade selecionou-se 14 publicacdes.

RESULTADOS: publicadas entre 2009 e 2024, a maioria em inglés. Todas focam na avaliacdo
de alteracdes na pele e na importancia da determinacdo do tom de pele basal. Dessas, 7(50%)
sugerem o uso de escalas preditivas, além da Carta de Cores Munsell e Skin Tone Tool.

DISCUSSAO: no Brasil existe predominio do tabagismo em pretos e pardos, alta prevaléncia
de anemia falciforme e DMII, fatores importantes na génese das lesdes por presséo.

CONCLUSAO: os resultados revelam a necessidade de realizar estudos que considerem todos
0s aspectos envolvidos na génese dessas lesdes.

CONTRIBUICOES PARA A ENFERMAGEM EM DERMATOLOGIA: suscitar o debate na busca
de melhores praticas.

DESCRITORES: Pele; Lesdes por pressao, Pigmentacao da pele.
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ABORDAGEM MULTIDISCIPLINARDE
PESSOA COM ESPOROTRICOSE
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INTRODUCAO: A Esporotricose é uma condicdo dermatoldgica frequente, que acomete ho-
mens e animais e apesar de seu alto impacto é pouco abordada. Ocorre pela inoculagao do
fungo através da pele durante contato com materiais contaminados, como farpas e espinhos,
e pela mordedura ou arranhadura por animais, principalmente por gatos. Nao ha relatos de
transmissdo entre pessoas. O diagndstico é essencialmente clinico, confirmado pela cultura
positiva para o fungo. Embora o tratamento sistémico permita controlar as manifesta¢des, a
equipe de enfermagem tem papel relevante no diagnéstico precoce e cuidados com as lesdes
decorrentes da afeccéo, contribuindo para o engajamento, resolutividade do tratamento e
qualidade de vida das pessoas.

OBJETIVOS: Relatar experiéncia sobre a importancia dos cuidados de enfermagem a paciente
acometido por esporotricose atendido no ambulatério de feridas de uma Instituicao Hospitalar.

METODOLOGIA: Relato de experiéncia sobre atendimento em equipe por médico e enfermei-
ro, associando tratamento sistémico e cuidados tépicos das lesdes. Aprovado pelo CEP sob o
numero CAAE: 68035122.4.0000.0082.

RESULTADOS: Apds 30 dias houve reducdo de 60% do edema, controle da leséo e auséncia
de dor, havendo resolucao total do processo apés 69 dias.

DISCUSSAO: Esse relato de experiéncia mostra o qudo é importante o diagndstico correto e
precoce para o tratamento adequado.

CONCLUSAO: O tratamento tépico realizado pelo enfermeiro, associado ao tratamento sis-
témico, resultou na cicatrizagao total da lesao, alta em ambas as especialidades e retorno do
paciente as suas atividades didrias apds 69 dias de tratamento.

CONTRIBUICOES: Capacitar a equipe de enfermagem para um resultado benéfico ao paciente.
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GESTAO DO CUIDADO COMPARTILHADO ENTRE
PROFISSIONAIS DA ATENCAO PRIMARIA E SECUNDARIA
A PESSOA COM MULTIPLAS LESOES POR PRESSAO
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INTRODUCAO: A lesao por pressao (LP) é definida como um dano localizado a pele e/ou tecido
subjacente, como resultado de pressao com ou sem cisalhamento, e geralmente ocorre sobre
uma proeminéncia 6ssea. A mobilidade prejudicada, somada a idade avancada, sao consideradas
como os principais fatores de risco para seu desenvolvimento. No ambiente comunitario, no
que concerne a atuagao da Atencao Primdria a Saude (APS), as LP sao complexas no que tange
a prevencao, avaliacdo e tratamento, devido a ampla gama de fatores envolvidos e podem
levar meses para cicatrizar. Para algumas pessoas, a cicatrizacao completa pode nunca ocorrer.
Continuam a ser uma causa significativa de morbidade e mortalidade e representam uma carga
significativa para as pessoas e os sistemas de saude. A saude fragilizada (incluindo a saude da
pele) pode levar a um risco aumentado de LP. O atendimento realizado pelos enfermeiros da
Atencao Primaria quando realizados em conjunto ou com o apoio de especialistas da Atencao
Secunddria aumentam a resolutividade e, a longo prazo, ampliam a atuacao clinica dos envol-
vidos por meio da troca de conhecimentos e expertises.

OBJETIVO: Relatar a experiéncia da gestdao do cuidado de uma pessoa com multiplas LP em
acompanhamento conjunto entre atencao primadria e secundaria.

METODOLOGIA: Estudo descritivo, qualitativo, do tipo relato de experiéncia. Por se tratar de
um relato baseado em um atendimento da pratica cotidiana, nao foi necessario a aprovacao do
Comité de Etica em Pesquisa, porém o paciente e familiares foram informados e autorizaram a
realizacdo de imagens e coleta de informacdes clinicas para proporcionar a discussao do caso.

RESULTADOS: Descricao do caso: paciente do sexo masculino, 76 anos, casado, cor parda,
atualmente, restrito ao leito devido a sequelas de um acidente vascular cerebral isquémico
ocorrido em 2017. Apresenta como comorbidades hipertensdo arterial, diabetes mellitus,
hipotireoidismo, hiperplasia prostatica benigna com necessidade de uso de cateter vesical de
permanéncia do tipo cistostomia e epilepsia pds-evento neuroldgico. E acompanhado pela APS
e pelas especialidades de neurologia, urologia e geriatria. Desde Junho de 2023, a Equipe de
Saude da Familia (ESF) contou com o suporte técnico e de materiais especiais fornecido pelo
Apoio Matricial de Enfermagem no Cuidado a Pessoa com Ferida (AMECPF), grupo formado
por Enfermeiro Especialistas em Estomaterapia, lotados a Atencdo Secundaria. Neste modelo
de parceria, o Enfermeiro Especialista vai até o paciente em sua residéncia ou na unidade de
saude préxima a sua casa, desenvolvendo um atendimento corresponsavel. Estes profissionais
sdo guiados por Protocolos de Enfermagem institucionais, baseados em evidéncias cientificas
atualizadas. Inicialmente o paciente apresentava duas LPs, sendo uma na regido sacra e outra
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no calcaneo direito. Apesar da melhora no processo de cicatrizacdo destas lesdes, observadas
pelo registro e evolucao de enfermagem, em abril do ano seguinte, devido a pele fragilizada,
mobilidade ainda prejudicada e a perda de peso significativa, evoluiu para um total de 13 le-
sdes em varios estagios e em multiplas partes do corpo. Em decorréncia da piora clinica e da
complexidade do seu cuidado, o seguimento do seu cuidado foi alterado para visitas domici-
liares semanais, com o objetivo de estimular a mobilidade no leito, realizacdo de curativos pelo
Enfermeiro devido a complexidade e quantidades das lesdes e, do alto risco para infeccao, além
de possibilitar a melhor orientacao, fornecer suporte e supervisao adequada aos familiares/
cuidadores. As lesdes mencionadas encontravam-se na regiao sacral, lateral do térax direito e
esquerdo, membros superiores, quadril esquerdo, trocanter direito, lateral do joelho esquerdo
e regiao do maléolo em membro inferior direito, apresentando nos leitos das lesdes tecidos em
fase de necrose, granulacao, epitelizacdo, com presenca de odor e esfacelos aderidos. Foram
aplicadas nas lesdes Poli-hexametileno Biguanida (PHMB) solucdo e hidrogel, hidrofibra com
prata, gaze de baixa aderéncia, placa de hidrocoloide e creme de barreira, além da necessidade
de realizacao de desbridamentos instrumentais em suas avaliacdes. Devido a complexidade do
quadro clinico e numero de lesdes, foi realizada conversa com a familia acerca da possibilidade
de nao ser alcancada a cicatrizacao, e sendo priorizado a¢des de conforto, como diminuicao
do odor, controle da exsudacao e da dor e estratégias para evitar trocas de curativos frequen-
tes. Além do tratamento tépico, é importante destacar que, apds a adocdo das orientacdes de
cuidado repassadas pelos profissionais da salde pelos familiares, entre elas a importancia da
mobilizacao no leito, hidratacdo da pele, alimentacao e suplementacao adequadas, houve ganho
de peso e melhora da mobilidade no leito, conseguindo sair da cama para tomar banho com o
suporte continuo da familia. Em aproximadamente 90 dias, a evolucdo do processo cicatricial
foi observada de forma notdvel durante os curativos e documentada por meio de registros
fotograficos, com a autorizacao prévia do paciente e seus familiares, documentado através da
assinatura de um Termo de Consentimento de Uso de Imagem. Este registro foi crucial para
avaliacdo e monitoramento da cicatrizacdo, que avancou significativamente. Atualmente, ape-
nas 02 (duas) lesées encontram-se ativas e em acompanhamento: uma na regiao sacra e outra
na area do quadril esquerdo. Ambas as lesées mostraram uma evolucao positiva e gradativa,
conforme evidenciado pelos registros de enfermagem e documentacao fotografica. As demais
areas, ja cicatrizadas, necessitam manter protecdao com o uso de placa de hidrocoloide, prin-
cipalmente em pontos de pressao com objetivo de prevenir o surgimento de novas lesdes. A
equipe mantém comunicacao facilitada com a familia para monitoramento da pele, a fim de
identificar novas lesdes e realizar intervencao com brevidade.

DISCUSSAO: Os enfermeiros, em geral, tém a capacidade de orientar adequadamente pa-
cientes e familiares/cuidadores acerca da prevencao, tratamento e cuidados relacionados
as LPs no ambito domiciliar. Orientacdes repassadas de forma clara e facilmente entendiveis
estdo diretamente relacionadas ao bom prognéstico da lesao, certificando-se que o paciente
ou familiar/cuidador esteja apto a realizar os cuidados, pois o profissional ndo estara presente
em todos os momentos. Acdes como a mobilizacdo ativa e passiva, estimulo a saida do leito,
deambulacdo, ingesta hidrica equilibrada, dieta saudavel, com aporte nutricional adequado e
rica em proteina devem ser disseminadas e estimuladas. Além do tratamento da lesao, preparo
do leito e prescricao de coberturas topicas, é necessario compreender fatores determinantes
e suas particularidades, como comorbidades e necessidades individuais e familiares, através
da escuta qualificada e empatica. Espera-se que o planejamento das acdes de cuidado sejam
feitas de forma conjunta, com o profissional considerando desejos, comportamentos e neces-
sidades do paciente e familiar/cuidador. O vinculo criado pela equipe de saude estabelece a
realizacdo do tratamento adequado, com uma assisténcia voltada ndo sé a pessoa com ferida,
mas também no acompanhamento e direcionamento familiar. Assim, as intervencdes indivi-
dualizadas adequadas aquele meio familiar favorecem o comprometimento dos envolvidos e,
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consequentemente, trazem resultados positivos. Aliados a estes passos, a disponibilidade de
coberturas especiais para a prevencao e o tratamento de lesées pode ser considerado como um
diferencial, garantindo uma qualidade de atendimento e assisténcia. Materiais estes, otimizados
através do manejo adequado, guiado pelo AMECPF, que tem a finalidade de obter melhores
resultados em saude, auxiliar na conducdo de cada situacao e gerenciar o plano de situacoes
complexas relacionadas a feridas, atuando como servico de suporte a equipe de enfermagem
da APS.

CONTRIBUIC()ES/IMPLICAQ()ES PARA AENFERMAGEM EM DERMATOLOGIA E/OU PODIA-
TRIA: A equipe de enfermagem na APS com o apoio do AMECPF assume um papel importante
no atendimento integral de saude de pacientes na APS, identificando necessidades e riscos,
orientando e fornecendo suporte, desencadeando um desfecho favoravel e de forma humaniza-
da, para pessoas com feridas e guiando seus familiares/cuidadores na realizacdo dos cuidados.

DESCRITORES: Pele; Lesao por pressao; Governanca clinica; Atencao primaria a saude
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A ATUACAO DO ENFERMEIRO NA CONSULTA

DE ENFERMAGEM AO PACIENTE PRE-
OPERATORIO DE CIRURGIA DE RECONSTRUCAO
DE MAMA: RELATO DE EXPERIENCIA
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INTRODUCAO: O cancer de mama é o mais prevalente na populacao feminina, sendo respon-
savel por 24,5% dos novos casos anuais. No Brasil, devido ao diagndstico muitas vezes tardio,
70% dos casos resultam em mastectomia como opc¢ao. Além disso, algumas mulheres optam
pela cirurgia por medo de recorréncias ou devido a mutagdes nos genes BRCA1 e BRCA2, o
que pode levar a recomendacdo de mastectomia bilateral profilatica. Nos casos de mulheres
jovens, o cancer tende a ser mais agressivo, 0 que também contribui para o nimero elevado
de cirurgias mutiladoras no pais. Diante disso, quando a cirurgia conservadora nao é viavel, os
cirurgides buscam aprimorar as técnicas para melhorar a reconstru¢ao mamaria, visando manter
a simetria natural e considerar os sentimentos das pacientes. Nesse contexto, os tipos de cirurgia
de reconstru¢ao podem incluirimplante de silicone, expansor tecidual ou retalho miocutaneo.
A reconstru¢ao mamaria visa melhorar o aspecto estético das mamas apos a mastectomia, e
o enfermeiro desempenha um papel crucial nesse processo, fornecendo orientagdes no pré
e no pés-operatorio. A consulta de enfermagem é um momento fundamental para garantir a
preparacao adequada da paciente, tanto fisica quanto emocionalmente, desenvolvendo uma
consciéncia critica e reflexiva sobre seu estado de saide e promovendo uma recuperacao eficaz.

OBJETIVOS: Descrever a experiéncia vivenciada no atendimento ambulatorial por enfermeiros
durante a consulta de enfermagem com pacientes no pré-operatdrio para cirurgia de recons-
trucdo de mama com expansor ou protese.

METODOLOGIA: Trata-se de um estudo descritivo do tipo relato de experiéncia sobre a atua-
cao do enfermeiro na consulta de enfermagem as pacientes no pré-operatério de cirurgia de
reconstrucao de mama com prétese ou expansor em um Cancer Center localizado na cidade
de Sao Paulo, SPBrasil. A pratica vivenciada é realizada desde julho de 2018. Por se tratar de
um relato de experiéncia, foi dispensada a aprovacdo do Comité de Etica em Pesquisa (CEP).

RESULTADOS: A paciente com indicacao para a realizacdo de reconstrucao de mama com
prétese mamadria ou expansor é encaminhada pelo cirurgido plastico da equipe reparadora
para a consulta de enfermagem. Durante a consulta, a paciente recebe orientacdes sobre os
cuidados durante todo o periodo perioperatorio, além de um kit profilatico contendo um folder
informativo, um tubo de pomada antibiotica para aplicacdo nasal trés vezes ao dia e dois frascos
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de clorexidina degermante, com indicacao de uso uma vez ao dia, iniciando cinco dias antes
da data da cirurgia. Ademais, a paciente recebe instrucdes sobre alimentacao e habitos de vida
que podem afetar negativamente sua recuperacao no pds-operatoério, bem como orientacdes
detalhadas sobre os cuidados com a ferida operatéria, manejo do dreno e os principais sinais
de alerta para procurar o pronto atendimento. No decorrer da consulta de enfermagem, o en-
fermeiro cria um espaco de acolhimento e escuta ativa, fornecendo orientagdes personalizadas
sobre o procedimento e a recuperacao. Essas acdes ajudam as pacientes a entender melhor o
que enfrentarao, fortalecendo sua resiliéncia e confianca em relacao a cirurgia. O suporte do
enfermeiro é essencial para reduzir a ansiedade e o medo, por meio da quebra de paradigmas,
utilizando a comunicacdo como uma ferramenta positiva na percepcao das pacientes sobre sua
jornada e evidenciando a relevancia da sua atuacao em situagcdes emocionalmente desafiadoras.

DISCUSSAO: Com base nos resultados, a consulta de enfermagem desempenha um papel
fundamental na preparacdo e no bem-estar da paciente antes do procedimento cirdrgico. Este
momento de consulta é crucial, pois possibilita avaliar e abordar diversas dimensdes das ne-
cessidades da paciente, tanto fisicas quanto emocionais. Nesse sentido, o uso de folders como
material de apoio é essencial para avaliar e compreender os niveis cognitivos, culturais e sociais
dos pacientes e de seus familiares. Esse material informativo serve como uma ferramenta visual
que facilita a absorcao de informacées complexas, proporcionando orientacdes claras sobre o
procedimento cirdrgico, cuidados pos-operatdrios e sinais de alerta. Além de estimular a reflexao
e o didlogo entre pacientes e profissionais de saude, contribui para um processo educativo mais
envolvente e impactante, garantindo o empoderamento do paciente em relacdo a sua jornada.

CONCLUSAO: A atuacio do enfermeiro na consulta de enfermagem a paciente no pré-opera-
torio de cirurgia de reconstrucdo de mama é fundamental para garantir uma experiéncia mais
segura e tranquila. O enfermeiro desempenha um papel crucial na avaliacdo das condi¢des de
saude da paciente, na identificacdo de necessidades especificas e na preparagédo psicoldgica
para a cirurgia. Além disso, fornece informacgdes detalhadas sobre o procedimento, cuidados
poOs-operatorios e expectativas realistas, ajudando a reduzir a ansiedade e a promover um melhor
entendimento do processo, minimizando a procura ao pronto atendimento. Essa abordagem
integral e personalizada contribui significativamente para a otimizacdo dos resultados cirtrgicos
e para a recuperacdo da paciente, reforcando a importancia da presenca do enfermeiro como
um elo essencial na equipe multidisciplinar e na jornada de cuidados da paciente.

CONTRIBUICOES/IMPLICACOES PARA A ENFERMAGEM EM DERMATOLOGIA: Os enfermei-
ros desempenham um papel essencial, oferecendo orientagées sobre alimentos que auxiliam
no processo cicatricial, a restricdo de movimentos especificos que podem aumentar a tensao
da ferida operatoria e o manejo do primeiro curativo cirdrgico, com o objetivo de prevenir
complicagdes no pos-operatdrio, como infeccdes, traumas e deiscéncias. Essas intervencoes sao
fundamentais para assegurar uma recuperacdo adequada e minimizar processos que possam
interferir diretamente na salde e no bem-estar dos pacientes.

DESCRITORES: Pele; Neoplasias da Mama; Cuidados de Enfermagem; Assisténcia ambulatorial.
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INTRODUCAO: As Ulceras de membros inferiores com maior prevaléncia e recidivas so as de
etiologia venosa (UV). O impacto que a UV produz é significativo na cronicidade e recidivas atri-
buidas a ndo adesao do paciente ao tratamento. Considerando que a UV aumenta o sofrimento
das pessoas e diminui qualidade de vida; que o laser de baixa intensidade participa do processo
de cicatrizacdo; que a ozonioterapia possui efeito cicatrizante e analgésico; que o enfermeiro
possui amparo legal que respalda suas a¢des, este relato reafirma o uso seguro das tecnologias
avancadas associada a terapia compressiva como uma alternativa Util no reparo tecidual.

OBJETIVO: Relatar um caso de cicatrizacao de Ulcera venosa submetida ao tratamento da
terapia compressiva associado a ozonioterapia e laserterapia.

METODOLOGIA: Trata-se de um estudo qualitativo do tipo relato de caso, que seguiu as reco-
mendacdes das diretrizes do CAse REport. O relato foi desenvolvido a partir de um caso de UV
atendido em um hospital universitario da regiao sul do Brasil. A coleta de dados foi realizada
entre marco e abril de 2023. Foi preenchido um instrumento com dados sécio demograficos
e clinicos. Os registros fotograficos foram realizados com camera digital e a mensuracao da
area por meio de fita métrica. O paciente foi submetido ao seguinte protocolo: 1- limpeza da
lesdo com solucao fisiolégica (SF) 0,9% ozonizado, em uma concentracdo de 40ug/ml, durante
10 minutos; 2- Desbridamento instrumental conservador; 3 - Aplicacdo de gazes com PHMB
(polyhexametileno biguanida); 4- Aplicacdo da bagging de 0z6nio, durante 20 minutos, a uma
concentracao de 60ug, sendo reajustada nos atendimentos subsequentes até 30ug; 5- Laserte-
rapia com as variaveis: comprimento de onda, 660nm; densidade de energia, 2J/cm2; poténcia,
100mw; técnica pontual. 6-Coberturas como hidrofibra de prata ou prata nanocristalina; 7 -
Terapia compressiva (TC) com bota de unna. O protocolo foi aplicado semanalmente durante
30 dias. O relato do caso foi aprovado no Comité de Etica em Pesquisa do hospital, cenario do
estudo, sob CAAE n° 69622123.3.0000.0096.

RESULTADOS: Paciente PM.S., sexo masculino, 71 anos. Apresenta UV em ambos os membros
inferiores (MMII) desde 1998 e histérico familiar de hipertensao venosa. Relata histérico de tra-
balho laboral na posicao ortostatica por longos periodos durante o dia. Em 2004 foi realizada
a escleroterapia de safena, entretanto, a TC elastica indicada naquela ocasido nao foi aderida
pelo paciente e desde entdo, novas lesdes e recidivas se manifestaram com piora do quadro
durante a pandemia da COVID-19. Em marco de 2023, foi admitido no ambulatério do hospital
universitario e submetido ao exame fisico que identificou lesées em regido de maléolos internos,
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com érea de 16,98cm? e 3,71cm2 em membro inferior esquerdo (MIE) e membro inferior direito
(MID) respectivamente. As caracteristicas das lesdes foram: leito com tecido desvitalizado e sinais
sugestivos de infeccdo, exsudato serosanguinolento em grande quantidade, bordas irregulares
com presenca de hiperqueratose, lipodermatoesclerose, edema grau lll em MMII, exame do
indice tornozelo-braco (ITB) inconclusivo. No primeiro atendimento, empregou-se o protocolo
associado a hidrofibra com prata. Neste momento, a bota de Unna foi aplicada somente em MIE
para avaliacao da resposta fisica mediante a TC. A partir da terceira consulta, o MID foi igualmente
tratado. A partir da quinta consulta foi relatado alivio da dor e reducao do edema. No sétimo
atendimento a reducao da area da UV no MIE foi de 75,3% enquanto que no MID foi de 65,4%.
No décimo e ultimo atendimento as lesdes apresentaram-se integralmente cicatrizadas, sendo
optado a cobertura de espuma de silicone e posterior conclusao do tratamento.

DISCUSSAO: O tratamento com oz6nio reduz a infeccdo ao inibir a atividade das células bac-
terianas, dificultando a instalacdo do biofilme. O ozénio atua na microcirculacdo sanguinea
aumentando a oxigenacdo tecidual, portanto, promove a cicatrizacdo em curto prazo. O laser de
baixa intensidade tem demonstrado resultados promissores na cicatrizacdo e seu uso é seguro
por apresentar efeitos antiinflamatério, analgésico e redutor de edema, diminuindo as taxas
de reincidéncia de UV. De acordo com os resultados encontrados, a acdo sinérgica do ozénio
e do laser associados a curativos especiais atingiu o desfecho da cicatrizacdo em dois meses
de tratamento. Ou seja, uma lesao de dificil cicatrizacdo instalada ha pelo menos 20 anos, foi
completamente cicatrizada em dez sessdes do supracitado protocolo. Cabe ressaltar que a bota
de unna atua na macrocirculacdo, aumentando o retorno venoso e pressao tissular, favorecendo
a reabsorcdo do edema e o retorno dos fluidos ao sistema vascular e linfatico. Entretanto, esta
TC pode gerar situacdes de desconforto que levam ao constrangimento social, um dos motivos
para o abandono do tratamento. Os resultados mostram a importancia do olhar holistico do en-
fermeiro, para compreender as razdes pelas quais o paciente opta pela renincia do tratamento.
Os cuidados realizados pelo enfermeiro, como avaliacao da UV, conduta terapéutica, utilizacao
de protocolos seguros e o vinculo entre o profissional e o paciente, contribuem positivamente
para a evolucao da cicatrizacdo em tempo reduzido.

CONCLUSAO: Este estudo mostrou a eficacia de um protocolo no manejo de UV, integrando
cuidados tépicos e intervengdes adjuvantes avancadas. Incluiu a limpeza da ferida com SF
ozonizada, desbridamento, PHMB, hidrofibra de prata ou prata nanocristalina, ozonioterapia,
laserterapia e bota de unna. Este conjunto de abordagens resultou na cicatrizacao acelerada
de uma UV de 20 anos. Paralelamente a cicatrizacdo, observou-se uma melhora no conforto do
paciente, na adesao ao tratamento e na qualidade de vida.

CONTRIBUICOES/IMPLICACOES PARA A ENFERMAGEM EM DERMATOLOGIA E/OU PO-
DIATRIA: As UV representam um desafio para os servicos de sauide, exigindo estratégias rapidas
e eficazes para a prevencao de complicaces. O enfermeiro desempenha um papel central na
avaliacdo dessas lesdes e esse envolvimento promove confianca, define expectativas realistas de
cicatrizacao e incentiva o autocuidado. Portanto, o estudo reforca aimportancia da Enfermagem
em Dermatologia em disseminar informacoes alusivas a protocolos de tratamento exitosos e que
sdo baseadas em evidéncia cientifica com vistas a melhorar a qualidade de vida dos pacientes.

DESCRITORES: Pele; Terapia com Luz de Baixa Intensidade; Ozonioterapia; Ulcera Varicosa
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INTRODUCAO: A estomia é realizada cirurgicamente para exteriorizacdo de um 6rgéo e pro-
porciona uma comunicacao artificial com o meio externo, possibilitando a nutricdo, elimina-
¢ao ou excrecao do individuo. A avaliacdo da pele periestomal é importante para assegurar a
qualidade de vida, pois 0 uso continuo da bolsa de estomia e o contato constante do adesivo e
das eliminagdes gastrointestinais com a pele podem resultar em complicagdes dermatolégicas
para o paciente. A dermatite periestomal é uma das complicagées mais comuns traduzidas na
pele como: eritema, erosao, pustula, Ulceras, entre outras, sendo causada pelo uso incorreto dos
dispositivos coletores, pela troca frequente ou pela retirada brusca. A Enfermagem é essencial
no acolhimento e orientacao aos pacientes, informando-os sobre autocuidado e manejo correto.
Assim, as associacoes para ostomizados promovem a integragao entre pacientes e permitem
que estes expressem seus sentimentos e duvidas em relacao a condicdo de saude, contribuindo
para o enfrentamento positivo. Nelas, as parcerias com projetos extensionistas universitarios
oferecem assisténcia multiprofissional de qualidade de vida ao paciente.

OBJETIVO: Relatar a experiéncia de estudantes de enfermagem na educacao em salde sobre
dermatite periestomal para pessoas ostomizadas.

METODOLOGIA: Trata-se de um estudo descritivo, do tipo relato de experiéncia, baseado nas
vivéncias de estudantes de enfermagem no projeto de extensao intitulado “Liga Académica
de Enfermagem em Estomaterapia (LAENFE)". A acdo promovida foi uma roda de conversa
em uma associacao estadual de Ostomizados a convite da presidente da referida associacao.
A discussao norteou-se nos conceitos da dermatite periestomal, prevencao e tratamento.
Por se tratar de um relato de experiéncia, o estudo ndo exigiu apreciacdo do Comité de Etica
em Pesquisa em Seres Humanos, uma vez que néo foram utilizados ou divulgados dados
que possibilitem identificar os participantes, respeitando os preceitos éticos da resolucao
466/2012 do Conselho Nacional de Saude. O planejamento desta acao iniciou-se em julho
de 2024 com a definicdo da tematica considerando a relevancia para o publico-alvo. Apés,
definiu-se os organizadores e ministrantes. O plano da acdo contemplou carga horaria, con-
teudo programatico e os responsaveis por cada tema. Os recursos utilizados foram multimidia
para apresentacao tedrica e espaco fisico da associacdo. O material teérico foi elaborado por
membros da liga com tépicos que permitissem a fluidez didatica da apresentacao, sendo
corrigido pela professora coordenadora do projeto.
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RESULTADOS: A roda de conversa contou com individuos vinculados a associacao estadual
de ostomizados, em um dia pré-estabelecido no cronograma mensal de julho organizado pela
associacao. Participaram 30 pessoas com estomas de eliminacao intestinal durante 1,5 horas de
debate. Foram abordados os tépicos: definicdo e tipos de dermatites periestomais, principais
causas, prevencao, cuidados didrios e sinais classicos de uma dermatite periestomal. Também
foram apresentados os fatores que podem estar associados a dermatite, como a falta de de-
marcacao perioperatéria, tamanho, localizacdo anatémica e forma do estoma de eliminacao
intestinal. Utilizou-se uma linguagem de facil entendimento e questionamentos foram intro-
duzidos para estimular o didlogo entre os participantes. O momento permitiu a aproximacao
dos académicos de enfermagem com a comunidade externa. Isso foi possivel uma vez que
os conhecimentos do contexto de estomia sao rotineiramente discutidos em aulas e eventos
da LAENFE, com a participacao ativa de especialistas da area de enfermagem dermatolégica
e estomaterapia. A acao proporcionou compartilhamento de vivéncias e reforcou o papel do
enfermeiro e dos académicos de enfermagem na orientacdo para o autocuidado e promocao
da autonomia do paciente.

DISCUSSAO: A dermatite periestomal causa dor e desconforto e estima-se que 70% das pes-
soas estomizadas irdo enfrentar essa condicao durante a vida. Muitas pessoas com estomias ja
relataram ter sofrido com a dermatite em algum momento pés-operatério, sendo a maioria de
origem irritativa devido a ileostomia ndo demarcada pré cirurgicamente, com uso inadequado
do equipamento coletor ou de adjuvantes. Foi observado que os participantes demonstraram
demandas emocionais, com relato de sentimentos de vergonha, ansiedade, depressao e baixa
autoestima frente a mudanca daimagem corporal e sua adaptacao.. Fatores como a idade avan-
cada, presenca de doencas de base e cirurgia recente foram relatados como agravantes para o
aparecimento de dermatites. A escassez de informacao foi uma queixa frequente, sendo refor-
cados os cuidados com higiene da pele, uso consciente de adjuvantes, troca do dispositivo no
tempo correto e remocgao atraumdtica. A integracao dos enfermeiros especialistas com a LAENFE
instigou os académicos para uma analise critica dos problemas enfrentados pelos pacientes
com relacdo ao déficit de conhecimento das dermatites. Essa reflexao impacta na formacdo uma
vez que viabiliza a mudanca da visao dos académicos sobre a rotina das pessoas estomizadas
permitindo o desenvolvimento de competéncias como futuros profissionais da saude.

CONCLUSAO: Destaca-se aimportancia da integracao da extensao universitaria com associaces
de ostomizados, proporcionando um aprendizado mutuo e contribuindo para a formacao de
profissionais mais sensiveis que, além de ensinar, aprendem com os pacientes. A educacdo em
saude revela-se como uma ferramenta importante para a autonomia dos pacientes, especialmente
no cuidado com a pele periestomal, onde o autocuidado e a independéncia sdo fundamentais
para reducédo das complicagdes. A experiéncia também teve um impacto significativo na for-
macdo académica, permitindo a aplicacao pratica dos conhecimentos tedricos e observacao
dos efeitos imediatos do trabalho educativo. Os relatos dos pacientes proporcionaram uma
compreensao mais profunda das necessidades e desafios, destacando a importancia de uma
abordagem holistica no cuidado dermatoldgico. Ou seja, a execugao da agao extensionista
para as pessoas estomizadas estimulou o pensamento critico e reflexivo dos académicos para
atender as especificidades de um publico-alvo pouco explorado na graduacao de enfermagem.
Em conclusao, essa acdo reafirmou a relevancia do papel da universidade e a importancia da
educacao em saude na promocdo da autonomia e bem-estar dos pacientes.

CONTRIBUICOES/IMPLICACOES PARA A ENFERMAGEM EM DERMATOLOGIA E/OU PO-
DIATRIA: A educacdo em saude é a chave para a insercao do enfermeiro como protagonista
em dermatologia, por ser uma forma que nao exige custos elevados e que ¢ aplicavel a todos
os pacientes. O olhar do enfermeiro em dermatologia para estes aspectos transforma o cuidado
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mecanico em holistico, permite o acolhimento do paciente e o planejamento individualizado
de cuidados com a estomia, firmando a participacdo do profissional no processo de cuidado
como indispensavel. Essa experiéncia na educacao em salde em dermatologia prepara os
académicos para atuar de forma proativa e inovadora no ambiente clinico. Os estudantes, por
meio do conhecimento e da experiéncia dos enfermeiros dermatolégicos, aprendem a planejar
e implementar acdes educativas que atendem as especificidades de cada paciente, promovendo
a saude fisica, o bem-estar emocional e social.
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INTRODUCAO: No Brasil, estima-se que ocorra cerca de um milhdo de casos de queimaduras ao
ano. No mundo, as queimaduras sdo uma das principais causas de morte, podendo ser causadas
por calor ou frio excessivo, eletricidade, radiacdo e substancias quimicas. O tratamento das lesdes
oriundas de queimaduras requer um longo processo de recuperagao, envolvendo tratamento
em unidades especializadas ou hospitais gerais de alta complexidade e acompanhamento em
regime ambulatorial. Torna-se necessario o acompanhamento de equipe multidisciplinar que
vise a restauracdo das condi¢des normais da pele da pessoa que sofreu queimadura. O prin-
cipal objetivo é a recuperacdo tecidual alcancada a partir do cuidado multiprofissional para o
paciente e seus familiares durante o tratamento. Concomitante a isso, o uso de tecnologias
como a fotobiomodulagéo e a fotodinamica favorecem a cicatrizacdo de queimaduras de ma-
neira mais efetiva por meio da fotossensibilizacdo nos tecidos bioldgicos. Na fotobiomodulacao
ocorre irradiacao da lesao com laser de baixa intensidade, podendo a terapia ser combinada
(vermelho e infravermelho) ou isolada (vermelho) por diodos de luz presentes no equipamento.
A fotodinamica age a partir de fotossensibilizadores, usualmente tem-se o azul de metileno,
irradiado com uma fonte de luz compativel com o espectro de absorcdo dessa substancia. Sendo
assim, destaca-se que o uso de tecnologias adjuvantes ao tratamento pode tornar o cuidado
de enfermagem mais eficaz, trazendo bem-estar a pessoa que sofreu queimadura.

OBJETIVOS: Relatar caso de assisténcia a pessoa queimada por fogéo a lenha utilizando a
fotobiomodulacao e fotodinamica aliadas ao uso de cobertura de hidrofibra com prata.

METODOLOGIA: Estudo descritivo do tipo relato de caso sobre utilizacdo de fotobiomodulacao
e fotodinamica como terapias no tratamento ambulatorial de queimadura. No ambulatério
atuam professora, enfermeiras e académicas de enfermagem que realizam o cuidado com
feridas semanalmente, contando com suporte da equipe de cirurgia plastica. O acompanha-
mento do caso ocorreu de 12/04/2024 até 09/08/2024 pelas equipes de enfermagem e cirurgia
plastica de um Hospital Universitario no Sul do Brasil. O estudo tem aprovacao ética pelo CAAE:
30592620.0.3001.5317.

RESULTADOS: Feminino, 69 anos, apds sincope teve queda sobre chapa de metal de fogao a
lenha, ocasionando queimaduras de 2° e 3° grau em regido cervical anterior e mamas, antebracos
e maos, respectivamente (25% da superficie corporal). Durante a internacao foi submetida a trés
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desbridamentos cirdrgicos, fasciotomia em maos e amputacao de quirodactilos. Nas primeiras
96 horas foram realizados cuidados padrdo para limpeza das lesdes e sulfadiazina de prata, e
posteriormente, hidrofibra de carboximetilcelulose com prata. Realizada enxertia de pele em
regiao cervical, antebracos e maos. Realizada fotobiomodulacao em primeira abertura de areas
de enxertia. Ap6s alta hospitalar, iniciou acompanhamento ambulatorial dando continuidade
a aplicacao de fotobiomodulacao, terapia combinada 2J (laser infravermelho e vermelho) em
tecido de granulacao, sendo a principal cobertura a hidrofibra de carboximetilcelulose com
prata e aplicacao de papaina 5% em areas de necrose. Apds 30 dias de acompanhamento nao
haviam d4reas de necrose, seguindo a conduta inicial, incluindo uso de terapia fotodinamica
com azul de metileno em braco direito, mamas e pescoco e cobertura primaria com hidrofibra
de carboximetilcelulose com prata e rayon com petrolatum, além de dcidos graxos essenciais e
hidratante em areas epitelizadas. Apds 120 dias, 98% das areas lesionadas estavam epitelizadas,
totalizando seis aplicacdes de terapia fotodinamica e sete de fotobiomodulacao. Em area de
mama e braco direito iniciou-se uso de alginato de calcio.

DISCUSSAO: Considerando que nas queimaduras um dos principais objetivos é o controle
microbiano devido a colonizacao imediata das regides afetadas e por decorréncia da existéncia
de tecidos desvitalizados, ressalta-se que os profissionais de salide considerem alternativas para
sucesso no tratamento. Além da realizacdo de técnicas de limpeza eficazes, deve-se escolher
um tratamento adequado para proporcionar ao leito da ferida um ambiente ideal para que
ocorra a cicatrizacdo. Assim, tecnologias como a fotobiomodulacéo, fotodinamica e curativos
a base de prata contribuem com o processo de cicatrizacdo e promovem acdo antimicrobiana,
anti-inflamatéria e analgésica. A fotobiomodulacao possui propriedades de reparacéo teci-
dual, visto que ao aplicar o raio luminoso de baixa poténcia sobre o leito da ferida induz-se
um processo bioquimico ocorrendo a estimulacao celular. Portanto, hd aumento da atividade
imunoldégica, regeneracao tecidual e vascularizacdo local, acelerando o processo de cicatrizacao
e promovendo maior conforto ao paciente. Ja a fotodinamica, a partir de seu mecanismo de
acdo, possui a capacidade de produzir radicais livres que, por sua vez, promovem inviabiliza-
cao celular microbiana e impedem a formacao de colénias e a formacao de biofilme. Sendo
assim, a fotodinamica provoca efeito antimicrobiano tépico nas queimaduras, reduzindo as
infeccdes locais e sistémicas. As coberturas a base de prata tém sido utilizadas no cuidado as
queimaduras, devido ao seu potencial controle de colonizacdo microbiana, pois em razdo dos
processos bioquimicos ha interrupcao da replicacdo bacteriana. A hidrofibra de carboxime-
tilcelulose com prata permite o depdsito de prata no leito da lesao gradualmente, conforme
contato com o exsudato. Esse tratamento reduz de maneira significativa as trocas de curativo,
o qual pode permanecer de 5 a 7 dias no leito da lesao, ou conforme exsudacao, reduzindo a
dor e o desconforto durante as trocas. Ainda, destaca-se a importancia das trocas de cobertu-
ras secunddrias que favorecem a absorcdo de umidade promovendo a eficacia das coberturas
primarias, prolongando sua permanéncia.

CONTRIBUICOES PARA ENFERMAGEM EM DERMATOLOGIA: Constatou-se que a melhora
na cicatrizacdo das areas queimadas foi oportunizada pela combinacao entre hidrofibra com
prata, fotobiomodulacao e fotodinamica, que propiciaram a aceleragdo do processo de reparacao
tecidual. Destaca-se a importancia do uso das tecnologias associadas a avaliacao apropriada e
conduta profissional de enfermagem. Nas queimaduras, por meio do cuidado, torna-se impres-
cindivel viabilizar um ambiente ideal no leito da lesdo, com adequado controle da formacéao
de biofilme, de umidade, de tecidos desvitalizados e cuidado com as bordas para que ocorra a
recuperacao da pele em um menor periodo.

DESCRITORES: Pele; Queimadura; Cuidados de enfermagem; Tecnologia Biomédica
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INTRODUCAO: No Brasil, calcula-se mais de um milhdo de queimaduras por ano, sendo a maior
parte em domicilio (59,9%), seguido de trabalho (19,8%), via publica (12,6%) e outros (13%),
afetando homens e mulheres em todas as faixas etarias. Sobre a etiologia, foi demonstrado que
nas pessoas de 19 a 35 anos as principais causas foram por liquidos inflamaveis (48,8%) e chama
direta (18,6%), sendo que destes, 43,9% das pessoas realizaram enxertia e permaneceram no
hospital por aproximadamente 23,3 dias. Nessas situa¢des, torna-se imprescindivel a atuacao
da equipe multidisciplinar, pois ap6s assisténcia imediata as queimaduras exigem cuidados em
longo prazo, incluindo consultas ambulatoriais para troca de curativos utilizando coberturas
especiais e procedimentos cirirgicos reconstrutivos. Entre as coberturas disponiveis, destacam-se
aquelas com prata na composicao, devido as suas propriedades antimicrobianas e contribuicdo
na cicatrizagao das lesdes. Ainda, ressalta-se a utilizacao dos pensos superabsorventes, biomate-
riais compostos de hidrogel, que mantém a integridade das coberturas primarias por um tempo
prolongado e promovem o controle adequado da umidade. Essas tecnologias podem acelerar
a regeneracao tecidual, reduzir a dor e proporcionar uma recuperacdo eficiente, minimizando
complicagbes associadas as queimaduras.

OBJETIVO: Relatar o uso de pensos superabsorventes e coberturas com prata no tratamento
ambulatorial de pessoas com queimadura por chama direta, causada por lareira ecolégica.

METODOLOGIA: Estudo descritivo, do tipo relato de caso, sobre a utilizacao de pensos supe-
rabsorventes e coberturas com prata como tecnologias no tratamento ambulatorial de quei-
maduras. O ambulatério mencionado conta com o atendimento de professoras, enfermeiras e
académicas de enfermagem, que realizam atendimento de pessoas com feridas semanalmente,
junto da equipe de cirurgia pldastica. Atividades desenvolvidas a partir de um projeto de extensao
intitulado: Enfermagem Dermatolégica em Condi¢des Crénicas de Sadde. O acompanhamento
ocorreu de 12/4/2024 até 7/6/2024, em um Hospital Universitario no Sul do Brasil. O estudo foi
aprovado pelo CAAE: 30592620.0.3001.5317.

RESULTADOS: Feminino, 31 anos, admitida em 31/5/2024 por queimadura ao colocar etanol no
reservatorio de lareira ecoldgica. Apresentou lesdes de espessura parcial superficial em regido
da face e abdome, e profunda em maos e membros inferiores, totalizando 25% da superficie
corporal queimada. Submetida a desbridamento de emergéncia e iniciados cuidados diarios
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com soro fisiolégico (SF) 0,9%, seguido de solucao de polihexametileno biguanida (PHMB) por
15 minutos e desbridamento instrumental. Nas primeiras 96 h utilizou-se sulfadiazina de prata
1% e papaina 10% e 5% em area de necrose. Apds realizacao de segundo desbridamento cirur-
gico foi iniciado uso de hidrofibra com carboximetilcelulose e prata como cobertura primdria
e hidrogel em area de necrose, além de pensos superabsorventes estéreis como cobertura
secundaria. No quarto dia de avaliacdo para realizacao do curativo, observou-se alta absorcao e
retencao de exsudato nos pensos, permitindo permanéncia prolongada das hidrofibras, sendo
realizada apenas a troca da cobertura secundaria e pontual hidrofibras saturada por exsuda-
to. Apos, seguiu-se a realizacao de curativo com hidrofibra com prata, prata nanocristalina e
pensos superabsorventes, controlando-se as trocas semanalmente, conforme a exsudacao das
lesdes. Apds duas semanas utilizando os pensos, observou-se extensa area epitelizada e areas
de lesao em menor extensao. Foram retiradas as hidrofibras das areas epitelizadas, que foram
substituidas por curativo nao aderente e mantidas as coberturas secundarias com compressas
comuns. Encaminhada para enxertia em dorso anterior e lateral do pé direito, mantendo-se
0 uso dos pensos apenas nessa area. Durante o acompanhamento, que durou 26 dias, obser-
vou-se preservacao de area perilesional, aumento de areas epitelizadas, diminuicdo de troca
de curativos e diminuicdo do relato de dor.

DISCUSSAO: Queimaduras envolvendo chama direta ou explosdo ao utilizar o lcool como
fonte de calor, ocorrem com frequéncia, especialmente em ambientes domésticos. Com base
nisso, destaca-se a necessidade urgente da implementacéao e fortalecimento de politicas de
prevencao voltadas ao uso seguro de equipamentos térmicos no domicilio. No tratamento as
gueimaduras, durante as trocas de curativo, torna-se imprescindivel a gestao eficaz do exsudato
e a prevencao da formacao de biofilmes. A medida que ha crescimento microbiano, observa-se
aumento da resisténcia bacteriana aos antibioticos complicando o tratamento e é nesse ponto
que as coberturas com prata sdo fundamentais. Essas coberturas tém sido bastante utilizadas nas
lesdes por queimaduras, evidenciando que sdo as melhores opc¢des de tratamento atualmente
devido suas propriedades antimicrobianas. Isso ocorre por meio da acao direta da prata no
metabolismo bacteriano, em que ela causa o rompimento da parede celular da bactéria, liga-se
ao seu cédigo genético, impedindo sua replicacédo celular e dificultando o desenvolvimento de
resisténcia. Acerca da gestdo eficaz do exsudato, verifica-se a dificuldade encontrada ao utilizar
coberturas comuns, que requerem trocas mais frequentes de curativo. Sendo assim, destaca-se
a funcionalidade dos pensos superabsorventes, definidos por biomateriais compostos de hi-
drogel, utilizados como coberturas secundarias que proporcionam adequado gerenciamento
da exsudacdo. Além disso, os pensos também auxiliam no controle da colonizacdo bacteriana,
permitem trocas de curativo com menor frequéncia, reduzem a saturacao da cobertura prima-
ria, removem a umidade da pele perilesional e proporcionam maior tempo de permanéncia
da cobertura primaria sobre as lesdes. Ademais, verifica-se que os pensos contribuem no
aproveitamento das propriedades anti-inflamatérias e antimicrobianas das coberturas prima-
rias com prata, favorecendo o processo cicatricial. As coberturas com prata, quando associada
as coberturas secundarias adequadas tém sua acao potencializada, contribuindo de maneira
significativa na recuperacao tecidual.

CONTRIBUICOES PARA ENFERMAGEM EM DERMATOLOGIA: O relato de caso reforca a
eficacia dos pensos superabsorventes associados as coberturas com prata no tratamento de
queimaduras, destacando gerenciamento efetivo de exsudato, menor frequéncia de troca
das coberturas primdrias, reduzindo o desconforto e favorecendo o processo de cicatrizagao.
A capacidade desses materiais em gerir altos volumes de exsudato e oferecer propriedades
antimicrobianas sdo evidéncias importantes para a enfermagem no tratamento de queima-
duras e cuidados com a pele. Enfatiza-se a necessidade de incorporacdo dessas estratégias na
assisténcia, para reduzir complicacdes e promover a rapida epitelizacao da pessoa queimada.
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INTRODUCAO: A diabetes mellitus ¢ uma das doencas crénicas mais prevalentes em todo o
mundo, com consequéncias significativas para a saude publica. Uma das complicacdes mais
graves da diabetes é a neuropatia periférica, que pode levar a perda de sensibilidade nos pés,
aumentando o risco de lesdes nao detectadas e, eventualmente, de amputagodes. Trata-se de um
relato de experiéncia, sendo este um recorte de um projeto intitulado “Operacao o Risco nao
Compensa’, cujo objetivo é desenvolver e implementar estratégias de preven¢ao de amputagdes
em pacientes com diabetes. O referido projeto inclui a capacitacdo da equipe de salde sobre
educacao em saude de pacientes com diabetes, visto que a educacao desses individuos ainda é
um desafio para os profissionais de saude. Nesse sentido, a Podiatria é uma especialidade da en-
fermagem que cuida da prevencao de doencas e promocéo da saude dos pés, cujo publico-alvo
sdo pessoas com diabetes. O enfermeiro podiatra é um profissional altamente qualificado, e que
utiliza as ferramentas necessarias para acolher as necessidades e as demandas desse publico.
Visto que as redes sociais se tornaram um veiculo de rapida visualizagcao e de compartilhamento
de informacdes, destacam-se, dentre as funcionalidades das redes sociais, a facilidade de comu-
nicagao, de socializar informagdes, e a oportunidade de realizar atividades em comum.

OBJETIVO: Promover educacao em saude sobre prevencao de agdes de risco para pessoas com
diabetes, através da rede social Instagram.

METODOLOGIA: Trata-se de um relato de experiéncia, realizado no més de novembro de
2023, iniciada com um convite a 30 enfermeiros podiatras do Brasil, para gravarem um video
de um minuto sobre salde dos pés e para prevencao a diabetes, a ser veiculado na rede social
Instagram. O més de novembro foi escolhido por tratar-se do més de conscientizacao para o
diabetes, também conhecido como novembro diabetes azul. Apés o aceite, as pessoas que se
sensibilizaram com a proposta se reuniram virtualmente em um grupo de troca de mensagens,
a fim de escolherem a temdtica a qual gostariam de abordar em seus videos. Em seguida, foi
construido um cronograma de gravacao e publicacao dos videos no perfil da enfermeira po-
diatra organizadora do projeto. Foi gravado um total de 30 videos, de um minuto cada, e os
videos veiculados na rede social Instagram, durante o més de novembro de 2023. Os videos
foram gravados na prépria rede social, utilizando um filtro intitulado O Risco Nao Compensa,
desenvolvido pela enfermeira podiatra organizadora do evento, e um designer grafico vinculou
a arte a conta da organizadora. Além disso, cada enfermeiro podiatra republicava o seu video
no formato Stories, em seus perfis pessoais e profissionais.
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RESULTADOS: As tematicas abordaram assuntos como higiene dos pés, corte adequado das
unhas, importancia da secagem dos pés, hidratacao adequada dos pés, calcados apropriados para
pessoas com diabetes, cuidados aos pés com calosidades, entre outros. Ao final da experiéncia,
observou-se que os videos alcancaram milhares de pessoas. Um dos videos publicados, cuja
temadtica era cuidados aos pés com calosidades, alcancou 2851 contas na rede social Instagram.

DISCUSSAO: Através dos dados apresentados, observou-se que abordar a temética prevencédo
de acdes de risco para pessoas com diabetes, através da rede social Instagram, é uma forma de
educacdo em saude para a populacao, utilizando uma ferramenta digital de facil acesso, e com
perspectivas de longo alcance, considerando nao somente as visualizagdes, mas também os seus
compartilhamentos e salvamentos. Isso significa que, de forma direta e indireta, a experiéncia
pode promover saude para milhares de pessoas, com linguagem de facil entendimento, orien-
tando ndo sé as pessoas com diabetes, mas toda a populacgao, sobre as agdes de risco para as
pessoas com diabetes e suas formas de prevencao. A possibilidade de compartilhamentos da
rede social Instagram impossibilita quantificar, com exatidao, todos os dados relacionados ao
alcance dos videos publicados, porém, observou-se uma resposta positiva tanto de profissio-
nais quanto de pessoas interessadas na tematica. Os enfermeiros podiatras convidados para a
experiéncia participaram ativamente, contribuindo com videos informativos e educativos. Esses
profissionais concederam diversos feedbacks positivos através das redes sociais, demonstrando
que a experiéncia alcancou o seu publico-alvo. Muitos pacientes relataram que desconheciam
as praticas perigosas e que antes consideravam inofensivas, de forma que os videos foram
muito esclarecedores.

CONCLUSAO: A experiéncia foi exitosa, revelando que as praticas educativas por meio das redes
sociais sdo uma iniciativa eficaz ndo sé para promover educacdo em saude sobre os riscos e a
prevencao de amputacao dos pés para pacientes com diabetes, mas também como uma forma
de alcancar toda a populagdo sobre as tematicas abordadas. A experiéncia demonstrou, através
da participacao ativa dos enfermeiros podiatras e do engajamento das pessoas que visualizaram
os videos, que ha um interesse significativo, por parte da populacdo e de profissionais de saude,
em cuidados com os pés para pessoas com diabetes.

CONTRIBUICOES/IMPLICACOES PARA A ENFERMAGEM EM PODIATRIA: Este trabalho
contribui para novas propostas de educacao em saude dos pés, considerando o olha da en-
fermagem em podiatria, usando a rede social Instagram, podendo se expandir, também, para
outras redes sociais, como um meio de promover salde e prevenir doencas. A educagcao em
saude é essencial para a promocao da salide dos pés e para a prevencao de complicagdes graves
em pacientes com diabetes.

DESCRITORES: Pele; Educacao em saude; Podiatria; Rede social.
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ACOMPANHAMENTO DA AREA PUNCIONADA
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INTRODUCAO: Para o Brasil, a estimativa do triénio de 2023 a 2025 aponta que ocorrerao 704
mil casos novos de cancer. O cancer pode ser tratado de diversas formas, sendo as principais,
cirurgia, radioterapia e quimioterapia. Em muitos casos, é necessario combinar mais de uma
modalidade. Os quimioterapicos sao drogas que atuam em nivel celular, interferindo no seu
processo de crescimento e divisdo. Ela tem se tornado uma das mais importantes e promissoras
maneiras de combater o cancer, podendo ser empregada com objetivos curativo, adjuvante,
neoadjuvante ou paliativo dependendo do tipo de tumor, da extensao da doenca e da condicao
fisica do paciente. Os taxanos sdo agentes quimioterapicos citotoxicos que afetam a estrutura
necessaria para as células cancerigenas se dividirem, os microtubulos. Os efeitos terapéuticos e
toxicos dos quimioterapicos podem ocorrer em maior ou menor grau, precoce ou tardiamente,
de forma aguda ou crénica, dependentes do tempo de exposicdo e da concentracdo plasmatica
da droga. A toxicidade é variavel para os diversos tecidos e depende da droga utilizada. Entre as
complicagdes mais comuns estao: nauseas, vOmitos, alopecia, mal-estar geral, artralgia, exantemas,
flebites, extravasamentos, mielosupressao, mucosite, imunossupressao, entre outros. No hospital
estudado a porcentagem de aplicacdo de taxanos em um ano é de 21,1%, demonstrando assim
a necessidade de uma prevencao efetiva a fim de evitar problemas decorrentes destas drogas,
como as flebites quimicas. A flebite é a inflamagao de uma veia, que pode ser acompanhada de
dor, eritema, edema, endurecimento e/ou um cordao palpavel. Pode ser classificada em quatro
tipos: mecanica, quimica, que é causada pelo tipo de droga ou fluido infundido através do cateter,
e fatores como pH e osmolaridade das substancias, bacteriana e a pds-infusao.

OBJETIVO: Avaliar a eficacia da emulsdo com éleo de andiroba versus a prevencao ja realiza-
da na instituicdo nos casos de flebite quimica em infusdo de taxanos e alinhar a consulta de
enfermagem semanal para avaliacdo destes pacientes.

METODOLOGIA: Trata-se de um estudo prospectivo, quantitativo, do tipo descritivo-explora-
tério. Foram incluidos pacientes que receberam tratamento com taxanos e que atenderam aos
critérios de inclusao deste protocolo independente da indicacao do tratamento, podendo ser
neoadjuvante, adjuvante ou tratamento primario. O projeto foi submetido e aceito pelo Comité
de Etica em Pesquisa sob o CAAE: 12949418.0.0000.0099.

RESULTADOS: Foram selecionados 33 pacientes, sendo 94% mulheres e 6% homens. Das
mulheres, 87,8% foram tratadas para cancer de mama. Os esquemas de quimioterapia foram
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de 18,2% tratados com paclitaxel a cada 21 dias e 81,8% tratados com docetaxel a cada 7 dias,
destes 42,4% fizeram uso de mais drogas associadas aos taxanos. Quanto aos grupos, 51,5%
foram do braco controle e 48,5% do grupo tratado com emulsao com éleo de andiroba. Os
pacientes foram acompanhados por até 12 semanas para avaliar a pele e o risco de flebite
quimica, sendo que a média de acompanhamento foi de 9 semanas. Durante o estudo tivemos
apenas um paciente (3%) apresentou inicio de flebite no grupo controle com escurecimento
e dor local, sem rompimento da pele, sendo que no grupo tratado com emulsao com déleo de
andiroba tivemos 100% de prevencao.

DISCUSSAO: A prevencio da flebite deve ser feita através de protocolo visando passos im-
portantes desde a higiene das maos, passando pela puncao, assepsia local, escolha de cateter
correto e aplicacdo de escala de risco. Essa avaliacdo com a escala deve ser realizada antes
da puncao, durante a infusdo e apds a retirada do cateter, sendo que em nossa instituicao
temos uma escala visual para facilitar a classificacdo do risco pelos enfermeiros. E atribuicdo
do enfermeiro a consulta de enfermagem em ambulatério de quimioterapia para acompa-
nhamento dos pacientes, mas infelizmente na pratica ainda é um pouco falho em muitos
servicos. Cabe ao enfermeiro também modificar essa realidade e implantar e implementar
a consulta de enfermagem com o desenvolvimento de acdes que melhorem a qualidade de
vida e foque na prevencao de diversas reacdes inerentes ao tratamento, como ja temos em
nosso servico. E necessario o rastreio de perto das possiveis reacdes adversas, minimizando
assim complicacdes que atrasem o processo de tratamento curativo, dentre eles flebites e
extravasamentos. Além de avaliar a eficacia da emulsdao com 6leo de andiroba, que preveniu
todos os pacientes incluidos em seu braco, mostramos também a necessidade desse acom-
panhamento diferenciado em um ambulatério de quimioterapia, melhorando a comunicacédo
paciente-enfermeiro-familiar.

CONCLUSAO: Concluimos que a emulsdo com 6leo de andiroba é eficiente na prevencao de
flebite por taxanos. Além de observar com este trabalho a importancia de um acompanha-
mento semanal dos pacientes em quimioterapia ambulatorial, visando assim minimizar as
reacOes adversas inerentes ao tratamento, principalmente as de aparecimento rapido, como
as relacionadas a pele. A prevencao é a melhor aliada do paciente oncoldgico, sendo ela feita
por escalas ou com produtos especificos.

CONTRIBUICOES PARA A ENFERMAGEM EM DERMATOLOGIA: A flebite é um tema pouco
discutido e pouco notificado. Muitas vezes os profissionais e proprios pacientes ndo sabem
identificar sinais clinicos de flebite, ndo sendo tratados corretamente. Com esse trabalho qui-
semos mostrar aimportancia da prevencao deste tipo de lesdo, evitando assim a evolugao para
um extravasamento e também a importancia do papel da enfermagem neste cenario, com
consultas semanais e focados na prevencao de reagoes adversas.

DESCRITORES: Pele; Flebite; Antineoplasicos; Consulta de Enfermagem.
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INTRODUCAO: A ulcera de Kennedy, também conhecida como Ulcera Terminal de Kennedy
(UTK), é uma lesao de pele que pode ocorrer em pacientes que estao na fase final de vida. Ca-
racteriza-se pela rdpida degradacao da pele, com lesées geralmente em forma de borboleta,
pera ou ferraduras, mas pode apresentar como uma simples abrasao ou flictena, localizadas
principalmente na regiao sacral, coccigea ou calcanea. Para tratar adequadamente esta con-
dicdo em pacientes em terminalidade de vida, é necessario realizar a identificacdo precoce e
elaborar um plano de cuidados multiprofissional para esse paciente com as melhores praticas
de enfermagem para oferecer o alivio do sofrimento dele e dos familiares e cuidadores.

OBJETIVO: Este estudo visa realizar uma revisao integrativa sobre a temética Ulcera Terminal
de Kennedy e os cuidados de enfermagem.

METODOLOGIA: Trata-se de uma revisao integrativa. Foram utilizadas as seguintes bases de
dados: PubMed, Scopus e CINAHL para identificar estudos relevantes publicados nos ultimos dez
anos sobre essa tematica. A busca incluiu estudos primarios, revisdes sistematicas e diretrizes
clinicas, focando na etiologia da Ulcera de Kennedy e nas préticas de enfermagem associadas.

RESULTADOS: Foram 106 artigos publicados nos ultimos 10 anos nas 3 bases de dados, sendo
53 na PubMed, 42 na CINAHL e 31 na Scopus, porém apenas dez publicacbes foram incluidas
na presente revisao.

CONCLUSAO: A pesquisa demonstra que ainda existem poucos estudos na area, mas todas
apresentam em comum a importancia da realizacao do diagnéstico precoce da UTK, a elabora-
¢ado do plano de cuidados para oferecer o menor sofrimento possivel a pessoa em fase final de
vida. Esse estudo possibilitara inferir alteracdes elementares da pele e preditivas para o melhor
cuidado relacionado a enfermagem em dermatologia.

DISCUSSAO: E um tema desafiador para os enfermeiros, pois, além de existir poucos estudos
na area, exigem uma compreensao profunda de sua etiologia, diagnéstico precoce e um manejo
centrado no conforto do paciente.

CONTRIBUICAO PARA A ENFERMAGEM DERMATOLOGICA: Este estudo visou identificar
publicacdes sobre a tematica a fim de encontrar as melhores praticas de cuidados de enferma-
gem, principalmente da enfermagem dermatolégica.

DESCRITORES: Pele; Assisténcia Terminal; Enfermagem de Cuidados Paliativos; Cuidado Paliativo
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INTRODUCAO: As lesdes por pressao (LPs) sdo um grande desafio para satide publica, impac-
tando a qualidade de vida dos pacientes e gerando custos significativos para as instituicoes.
Entre 2014 e 2022, 20% dos 1,1 milhao de incidentes relatados no Relatério Nacional de Inci-
dentes de Saude foram LPs, o segundo tipo mais notificado. As LPs prolongam internacdes e
aumentam os custos hospitalares, tornando sua prevencao essencial. A Escala de Avaliacdo de
Risco de Desenvolvimento de Lesao por Pressao em Cuidados Intensivos (EVARUCI), ao iden-
tificar precocemente pacientes em risco, permite a adocao de medidas preventivas eficazes,
reduzindo a incidéncia de LPs e melhorando os desfechos clinicos.

OBJETIVOS: Avaliar o risco de desenvolvimento de lesao por pressao utilizando a escala de
EVARUCI em pacientes criticos com perfil de trauma.

METODOLOGIA: Estudo descritivo realizado entre os meses de marco e abril de 2024, em trés
Unidades de Terapia Intensiva (UTls) de um hospital publico com perfil de trauma na cidade
de Salvador- Ba. Para coleta de dados, foi utilizado um instrumento composto por dados so-
ciodemograficos, avaliacao do perfil clinico e avaliacao das lesdes de pele. Foi realizada analise
descritiva dos aspectos sociodemograficos e clinicos utilizando medidas de tendéncia central
(média e mediana), frequéncias absolutas (n) e relativas (%) e o escore da escala de EVARUCI. O
projeto foi submetido a avaliacio de um Comité de Etica em Pesquisa, aprovado sob protocolo
numero 5.800.541 e CAAE niumero 65466322.3.0000.5531.

RESULTADOS: Amostra de 71 pacientes admitidos nas UTls em marco e abril de 2024. Desses
pacientes, 80,29% eram do género masculino e 19,71%, do género feminino. Em relacéo a faixa
etaria, 56,16% tinham entre 20-59 anos, 36,62% tinham mais de 60 anos, 2,81% tinham ventilacao
mecanica invasiva, 80,5% estavam sob sedacao e 22,9% utilizavam dispositivos imobilizadores.
Esses achados indicam uma correlacdo significativa entre as terapéuticas clinicas desenvolvidas
no paciente critico e o risco elevado de LP.

DISCUSSAO: O risco para LP em pacientes criticos encontrado neste estudo foi de 50,7%, cor-
roborando com evidéncias cientificas que apontam altos indices de incidéncia em pacientes
criticos, em decorréncia dos iniumeros fatores de risco aos quais estes pacientes estdo expostos.
Os pacientes criticos estao, geralmente, sob sedacao continua, ventilagdo mecanica invasiva e
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uso de drogas vasoativas devido a instabilidade hemodinamica e alteracdo de perfusao tecidual,
0 que compromete significativamente a mobilidade, atividade e percepcao sensorial tornando a
manutencao da integridade da pele um desafio para os profissionais da equipe de enfermagem.
Além destes aspectos, observa-se, nos pacientes politraumatizados, a necessidade de imobili-
zadores, o que dificulta a realizacdo do reposicionamento no leito em virtude da presenca de
férulas, fixadores externos, tracoes, colar cervical entre outros dispositivos. Implementar medidas
preventivas baseadas na avaliacao estruturada de risco é parte das recomendacdes de prevencao
de LP e continua sendo o principal método aplicado na formulacdo dessas medidas, portanto,
é pertinente que as escalas selecionadas para avaliacao do risco sejam precisas e confiaveis.
Neste contexto, o conhecimento dos fatores de risco para a génese das LPs e das medidas de
prevencdo sao imprescindiveis para a reducao dos indicadores de incidéncia e prevaléncia deste
agravo no paciente critico. O Ministério da Saude, através da Nota Técnica GVIMS/GGTES/Anvisa
n°05/20231, estabelece o uso da Escala de EVARUCI para pacientes em UTI, sendo a traducao da
escala para a lingua portuguesa realizada em 2018. Pesquisa realizada identificou que a escala
de EVARUCI apresentou a melhor acuracia quando comparada com outros instrumentos para
verificar risco de LP em pacientes criticos, o que pode sugerir que é o instrumento que parece
atender, satisfatoriamente, as demandas de avaliacao do risco de LP neste perfil de paciente.
Um outro estudo avaliou a efetividade da escala de EVARUCI na avaliacao de risco de pacientes
criticos em comparacao com a escala de Braden e identificou que a escala de EVARUCI foi melhor
em predizer o risco de LP no inicio do internamento, pois os pacientes que desenvolveram LP
tiveram pontuacao significativamente superior em comparagcdao com os que nao desenvolveram,
enquanto a escala de Braden identificou risco elevado para todos os pacientes.

CONCLUSAO: O uso da escala EVARUCI em cuidados intensivos proporciona uma ferramenta
objetiva e especifica para identificar pacientes em risco de LP, possibilitando intervencées pre-
ventivas mais eficazes e melhores resultados clinicos. O estudo identificou que homens jovens
e idosos sem comorbidades sao os mais admitidos nas UTls, apresentando alto risco de LP. A
Escala de EVARUCI auxiliou na identificacdo dos pacientes, alvo de estratégias de prevencao
de acidentes por trauma e destaca a necessidade de medidas preventivas e aimplementacao
de protocolos de cuidado para garantir uma assisténcia segura.

CONTRIBUICOES PARA A ENFERMAGEM EM DERMATOLOGIA: O estudo destaca a impor-
tancia da manutencéo da integridade da pele, através do uso da estratificacdo do risco de LP em
pacientes criticos, pela escala EVARUCI. Nessa perspectiva, seu conteudo traz correlacao direta com
a atuacdo do enfermeiro especialista em enfermagem dermatolégica, contribuindo na construcao
de evidéncias sobre o uso de ferramentas validadas na prevencao de lesées, fornecendo dados
para pesquisas futuras e atualizacdo na area de prevencao de LP em pacientes criticos com trauma.

DESCRITORES: Pele; Lesdo por pressao; Unidade de Terapia Intensiva; Enfermagem
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INTRODUGCAO: em maio de 2024, milhares de pessoas, no estado do Rio Grande do Sul, foram
afetadas por chuvas, rajadas de vento, ondas de calor seguidas de frio intenso, transbordamento
derios, deslizamentos de encostas, deixando-as sem dgua potavel, luz, Internet e onde dormir,
pois os domicilios encontravam-se inundados. Os enfermeiros enfrentam situagdes que impul-
sionaram a necessidade de reinventar o trabalho e a vida, inclusive, os servigos, que sofreram
alagamentos e precisaram migrar para outros espacos. Essa situacao desenvolveu-se rapida-
mente, sendo imprescindivel uma forca voluntaria que atendesse aos resgates, o qual se deu
por icamento das pessoas pelo telhado das casas com helicopteros da defesa civil, ou resgate
por barcos e jet-skis. Nesse cendrio avassalador, encontravam-se as pessoas com lesdes de pele,
sendo necessdrio socorré-las, e para tal, os(as) enfermeiros(as) se mobilizaram e protagonizaram
o cuidado emergencial, sendo o elo entre os profissionais dos servicos e da academia, volunta-
rios e liderancas comunitarias, envolvendo gestores, empresarios, profissionais de enfermagem,
docentes, estudantes de instituicdes publicas e privadas. Em uma catastrofe, o Processo de
Enfermagem é estratégico no cuidado as pessoas com leses de pele, fundamentando com
suporte tedrico, modelos de cuidado, sistemas de linguagens padronizadas, instrumentos de
avaliacdo de predicao de risco validados, protocolos baseados em evidéncias e estruturas teé-
ricas conceituais e operacionais que fornecem propriedades descritivas, explicativas, preditivas
e prescritivas que servem de base ao enfermeiro em dermatologia no cuidado de pessoas com
lesdes de pele. Com as licdes aprendidas em resposta a emergéncia climatica percebeu-se a
necessidade de alocar esforcos na qualificacdo dos profissionais de enfermagem para o cui-
dado da pele na Atencao Primdria a Saude (APS), como contribuicao ao desenvolvimento da
forca de trabalho da Enfermagem para futuros desastres naturais, auxiliando os profissionais
de enfermagem na compreensao do processo de trabalho no cuidado da pele, visando a agbes
necessarias e colaboragao na gestao da crise.

OBJETIVO: relatar a experiéncia de enfermeiros da Atencao Primaria a Saude municipal, do-
centes e estudantes de enfermagem de uma universidade publica sul-rio-grandense quanto
ao cuidado da pele em ocorréncia de emergéncia climatica.

METODOLOGIA: trata-se de relato de experiéncia de projeto de extensao desenvolvido entre
maio a agosto de 2024, que qualificou profissionais de enfermagem no cuidado de pessoas
com lesOes de pele originadas ou agravadas no periodo emergencial climatico e atendidas
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em abrigos e/ou nos servicos publicos de saude. A partir de reunides on-line com a Coorde-
nadoria de Saude local, estabeleceram-se temas de educacao permanente em saude neces-
sarios ao desenvolvimento profissional de enfermagem no cuidado da pele em emergéncias
climaticas e no pds-evento. Foram estabelecidos dois encontros presenciais com as equipes
de enfermagem, com duracao de 2h cada, tendo como técnica de aprendizagem a Roda de
Conversa, para uma comunicacdo dinamica e produtiva com os profissionais de enfermagem,
e disponibilizacao de material didatico para leitura e aporte profissional. Os encontros foram
programados dentro da jornada de trabalho, visando a maior adesao e realizadas no auditério
de uma unidade de saude. O didlogo foi pautado nas percepcdes de docentes, estudantes e
profissionais de enfermagem sobre as demandas do cuidado da pele, as pessoas e com lesdes
crénicas de pele (lesdes de perna, neuropatias relacionadas a Diabetes Mellitus e estomias),
considerando a situacao de calamidade, com adoecimento da populacao e exposicao das
pessoas a lesdes agudas e agravamento das lesdes crénicas. Os motivos de maior procura dos
usuarios por atendimento nas Unidades de Saude no pdés-evento foram aqueles que envolviam
lesdes punctdrias, incisérias ou contusas causadas por material perfurocortante trazido pelas
aguas das chuvas, extravasamentos de afluentes ou desabamentos de encostas, que nao eram
perceptiveis devido a inundacao; queimaduras por choque elétrico; quedas do telhado de
casas, pontes ou prédios. Também foram muitos os atendimentos decorrentes de mordeduras
de caes, gatos, ratos; acidentes com animais peconhentos como aranhas, escorpides, lagartas;
acidentes pérfuro-contundentes, causados por armas de fogo, devido aos assaltos as pessoas
residentes em casas de comércio acometidas pela inundacao, 6bitos por afogamento, choque
elétrico ou trauma, além de doencas transmissiveis.

RESULTADOS: Participaram do Projeto de Extensao 18 profissionais, oriundos de duas unida-
des de salde que tiveram seus territérios adscritos inundados ou que receberam profissionais
remanejados devido ao fechamento temporario do espaco assistencial afetado pela enchente.
Foram realizados dois encontros, um no turno da manha e outro a tarde. A escolha da técnica
Roda de Conversa permitiu aos profissionais de enfermagem expressarem suas impressoes,
conhecimentos, opinides e entendimentos sobre o cuidado da pele realizado durante o perio-
do de emergéncia climatica e como o cuidado estd acontecendo no pds-evento, detalhando
dificuldades e fortalezas a atuacdo, permitindo dialogar reflexivamente com as manifestacdes
dos enfermeiros e técnicos de enfermagem com informalidade necesséria ao desenvolvimento
da equipe. Os questionamentos sobre a melhor escolha de cuidado a pessoa com lesdo, e sobre
quais acdes seriam as mais adequadas de serem realizadas pelo profissional de enfermagem,
permitiu a promocédo de uma expressividade real e coletiva de como agir em ato no cuidado
da pele no cotidiano do trabalho na APS, inserindo-se neste didlogo, as competéncias profis-
sionais exiguas do enfermeiro no Processo de Enfermagem em relacdo ao ato de cuidar a pele.

DISCUSSAO: a APS, como porta de entrada ao sistema de sauide, desempenha um papel
central no acesso da populacao com lesao de pele para atendimento integral, gratuito, seguro
e de qualidade. Nesse cendrio, a equipe de Enfermagem se constitui como protagonista no
cuidado a pele e, em especial o enfermeiro, no que tange a aplicacdo do Processo de Enferma-
gem no cuidado da pele. Remete-se, aqui, ao Processo de Enfermagem organizado em cinco
etapas inter-relacionadas, interdependentes, recorrentes e ciclicas: Avaliagdo de Enfermagem;
Diagnéstico de Enfermagem; Planejamento de Enfermagem; Implementacao de Enfermagem;
Evolucdo de Enfermagem no cuidado da pele. Destas etapas, cabe privativamente ao Enfer-
meiro o Diagndstico de Enfermagem quanto ao tipo de lesdo e a Prescricao de Enfermagem
considerando a melhor cobertura. Técnicos e Auxiliares de Enfermagem participam do Processo
de Enfermagem com anotag¢des de enfermagem, bem como na implementacao dos cuidados
prescritos e sua checagem, sob a supervisdo e orientacdo do Enfermeiro.

SUMARIO | 79 | IXGEBED



CONCLUSAO: as Rodas de Conversa se configuraram como importante ferramenta para o
desenvolvimento da Enfermagem em periodo pds-evento emergencial, mostrando o quao
grandes sdo os desafios impostos aos profissionais de enfermagem nas emergéncias climaticas
e epidemiolégicas.

CONTRIBUICOES A ENFERMAGEM EM DERMATOLOGIA: acbes de colaboracéo, de parceria
e de comunhao no cuidado as pessoas com lesdes de pele, em condicdes extremas e de vul-
nerabilidade, aprimoraram as préticas quanto ao acolhimento e empatia, ao didlogo, a interlo-
cucao das equipes e com a rede de atencao, e na incorporacdo de mais cuidado implicado em
respeito, ética e amorosidade. Por meio da Educacdo Permanente em Saude obteve-se éxito na
qualificacdo dos profissionais de enfermagem envolvidos no cuidado da pele da comunidade
atingida pelas inundacdes.

DESCRITORES: Pele; Enfermagem; Atencao Primaria a Saude; Educacdo Permanente; Emer-
géncias em Desastres.

REFERENCIAS

Bezerra ISN, Frota RRA, Alonso CS, Borges ELB, Garcia TF. Diagndsticos e intervencbes de
enfermagem em pacientes com ferida crOnica na atencao priméria e secundaria. Estima -
Braz J Enterost Ther. 2023;21. https://doi.org/10.30886/estima.v21.1345_PT

Cauduro FP, Schneider SMB, Menegon DB, Duarte ERM, Paz PDO, Kaiser DE. Atuacao dos
enfermeiros no cuidado das lesdes de pele: atuacdo dos enfermeiros no cuidado das
lesbes de pele. Rev Enferm UFPE. 2018;12(10):2628. https://doi.org/10.5205/1981-8963-
v12i10a236356p2628-2634-2018

Conselho Federal de Enfermagem (Cofen). Resolucao n°. 736, de 17 de janeiro de

2024. Dispde sobre a implementacao do Processo de Enfermagem em todo contexto
socioambiental onde ocorre o cuidado de enfermagem [Internet]. Brasilia, COFEN,
2024[cited 2024 Jun 20]. Available from: https://www.cofen.gov.br/resolucao-cofen-no-
736-de-17-de-janeiro-de-2024/

SUMARIO ‘80 IXCBED



https://doi.org/10.30886/estima.v21.1345_PT
https://doi.org/10.5205/1981-8963-v12i10a236356p2628-2634-2018
https://doi.org/10.5205/1981-8963-v12i10a236356p2628-2634-2018

I PLANTAO OPERANTE ENFERMAGEM
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INTRODUCAO: A leséo por pressao (LP) consiste em um dano localizado na pele e/ou tecidos
subjacentes comumente presentes em localizagdes de proeminéncia 6ssea, como resultado
da pressao, ou a esta combinada com cisalhamento e friccdo. Pode relacionar-se com o uso de
equipamentos médicos ou outro tipo de dispositivo. A LP e sua prevencado sao consideradas
metas de seguranca do paciente e responsabilidade da equipe multidisciplinar em todos os
niveis de atengdo do sistema de saude. A sua ocorréncia é multifatorial e pode ser influenciada
por questdes fisioldgicas e/ou deterioracao clinica. A equipe de enfermagem que atua no con-
texto hospitalar possui um importante papel na prevencdo de LP, bem como na identificacdo
e intervencéo precoces a fim de reduzir e/ou minimizar os agravos. Nessa perspectiva, surge a
necessidade de atuar na prevencao de LP, uma das complica¢des do ambiente hospitalar. Tra-
balhar a prevencao de LP se faz necessario, tracando metas para evitar que esse agravo evolua
e ocasione maiores danos ao individuo, como prolongamento da internacgéo, sofrimento e dor,
aumento de procedimentos, sepse e morte (pior desfecho).

OBJETIVO: orientar e capacitar os profissionais naimplementacédo das intervencoes de enferma-
gem dirigidas a prevencao e o tratamento de LP embasadas nas melhores evidéncias disponiveis.

METODOLOGIA: Estudo de métodos mistos de natureza quantitativa, qualitativa e de interven-
¢ao, projeto guarda-chuva da instituicao Hospital Regional Inacio de Sa, VIl Geréncia Regional de
Saude, Salgueiro-Pernambuco, parecer CAAE: 70529623.1.0000.5055, realizado intervencao na
terceira semana de novembro de 2023, periodo de mobilizacao mundial de prevencdao a LP, com
exposicao dialogada no periodo da manha no patio da entrada principal do hospital, visitados
todas as unidades de internacao painel interativo com abordagem in loco para atingir todos os
profissionais do plantdo e mesa redonda com discussao das melhores evidéncias disponiveis e
componente sobre aplicacdo das principais escalas de preditivas com disponibilidade de textos
complementares em formato online acessiveis a todos.

RESULTADOS: O Servico de Enfermagem em Estomaterapia, interno e ambulatorial, realizou em
conjunto com o Centro de Ensino e Pesquisa e o Servico de Seguranca do Paciente o | PLANTAO
OPERANTE ENFERMAGEM HOSPITALAR SEM LESAO POR PRESSAO voltado para os profissionais
visando reduzir as incidéncias e prevaléncias na unidade hospitalar. Assim, pode-se observar
apos as atividades, mudancas no comportamento como envolvimento das equipes na intensi-
ficacdo dos cuidados com a aplicacdo do protocolo de prevencdo, impactando na implemen-
tacao das intervencgdes de enfermagem e compromisso na vigilancia de notificacdo de casos
novos e utilizacdo de tecnologias adequadas no tratamento com o suporte da estomaterapia.

CONCLUSOES: As estratégias utilizadas para o empenho na adociao de medidas contidas no
protocolo de prevengao contaram com o treinamento efetivo da equipe de enfermagem a
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este evento adverso e a atuacao do enfermeiro na identificacao precoce de paciente em risco
iminente, prevencao e tratamento da LP considerando que esses profissionais estdo na linha
de frente da populacdo mais predisposta a este acometimento.

DESCRITORES: Pele; Lesdo por pressao; Enfermagem; Estomaterapia.
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USO DO ANTISSEPTICO ACIDO HIPOCLOROSO
EM FERIDAS DE DIFICIL CICATRIZACAO: RELATO
DE EXPERIENCIA DE UMA COMISSAO DE
PREVENCAO E TRATAMENTO DE FERIDAS
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INTRODUCAO: Feridas de dificil cicatrizacio representam um desafio constante na prética da
enfermagem em dermatologia, onde a busca por tratamentos que aceleram a recuperacao e
minimizem o desconforto dos pacientes é essencial. O acido hipocloroso (HCIO), amplamente
utilizado como antisséptico em outros paises, tem ganhado atencdo no Brasil devido as suas
propriedades antimicrobianas e ao seu potencial para melhorar a cicatrizacao. Recentemente, a
industria conseguiu estabilizar a molécula do HCIO para uso no Brasil, embora, até o momento,
apenas na forma liquida, o que limita seu uso prolongado e sustentado na ferida. Este estudo
relata a experiéncia de uma Comissao de Prevencao e Tratamento de Feridas (CPTF) de um
hospital universitario com o uso do HCIO em feridas de dificil cicatrizacdo, com foco em seu
papel, além do reconhecido em bula e literatura, como cobertura primaria, e em seus efeitos
relatados na diminuicdo da dor e melhora do conforto em feridas dolorosas.

OBJETIVO: Relatar a experiéncia do uso do acido hipocloroso a partir da vivéncia de uma
comissao de prevencéo e tratamento de feridas de um hospital universitario.

METODOLOGIA: Trata-se de um estudo qualitativo, realizado em um hospital universitario
entre junho e julho de 2024, relata a experiéncia com o uso do acido hipocloroso (HCIO) no
atendimento ambulatorial de uma comissao de prevencao e tratamento de feridas. As enfer-
meiras documentaram observacdes sobre a eficacia, beneficios e adequacdes do HCIO, além
das impressdes dos pacientes sobre as sensacdes apds o uso do produto, que foi aplicado em
formato spray de 250 ml. Esses dados, coletados informalmente, oferecem insights valiosos
sobre a aplicacdo pratica do HCIO. Para complementar a analise, foi realizada uma breve revisao
da literatura, investigando estudos que discutem o uso do HCIO em contextos clinicos e seus
efeitos no processo de cicatrizacdo de feridas.

RESULTADOS: A revisao da literatura confirma que o HCIO é um antisséptico eficaz, amplamente
utilizado em outros paises para o manejo de feridas de dificil cicatrizacdo. Suas propriedades
incluem acao antimicrobiana de amplo espectro, seguranca para uso em tecidos humanos
devido ao seu alto indice de biocompatibilidade, acdo residual na ferida, e a capacidade de
desbridar de forma oxidativa o tecido invidvel na lesdo. Estudos destacam a eficacia do HCIO em
reduzir infeccdes e, por consequéncia, acelerar a cicatrizacao de feridas de dificil cicatrizacao,
como Ulceras por pressdo, lesdes por insuficiéncia venosa e feridas de pacientes com diabe-
tes. No entanto, a literatura é limitada em relacdo ao uso do HCIO como cobertura primaria
na apresentacao disponivel no Brasil. Em outros paises, o HCIO esta disponivel em diferentes
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formatos (géis, sprays e solucdes) que facilitam sua aplicagdo continua sobre a ferida. No Brasil,
a recente estabilizacdo da molécula representa um avanco, mas a disponibilidade limitada de
apresentacodes restringe seu uso prolongado e sustentado. No contexto do ambulatério de
uma CPTF, o uso do HCIO em formato liquido, aplicado diretamente sobre as lesdes, mostrou
resultados promissores. Destaca-se o ganho de tempo, ja que nao é necessario aguardar mais
que um minuto para que haja efeito antisséptico, a economicidade pela embalagem em spray,
que minimiza desperdicios, e o efeito oxidativo, que facilita o desbridamento mecanico e
instrumental, contribuindo para a limpeza do leito e avanco no processo cicatricial, conforme
preconizado em consensos. Nao foram observados efeitos adversos em nenhum paciente. Na
observacao do produto pelos pacientes, destacou-se o alivio instantaneo da dor, especialmen-
te em pacientes com feridas dolorosas e de dificil cicatrizacao. Em um caso, um paciente com
sensibilidade aumentada, sem viabilidade de aplicacdo de nenhuma cobertura indicada para o
tratamento das caracteristicas apresentadas na lesao, utilizou gaze embebida com a solucao de
HCIO, com troca didria, devido ao bem-estar relatado pelo paciente. Esses relatos sugerem que
0 HCIO pode nao apenas controlar a infeccao, mas também melhorar o conforto dos pacientes,
possivelmente devido a sua acao anti-inflamatéria.

DISCUSSAO: Os achados sugerem que o HCIO tem potencial para ser utilizado como cobertura
primaria em feridas cronicas, mas a falta de apresentacdes adequadas no cendrio brasileiro
limita essa aplicacdo. As experiéncias clinicas demonstram a eficacia do HCIO em reduzir a
dor e melhorar o conforto dos pacientes. No entanto, a literatura existente ainda ndo explora
completamente esses efeitos, destacando uma lacuna que precisa ser abordada por futuras
pesquisas. Enquanto outros paises dispéem de uma variedade de formatos que facilitam o uso
continuo do HCIO sobre as lesdes, no Brasil, o formato liquido ainda restringe sua aplicacdo a
curtos periodos. Isso levanta a necessidade de avancos no desenvolvimento de novas formas de
apresentacdo que possam ser mantidas sobre a ferida, garantindo uma acdo mais prolongada.
Além disso, a falta de estudos clinicos robustos que explorem os efeitos do HCIO no alivio da dor
e no conforto dos pacientes sugere a necessidade de mais pesquisas na area. Ensaios clinicos
controlados sdo essenciais para validar essas observacoes e estabelecer diretrizes claras para o
uso do HCIO como cobertura primaria.

CONCLUSAO: Este relato de experiéncia evidencia o potencial do 4cido hipocloroso no manejo
de feridas de dificil cicatrizacdo, destacando seus beneficios como antisséptico e sua capacidade
de melhorar o conforto e a qualidade de vida dos pacientes. No entanto, desafios como a limi-
tada disponibilidade de apresentacdes do produto no Brasil e a falta de evidéncias cientificas
robustas sobre seu uso como cobertura primaria no formato liquido precisam ser superados.
Futuros estudos devem investigar os efeitos do HCIO sobre a dor e o conforto dos pacientes,
além de desenvolver novas formas de aplicacdo, para que a enfermagem em dermatologia
possa aprimorar ainda mais o cuidado de pacientes com feridas dificeis e dolorosas.

CONTRIBUIC()ES E IMPLICACOES PARA A ENFERMAGEM EM DERMATOLOGIA: O uso
do HCIO em formato liquido como cobertura primaria pode ser uma alternativa relevante na
enfermagem em dermatologia, oferecendo potencial para reduzir a dor e aumentar o conforto
em pacientes com feridas de dificil cicatrizacdo. A estabilizacdo da molécula no Brasil possibilita
futuras pesquisas e o desenvolvimento de novos produtos que melhor atendam as necessidades
clinicas. Com evidéncias cientificas adequadas e novas formas de apresentacédo, o HCIO poderia
ser amplamente incorporado ao tratamento de feridas crénicas, beneficiando a pratica clinica
com protocolos padronizados e maior disponibilidade de op¢des terapéuticas, especialmente
para casos associados a dor intensa e desconforto.
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PRATICA DE CAPTURA E ARMAZENAMENTO DE
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PREVENCAO E TRATAMENTO DE FERIDAS: UMA ANALISE
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INTRODUCAO: A fotografia digital se tornou uma ferramenta essencial no acompanhamento
da evolugao do processo cicatricial das feridas, permitindo uma documentacéo precisa da
evolucdo das lesdes. No entanto, o uso de tecnologias digitais na pratica clinica envolve de-
safios éticos e legais que precisam ser cuidadosamente abordados. A Lei Geral de Protecao
de Dados Pessoais (LGPD) e o Codigo de Etica dos Profissionais de Enfermagem estabelecem
diretrizes rigorosas para o tratamento de dados pessoais, incluindo informacgdes sensiveis
relacionadas a saude. Neste contexto, uma pratica para pratica de captura e armazenamen-
to de imagens de lesdes foi implementada por uma Comissdo de Prevencao e Tratamento
de Feridas (CPTF) em um hospital universitario, buscando garantir a conformidade legal e a
protecao dos direitos de privacidade dos pacientes. Este estudo realiza uma andlise teérico-
-reflexiva da experiéncia desta comisséo, avaliando suas implicacdes éticas, legais e praticas
na Enfermagem em Dermatologia.

OBJETIVOS: Analisar de forma teérica-reflexiva a luz da Teoria do Cuidado Transpessoal de Jean
Watson, dos aspectos éticos e legais, a execucao de uma pratica de Captura e Armazenamento
de Imagens de Feridas por uma Comissao de Prevencao e Tratamento de Feridas.

METODOLOGIA: Estudo qualitativo de natureza descritiva e exploratéria do tipo tedrico-re-
flexiva baseada na experiéncia de uma Comissao de Prevencao e Tratamento de Feridas com
uma pratica de captura e armazenamento de imagens de feridas implementada em 2024. A
analise foi estruturada em torno de trés principais referenciais: a ética deontoldgica, que enfatiza
o cumprimento de normas e deveres; a Teoria do Cuidado Transpessoal de Jean Watson, que
valoriza a dignidade e o cuidado centrado no paciente; e o arcabouco legal brasileiro, com foco
na Constituicao Federal, LGPD e o Cédigo de Etica dos Profissionais de Enfermagem. A reflexao
foi conduzida a partir de uma revisdo da literatura sobre ética na enfermagem e protecao de
dados pessoais.

RESULTADO E DISCUSSAO: Analise tedrico-reflexiva: A execucdo de uma pratica de captura
de imagens de feridas que comecou a ser realizado em janeiro de 2024 por uma CPTF, se con-
figurou como um marco numa instituicao universitaria visto a adequacao da conformidade
da prética do registro fotografico atrelado as diretrizes éticas e legais vigentes, especialmen-
te no que tange a protecao da privacidade dos pacientes. Atualmente, o uso e aquisicao
de imagens se encontra banalizado pela facilidade do registro por meio dos smartphones
presentes no cotidiano, fazendo com que nédo haja preocupagdo com o sentimento e com o
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respeito da pessoa com ferida a ser registrada por imagem. A preocupacdo em resguardar
esses aspectos, considerando a imagem da lesdao como um dado sensivel do paciente em
voga, levou a elaboracao e implementacao desta pratica incluindo a obtencdo de consen-
timento informado detalhado antes da captura das imagens, o uso de dispositivos seguros
para a coleta, e o armazenamento em um sistema criptografado com acesso restrito. Essas
medidas estdo alinhadas com os principios éticos de autonomia, beneficéncia, ndao male-
ficéncia e justica, além de atenderem as exigéncias da LGPD em relacdo ao tratamento de
dados pessoais sensiveis. A Teoria do Cuidado Transpessoal de Jean Watson enfatiza uma
abordagem holistica no cuidado de enfermagem, que vai além das necessidades fisicas do
paciente para incluir aspectos emocionais, espirituais e relacionais. Watson propde que o
cuidado deve ser integral, centrado no “ser”, e baseado em uma relacao genuina e empatica
entre o enfermeiro e o paciente. Considerando estes aspectos, o protocolo demonstra um
compromisso com a dignidade dos pacientes, ao garantir que suas informacgdes sensiveis
sejam tratadas com respeito e seguranca. A pratica de fornecer informacodes claras e obter
consentimento reforca a relacdao de confianca entre o paciente e o profissional de enferma-
gem, promovendo um cuidado mais humano e centrado nas necessidades do individuo.
Em relacdo a reflexdo sobre as implicacdes éticas, legais e praticas do protocolo, em termos
éticos, a pratica de obtencao de consentimento informado antes da captura de imagens é
fundamental para garantir a autonomia dos pacientes e respeitar sua privacidade. No entan-
to, é crucial que o consentimento seja obtido de forma verdadeiramente informada, com os
pacientes compreendendo plenamente como suas imagens serdo usadas e armazenadas.
Do ponto de vista legal, o protocolo atende as exigéncias da LGPD, garantindo que os dados
sensiveis dos pacientes sejam tratados com seguranca e apenas para as finalidades especi-
ficas de diagndstico e tratamento. A conformidade com a legislacao é essencial para evitar
penalidades legais e salvaguardar a instituicao e os profissionais de saude. A analise critica
destacou desafios na implementacao desta pratica, como a necessidade de documentacao
detalhada das feridas, que pode onerar o tempo disponivel dos enfermeiros, e a dependéncia
de tecnologias digitais, exigindo formacao continua. Para superar esses obstaculos, a insti-
tuicao deve fornecer suporte tecnolégico e treinamento, assegurando que a documentacao
de feridas seja realizada de forma segura e eficaz.

CONCLUSAO: A analise tedrico-reflexiva da rotina de captura e armazenamento de imagens de
feridas demonstra que a pratica adotada pela CPTF esta em plena conformidade com as diretrizes
éticas e legais. O protocolo reflete um compromisso com a protecdo da privacidade dos pacientes
e a promocdo de um cuidado centrado no individuo, alinhado com a Teoria do Cuidado Transpes-
soal de Jean Watson. No entanto, desafios praticos persistem, especialmente em relacdo a carga
de trabalho dos profissionais de enfermagem e a necessidade de formacao continua.

CONTRIBUICOES/IMPLICACOES PARA A ENFERMAGEM EM DERMATOLOGIA: Este estu-
do contribui para a Enfermagem em Dermatologia ao destacar a importancia de criacdo de
protocolos bem estruturados para a captura e armazenamento de imagens de feridas, que
respeitem os principios éticos e legais. A pratica descrita pode servir como modelo para outras
instituicées de saude, incentivando a adocao de medidas semelhantes para garantir a protecao
da privacidade dos pacientes. Além disso, a analise tedrico-reflexiva sugere que o fortalecimento
da formacao continua e o suporte institucional sdo essenciais para que os enfermeiros possam
executar essas praticas com seguranca e eficacia. Dessa forma, este estudo contribui para a
melhoria da qualidade do cuidado em dermatologia, a0 mesmo tempo em que protege os
direitos dos pacientes e promove a ética na pratica clinica.

DESCRITORES: Pele; Etica em Enfermagem; Teoria de Enfermagem; Ferimentos e Lesdes.
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INTRODUCAO: A prevencéo e tratamento de lesdes de pele sdo responsabilidades interdis-
ciplinares, mas o enfermeiro e a equipe de enfermagem desempenham um papel crucial na
definicdo de condutas e prioridades assistenciais. A Resolu¢ao 567/2018 do Conselho Federal
de Enfermagem (COFEN) regulamenta a atuagdo da equipe de enfermagem no cuidado de
feridas, atribuindo ao enfermeiro a competéncia para avaliar, prescrever e executar curativos,
além de coordenar e supervisionar a equipe na prevencao e tratamento de lesées, sob o
contexto do Processo de Enfermagem (PE). Esta resolucdo amplia a atuacao do Enfermeiro,
conferindo autonomia e permitindo o uso de recursos e novas tecnologias que impactam
positivamente no tratamento, como a prescricdo de medicamentos e coberturas especiais.
Nessa perspectiva, a aplicacdo do PE torna-se fundamental para oferecer um cuidado indi-
vidualizado e eficaz, e a Resolugdo COFEN 736/2024 possibilita ao Enfermeiro o desenvolvi-
mento de um plano assistencial que envolve a priorizacdo de diagndsticos de Enfermagem,
a determinacgao de resultados esperados e a tomada de decisao terapéutica, declarada pela
prescricao de Enfermagem de intervencdes, acdes/atividades e protocolos assistenciais.
Nesse ambito, registros detalhados da avaliacdo da pele e a documentacao formal do PE séo
essenciais para avaliar resultados, melhorar a comunicacdo multiprofissional e selecionar as
melhores acbes e condutas para o paciente.

OBJETIVO: Relatar aimplantacao da prescricao de coberturas especiais integrada a prescricao
de enfermagem, no prontuario eletrénico de um hospital universitario, no sul do pais.

METODOLOGIA: Trata-se de um estudo descritivo, fundamentado no relato de experiéncia,
vivenciado por enfermeiros da Equipe de Cuidados com a Pele (ECP), composta por 4 enfer-
meiros dermatoldgicos e a coordenacao da Comissao do Processo de Enfermagem de um
hospital universitario do sul do pais. Os atores envolvidos foram responsaveis pela implantacao
da prescricao de coberturas especiais no prontuario eletrénico entre 2022 e 2023. A coleta foi
realizada a partir de documentos fisicos e digitais arquivados pelas comissdes. O processo inicial
envolveu o mapeamento das coberturas padronizadas na instituicao e o fluxo de atendimento
dos enfermeiros especialistas a pacientes internados com lesdes instaladas ou em risco de desen-
volvé-las. Identificaram-se fragilidades na comunicacao entre a ECP e a equipe assistencial que
dificultavam a continuidade das condutas definidas. Um plano de acao foi entao desenvolvido
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para integrar os cuidados ao sistema eletrénico, com base nos protocolos institucionais, defi-
nindo parametros de prescricao e estabelecendo um cronograma para implementacao gradual.
Reunides foram realizadas para discutir e alinhar estratégias e orientacdes para as equipes. A
parametrizacdo do sistema ocorreu de janeiro a marco de 2022, aimplementacdo nas unidades
assistenciais de maio a setembro de 2022, com monitoramento continuo durante 2023.

RESULTADOS: Antes da implementacao, a ECP documentava manualmente o atendimento
e as coberturas escolhidas, resultando em exposicao de dados sensiveis, falhas na comuni-
cacao multiprofissional, principalmente na transicao do cuidado ocasionada pela perda. As
intervencdes de enfermagem contemplando as coberturas padronizadas e cuidados especi-
ficos foram cadastradas no sistema e a ECP foi treinada para sua utilizacdo. Durante a fase de
implementacdo, foram realizados ajustes para otimizar a pratica. Apesar da resisténcia inicial
a mudanca da prescricdo manual para o sistema informatizado, a nova abordagem resultou
na reducdo das fragilidades identificadas, melhorando a comunicacado entre a equipe de en-
fermeiros dermatolégicos e a equipe multiprofissional. Além disso, houve uma valorizacao da
etapa de implementacao do PE, facilitando a verificacdo da realizacdo dos curativos por meio
da checagem da prescricdo de enfermagem.

DISCUSSAO: A transicao da prescricdo manual para o sistema eletrénico foi um desafio
consideravel, principalmente devido a resisténcia a mudanca. Contudo, os beneficios se
tornaram evidentes, com melhorias na comunicacao e no gerenciamento do cuidado. A
pratica baseada em evidéncias no PE exige que as decisdes sobre cuidados e intervengdes
se baseiam em dados cientificos e melhores praticas. Ao identificar diagnésticos e resultados
especificos para diferentes populagbes, os enfermeiros podem detectar padrdes e altera-
¢Oes nas respostas humanas, o que contribui para uma assisténcia mais personalizada e em
constante aprimoramento. A integracao da prescricao de coberturas especiais ao prontudrio
eletrénico proporcionou uma documentacao mais precisa e acessivel, minimizando falhas
na comunicacao e assegurando a continuidade das condutas estabelecidas. As dificuldades
superadas durante esse processo oferecem licdes valiosas sobre a implementacdo de mu-
dangas tecnoldgicas na pratica clinica.

CONCLUSAO: A integracdo da prescricdo de coberturas especiais ao prontuario eletrénico
representa um avanco significativo na gestao de lesées de pele, oferecendo maior eficiéncia,
seguranca e precisao no cuidado ao paciente. A implementacao bem-sucedida desse sistema
contribuiu para a melhoria da comunicacao e da documentac¢do dos cuidados, além de va-
lorizar o papel dos enfermeiros. A superacao das resisténcias e a adaptacao ao novo sistema
ressaltam a importancia de uma gestdo cuidadosa das mudancas e da formacédo continua da
equipe. O gerenciamento do cuidado e a prescricao de enfermagem desempenham um papel
crucial na recuperacao e no bem-estar dos pacientes com lesdes de pele, e uma abordagem
bem estruturada pode fazer uma diferenca significativa nos resultados clinicos e na qualidade
de vida desses pacientes.

CONTRIBUICOES PARA A ENFERMAGEM EM DERMATOLOGIA: A implementacéo da prescricio
informatizada de coberturas especiais no hospital universitario trouxe melhorias significativas
para a pratica de cuidados com a pele, ressaltando a importancia de adotar tecnologias avan-
cadas para otimizar a assisténcia. O processo destacou a necessidade de comunicacao eficaz
e documentacao precisa para garantir a continuidade e qualidade do cuidado. Além disso,
reforcou a importancia da capacitacao e do suporte continuo para as equipes de enfermagem,
promovendo um impacto positivo na gestao das lesdes e no desenvolvimento da pratica de
enfermagem em dermatologia.
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INTRODUCAO: As midias sociais vém sendo amplamente utilizadas para além da comunicacao,
mas sobretudo como uma ferramenta de compartilhamento de conhecimento e promocao do
aprendizado em dermatologia. Cabe ressaltar que nao é necessario possuir formacgao técnica
para compartilhar informagdes sobre cuidados com a pele por meio dessas midias. Isto se torna
preocupante uma vez que existe risco para os pacientes quando informacdes inadequadas ou de
baixa qualidade sao compartilhadas. Em contrapartida, hd uma demanda crescente no campo
da enfermagem dermatoldgica para converter conceitos cientificos em conhecimentos acessi-
veis e compreensiveis para a populacao em geral, especialmente ao considerar as atribuicdes
indispensaveis do enfermeiro com as lesdes de pele — acolhimento do paciente, avaliacdo da
lesao, escolha do tratamento adequado e acompanhamento da evolucéo da ferida. Isso posto,
coloca-se em evidéncia, também, a relevancia da extensao universitaria que, desenvolvida du-
rante a graduacgao, permite que o estudante de enfermagem desenvolva e amplie habilidades
técnicas, independéncia e autonomia em seu processo de aprendizado. Nesse sentido, estu-
dantes, docentes e profissionais de enfermagem membros da Liga Académica de Enfermagem
em Estomaterapia (LAENFE) tém a pretensédo de estabelecer uma plataforma de aprendizagem
interativa, com comunicacgao bidirecional entre a universidade e a comunidade, disseminando
informacgdes baseadas em evidéncia cientifica e proporcionando a troca de saberes.

OBJETIVO: Relatar a experiéncia de académicos de enfermagem na utilizagdo do Instagram
para compartilhar conteudos sobre feridas, incontinéncias e estomias.

METODOLOGIA: Trata-se de um estudo descritivo, do tipo relato de experiéncia, de académi-
cas do curso de enfermagem da Universidade Federal do Parand, participantes do projeto de
extensao LAENFE. O conteudo foi publicado semanalmente em formato de fotos ou videos,
produzidos pelas préprias estudantes, sobre cuidados com feridas, incontinéncias e estomias,
dicas de cuidados aos pacientes, participacdes da Liga em eventos cientificos e realizacao de
acoes educativas direcionadas a comunidade.

RESULTADOS: Entre maio e agosto de 2024 o perfil alcancou aproximadamente 9000 contas
contabilizados por meio de comentérios, compartilhamentos e engajamentos com as publicacdes.
O alcance de postagens e stories sobre os cuidados com a pele, permitiram que os estudantes
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avaliassem o desempenho de suas publicacées e compreendessem melhor como suas mensa-
gens estdo sendo recebidas pelo publico. Por meio das métricas expressas pelo Instagram, os
estudantes identificaram quais tipos de contelido geraram maior interesse e interacao, adap-
tando suas estratégias de comunicacdo de forma mais eficiente. Portanto, esses indicadores
incentivaram o desenvolvimento de um senso de responsabilidade e ética nos estudantes de
enfermagem, visto que o conteldo produzido pode influenciar a saiide e 0 bem-estar de pessoas
com feridas. Assim, os estudantes da LAENFE, ao criarem o conteudo educativo, se basearam
em fontes confidveis e atualizadas, o que fortaleceu o compromisso com a pratica baseada em
evidéncias e com a formacao de futuros enfermeiros. A experiéncia do engajamento com os
seguidores permitiu aos estudantes sanar duividas, fornecer orientacdes e estabelecer uma rede
de comunicacao direta ao proporcionar uma forma de interacao com o publico que vai para
além do ambiente hospitalar contribuindo para a promocao da saude global.

DISCUSSAO: O Instagram se tornou um facilitador do acesso a conteudos sobre salde, for-
necendo tais informacdes de forma rapida e interativa para o publico académico e populacao
em geral, sendo um meio eficaz de disseminar conhecimento. Assim, o sucesso da iniciativa
também demonstra o potencial das midias sociais em ampliar o alcance de informacdes es-
pecializadas e contribuir para o processo de ensino e aprendizagem, ndo apenas no ambito
académico, mas também na pratica profissional da enfermagem. Nesse sentido, o alcance de
novas contas demonstra o potencial efetivo do Instagram em difundir contelddos de enferma-
gem. Dessa forma, tanto profissionais formados, quanto estudantes em processo de formacao,
expandem seu conhecimento. A popularizacao do perfil no Instagram da LAENFE entre estu-
dantes do curso de enfermagem contribui com a formacao, permitindo que egressos entrem
no mercado de trabalho familiarizados com os principais cuidados com a pele. Além disso, um
perfil ativo e popular chama atencéo para que o interesse em areas como a dermatologia e a
estomaterapia seja despertado, contribuindo para o aprofundamento de conhecimentos e no
desenvolvimento de competéncias indispensaveis ao futuro profissional, caracteristica propor-
cionada pelo cumprimento da triade ensino, pesquisa e extensdo - pilares indispensdaveis na
formacao académica. Ainda, experiéncias complementares em comunicacao digital, curadoria
de conteldo e utilizacdo de redes sociais como ferramenta educativa contribuem para a ex-
pansao da visibilidade da area.

CONCLUSAO: A utilizacdo do Instagram provou ser uma ferramenta eficaz na disseminacao de
conhecimentos sobre cuidados com a pele, comprovado pelo engajamento com os usuarios
por meio de enquetes, comentarios e mensagens no direct. O feed do Instagram da Liga Aca-
démica é um recurso completo para qualquer pessoa interessada na tematica de estomaterapia
e dermatologia, contemplando desde explicacdes simples para a comunidade até informacdes
mais avancadas para profissionais e académicos. Os resultados obtidos ressaltam a relevancia
de desenvolver o processo de ensino e aprendizado de forma acessivel e de qualidade para a
comunidade, além de evidenciar o potencial das midias sociais, como o Instagram, na promogao
dos pilares universitarios de ensino, pesquisa e extensao.

CONTRIBUICOES/IMPLICACOES PARA A ENFERMAGEM EM DERMATOLOGIA E/OU PO-
DIATRIA: Acreditamos que as midias sociais sao eficazes para divulgar contetdo cientificoem
diferentes contextos de saude ao atingir um publico mais amplo em curto espaco de tempo.
Desse modo, a utilizacdo do Instagram facilitou a comunicacdo entre profissionais, estudantes
de enfermagem e pacientes, promovendo uma educagao em sauide mais acessivel e interativa,
essencial para melhorar a adesdo as intervengdes terapéuticas e de autocuidado e, consequen-
temente, promover o bem-estar da populacao. As contribuicdes desta acdao extensionista estao
no encorajamento de estudantes da area da saude e de profissionais ao considerar a especia-
lizacdo em dermatologia como formagao complementar.
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PROCESSO PERCEPTIVO NA ACAO DO
ACOLHIMENTO PARA A SAUDE MENTAL DE
CRIANCAS COM DERMATOSES SEVERAS

Rosilene Farias Calixto’
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2Universidade do Vale do Paraiba

INTRODUCAO: 0 Dermacamp é um projeto que proporciona o lidico como ferramenta principal
para o resgate da identidade, desde 2001 desenvolve um trabalho com monitoria e atividades
dirigidas através de acampamentos tematicos com jogos cooperativos, musicas e muitas dancas,
€ uma verdadeira imersdo em experiéncias vividas a flor da pele.

OBJETIVO: mostrar que uma iniciativa singular, inovadora, com potencial para o acolhimento
de uma escuta ativa contribui com a saide mental de criancas e adolescentes com doencas
severas de pele.

METODOLOGIA: estudo tedrico reflexivo sobre 23 anos de Projeto Dermacamp.

DISCUSSAO: o Dermacamp proporciona encontros trimestrais, no qual monitores e equipe
de saude conhece e integra a crianca para conviver, viver e provar a vida de outra forma. Ser
apenas crianca, ser livre, ser parte, a compreensao de suas verdades através das brincadeiras o
faz conectar-se e enxergar sob outra ética seu problema de pele. Os pais preenchem uma ficha
de saude de participacdo, o diferencial desta ficha é o relato do préprio participante, no qual
vai descrever quais coisas sdo consideradas importantes para si: como gosta de ser chamado;
Eu gosto de; Meus passatempos sdo; Eu ndo gosto de; Fico Bravo (a) quando; Faca uma figura
gue represente o que vocé espera do Dermacamp; O que te alegra que ndo custa nada?; Que
coisas vocé faz, que poderia ensinar para os outros?; O que te ajuda quando vocé fica triste?
Escreva mais alguma coisa que gostaria de nos contar a seu respeito; O que vocé gostaria de
fazer no Acampamento?. Esses parametros para avaliacao entre outras técnicas ocorrem antes
e durante a participacao no acampamento, em uma dessas atividades uma crianca com Epider-
molise Bolhosa de 9 anos desenhou duas pessoas abracadas formadas pela palavra acolhido
escrita varias vezes.

CONCLUSAO: este desenho representa de forma abstrata o sentimento de ser acolhido e ndo
reprimido por ser ele mesmo. Imagem que demonstra licdes desse ambiente transformador
e disparador de ressignificados, alcancamos o objetivo de proporcionar qualidade de vida e
reflexos positivos sobre sua autoimagem, autoestima e forma de lidar com a doenca de pele.

DESCRITORES: Pele; Enfermagem em dermatologia; Dermatologia.
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ATUACAO DO ENFERMEIRO NA CONSULTA DE
ENFERMAGEM PRE-OPERATORIA DE CIRURGIA DE
RECONSTRUCAO DE MAMA: RELATO DE EXPERIENCIA
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Isabela Silva de Oliveira’

Fernanda Sulian de Carvalho’
Stephanie Caroline de Sena’

Larissa Venciguerra’

Aryelle Duarte Noles Simbes Souza'
Adriana Pessoa Mendes Eris’
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INTRODUCAO: O cancer de mama é o mais prevalente na populacao feminina, sendo respon-
savel por 24,5% dos novos casos anuais. No Brasil, devido ao diagndstico muitas vezes tardio,
70% dos casos resultam em mastectomia como op¢ao. Além disso, algumas mulheres optam
pela cirurgia por medo de recorréncias ou devido a mutagdes nos genes BRCA1 e BRCA2, o
que pode levar a recomendacao de mastectomia bilateral profilatica. Nos casos de mulheres
jovens, o cancer tende a ser mais agressivo, o que também contribui para o nimero elevado
de cirurgias mutiladoras no pais. Diante disso, quando a cirurgia conservadora nao é viavel, os
cirurgides buscam aprimorar as técnicas para melhorar a reconstru¢ao mamaria, visando manter
a simetria natural e considerar os sentimentos das pacientes. Nesse contexto, os tipos de cirurgia
de reconstru¢ao podem incluirimplante de silicone, expansor tecidual ou retalho miocutaneo.
A reconstru¢ao mamaria visa melhorar o aspecto estético das mamas apos a mastectomia, e
o enfermeiro desempenha um papel crucial nesse processo, fornecendo orientagdes no pré
e no pés-operatorio. A consulta de enfermagem é um momento fundamental para garantir a
preparacao adequada da paciente, tanto fisica quanto emocionalmente, desenvolvendo uma
consciéncia critica e reflexiva sobre seu estado de saide e promovendo uma recuperacao eficaz.

OBJETIVOS: Descrever a experiéncia vivenciada no atendimento ambulatorial por enfermeiros
durante a consulta de enfermagem com pacientes no pré-operatdrio para cirurgia de recons-
trucdo de mama com expansor ou protese.

METODOLOGIA: Trata-se de um estudo descritivo do tipo relato de experiéncia sobre a atua-
cao do enfermeiro na consulta de enfermagem as pacientes no pré-operatério de mama com
prétese ou expansor em um Cancer Center, localizado na cidade de Sao Paulo, SP, Brasil. A pra-
tica é realizada desde julho de 2018. Por se tratar de um relato de experiéncia, foi dispensada
a aprovacao do Comité de Etica em Pesquisa (CEP).

RESULTADOS: A paciente com indicacao para a realizacdo de reconstrucdo de mama com
prétese mamadria ou expansor é encaminhada pelo cirurgido plastico da equipe reparadora
para a consulta de enfermagem. Durante a consulta, a paciente recebe orientacdes sobre os
cuidados durante todo o periodo perioperatério, além de um kit profilatico contendo um
folder informativo, um tubo de pomada antibidtica para aplicacao nasal trés vezes ao dia e
dois frascos de clorexidina degermante, com indicacao de uso uma vez ao dia, iniciando cinco
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dias antes da data da cirurgia. Ademais, a paciente recebe instrucdes sobre alimentacdo e
habitos de vida que podem afetar negativamente sua recuperacao no pés-operatério, bem
como orientacdes detalhadas sobre os cuidados com a ferida operatéria, manejo do dreno
e os principais sinais de alerta para procurar o pronto atendimento. No decorrer da consulta
de enfermagem, o enfermeiro cria um espaco de acolhimento e escuta ativa, fornecendo
orientacdes personalizadas sobre o procedimento e a recuperacdo. Essas acdes ajudam as
pacientes a entender melhor o que enfrentarao, fortalecendo sua resiliéncia e confianca em
relacao a cirurgia. O suporte do enfermeiro é essencial para reduzir a ansiedade e o medo, por
meio da quebra de paradigmas, utilizando a comunicacao como uma ferramenta positiva na
percepcao das pacientes sobre sua jornada e evidenciando a relevancia da sua atuacao em
situacdes emocionalmente desafiadoras.

DISCUSSAO: Com base nos resultados, a consulta de enfermagem desempenha um papel
fundamental na preparacdo e no bem-estar da paciente antes do procedimento cirdrgico. Este
momento de consulta é crucial, pois possibilita avaliar e abordar diversas dimensdes das ne-
cessidades da paciente, tanto fisicas quanto emocionais. Nesse sentido, o uso de folders como
material de apoio é essencial para avaliar e compreender os niveis cognitivos, culturais e sociais
dos pacientes e de seus familiares. Esse material informativo serve como uma ferramenta visual
que facilita a absorcao de informacées complexas, proporcionando orientacdes claras sobre o
procedimento cirdrgico, cuidados pos-operatdrios e sinais de alerta. Além de estimular a reflexao
e o didlogo entre pacientes e profissionais de saude, contribui para um processo educativo mais
envolvente e impactante, garantindo o empoderamento do paciente em relacdo a sua jornada.

CONCLUSAO: A atuacio do enfermeiro na consulta de enfermagem a paciente no pré-opera-
torio de cirurgia de reconstrucdo de mama é fundamental para garantir uma experiéncia mais
segura e tranquila. O enfermeiro desempenha um papel crucial na avaliacdo das condi¢des de
saude da paciente, na identificacdo de necessidades especificas e na preparagédo psicoldgica
para a cirurgia. Além disso, fornece informacgdes detalhadas sobre o procedimento, cuidados
poOs-operatorios e expectativas realistas, ajudando a reduzir a ansiedade e a promover um melhor
entendimento do processo, minimizando a procura ao pronto atendimento. Essa abordagem
integral e personalizada contribui significativamente para a otimizacdo dos resultados cirtrgicos
e para a recuperacdo da paciente, reforcando a importancia da presenca do enfermeiro como
um elo essencial na equipe multidisciplinar e na jornada de cuidados da paciente.

CONTRIBUICOES/IMPLICACOES PARA A ENFERMAGEM EM DERMATOLOGIA: Os enfermei-
ros desempenham um papel essencial, oferecendo orientagées sobre alimentos que auxiliam
no processo cicatricial, a restricdo de movimentos especificos que podem aumentar a tensao
da ferida operatoria e o manejo do primeiro curativo cirdrgico, com o objetivo de prevenir
complicagdes no pos-operatdrio, como infeccdes, traumas e deiscéncias. Essas intervencoes sao
fundamentais para assegurar uma recuperacdo adequada e minimizar processos que possam
interferir diretamente na salde e no bem-estar dos pacientes.

DESCRITORES: Pele; Neoplasias da Mama; Cuidados de Enfermagem.
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ENFERMAGEM DERMATOLOGICA E APLICACAO
DA TERAPIA FOTODINAMICA (APDT) NO MANEJO
DA LESAO POR HANSENIASE VIRCHOWIANA
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INTRODUCAO: A aplicabilidade da terapia fotodinamica (APDT) no manejo da les&o por Han-
seniase Virchowiana, constitui-se como um dos elementos auxiliadores que contribuem para
o controle da carga microbiana, ao causar um efeito deletério celular dos microrganismos e
melhora no processo de cicatrizacao.

OBJETIVOS: Relatar a experiéncia vivenciada por uma enfermeira durante atendimentos rea-
lizados em uma clinica localizada em um municipio Matogrossense.

METODOLOGIA: Estudo descritivo, do tipo relato de experiéncia, realizado a partir da vivéncia
de uma enfermeira na assisténcia e acompanhamento de um paciente com lesao por Hanseniase
Virchowiana em um municipio Matogrossense.

RESULTADOS: Paciente idosa, restrita a cadeira de rodas, sem histérico familiar de apoio,
moradora de instituicdo de longa permanéncia ha 2 anos. Em tratamento poliquimioterapico
para Hanseniase na forma clinica virchowiana, tipo multibacilar ha 6 dias. Apresenta sequelas
neuropaticas em ambos os pés (membros inferiores com deformidades) e 2 lesdes de dificil
cicatrizacdo em membro inferior direito, regido supra maleolar medial. Leséo principal com
diametros de 9,5 cm de comprimento e 6,5 cm de largura. Lesdo secundaria com 4,5 cm de
comprimento e 4,7 cm de largura. Ambas apresentando peri-lesdo ressecada e fragil, bordas
irregulares, maceradas e em estase, leito com grande quantidade de esfacelo liquefeito e ade-
rido, odor forte, queixando de dor ao manejo, demonstrando sinais de infeccao. A escolha do
tratamento tépico foi limpeza com solucao salina associado a solucado polihexanida biguanida,
limpeza mecanica e instrumental conforme tolerancia do paciente. Aplicado APDT associado
ao fotossensibilizador, azul de metileno a 1% sobre o leito da lesao e regido de borda, insercao
de 4 gotas em toda a area do leito e bordas. Apds 10 minutos para a pré-erradicacdo do azul de
metileno no leito, aplicou-se 9 Joules de laser vermelho de baixa poténcia utilizando a técnica
pontual com 1,5 cm de distancia entre um ponto e outro. Para cobertura primaria utilizou-se
Hidrogel com polihexanida biguanida sobre o leito, associada a técnica do curativo de Interface
com retalho de bota de unna, sendo a troca a cada 7 dias. Na area de peri-lesao foi utilizado
creme barreira como protecdo. No curativo secundario, pompom e atadura. Foram realizadas
orientagdes como prescricao de enfermagem, acerca do cuidado didrio com o curativo.

DISCUSSAO: Feridas de dificil cicatrizacao associadas a hanseniase Virchowiana enfrentam
altos custos e morbidade devido a sua lenta cicatrizacdo, frequentemente agravada por infec-
¢6es microbianas e suas mutagoes. Essas lesdes podem levar a complicacdes graves, incluindo
incapacidades fisicas e amputacdes. Embora a terapia antimicrobiana sistémica seja necessdria
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para feridas infectadas, a terapia tépica é geralmente suficiente para lesdes colonizadas. A
terapia fotodinamica surge nos ultimos anos como uma abordagem inovadora e adjuvante
no tratamento dessas lesdes, ajudando a reduzir a carga microbiana por morte celular através
de um desarranjo na complexa estrutura da matriz intermicrobiana formada principalmente
por polissacarideos, proteinas e DNA extracelular, que abriga uma gama variada de bactérias e
fungos fornecendo a estes, estabilidade e uma qualidade de resisténcia consideravel as técnicas
terapéuticas convencionais em lesdes de dificil cicatrizacao. A reducao microbiana ocorre, ao
combinar um agente fotossensibilizador com luz especifica para atacar as células infectadas. Esta
conduta clinica favorece um mecanismo de acao que desarranjando o biofilme, afeta as células
dos microrganismos. Assim, a combinacao de oxigénio, o fotossensibilizador e o laser de baixa
poténcia, libera radicais livres induzindo a morte celular e consequentemente estabelece a cica-
trizacdo tecidual. E notdria, nesse sentido, a contribuicdo do servico assistencial da enfermagem
baseada em evidéncia, ela atua no intuito de oferecer conforto e acelerar o processo cicatricial
de lesdes de dificil cicatrizacao. Deste modo, essa abordagem pode contribuir para a criacdo e
o aprimoramento de protocolo inovadores no tratamento de lesdes complexas em pacientes
com condicdes semelhantes no futuro, oferecendo um manejo integrado que combina limpeza
eficiente, terapias avancadas como APDT com o uso do laser, bem como coberturas e curativos
adequados. A pratica clinica do enfermeiro especializado, cada vez mais ganha destaque com
o uso das tecnologias disponiveis. Entretanto, é necessario que este profissional, busque atua-
lizacdes e treinamentos, fortalecido numa clinica ousada, protagonista e comprometidacoma
integralidade da assisténcia em lesdes de pele. O posicionamento do enfermeiro especialista,
corrobora e fundamenta o avanco das tecnologias em enfermagem. Atender na consulta de
enfermagem, o paciente com lesdes de dificil cicatrizacdo associada a uma pratica especializada
em dermatologia eleva a categoria ao seu papel fundante na arte de cuidar.

CONCLUSAO: A experiéncia demonstrou a importancia de um plano terapéutico em enfer-
magem dermatolégica personalizado e detalhado, que pode ser adaptado e replicado para
atender as necessidades individuais de pacientes com Hanseniase ou outras condi¢cdes que
causam lesodes dificeis de cicatrizar, melhorando assim a eficacia do tratamento e a qualidade
de vida desses pacientes.

CONTRIBUICOES/IMPLICACOES PARA A ENFERMAGEM EM DERMATOLOGIA: A experiéncia
destaca a eficacia de integrar terapias avancadas, como a terapia fotodinamica com o uso do
laser, associado as novas praticas de curativo e cuidados especificos em dermatologia, como por
exemplo: a importancia de uma consulta de enfermagem criteriosa e a capacidade de eleicao
das coberturas e suas associacdes terapéuticas. Isso enriquece e eleva o conhecimento dos
profissionais de enfermagem sobre o manejo de lesdes complexas, promove a padronizacdo
de cuidados e permite a criagao de protocolos baseados em evidéncias para o tratamento de
condi¢oes dermatoldgicas graves, melhorando assim a prética clinica do enfermeiro especialista
e os resultados para os pacientes.
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SERIOUS GAMES PARA O ENSINO SOBRE
FERIDAS: REVISAO INTEGRATIVA
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INTRODUCAO: O cuidado de pessoas feridas é inerente a enfermagem, pela resolucéo 567/2024
do Conselho Federal de Enfermagem. E primordial que a formacao dos enfermeiros consiga
prepara-los de forma efetiva para esta demanda, o que é melhor alcancado com uso de serious
games, que objetivam o aprendizado.

OBJETIVO: Mapear na literatura os jogos sérios sobre feridas.

METODOLOGIA: Revisdo integrativa orientada pelo PRISMA, com buscas nas bases: PubMed,
Scielo, LILACS, Cochrane, Biblioteca Virtual de Saude, Scopus e Web of Science, abrangendo

todas as publicacdes, sem filtro de datas. Utilizaram-se os descritores “serious game”, “wound”
e “nursing’, com o operador booleano “AND”.

RESULTADOS: Identificou-se 5 jogos sérios, publicados entre 2018 a 2024, com publico-alvo
entre estudantes de enfermagem e enfermeiros. O“Burn Assessment Mission Game” (BAM game)
abordou sobre queimaduras, com perguntas e respostas em diferentes cenarios e fases. Outro
tratou de feridas traumaticas, em forma de RPG e interpretacao de papéis. Também foi encon-
trado o desenvolvimento e validacdo de jogo sobre prevencdo de infeccao do sitio cirurgico,
do género aventura, e outro sobre lesées mamilo areolares (Aleita Game). Outro estudo avaliou
a usabilidade e satisfacao dos estudantes relacionadas a um jogo sobre tratamento de feridas,
com um simulador virtual de curativos.

DISCUSSAO: Os jogos sérios vem sendo cada vez mais estudados e implementados no ensino
sobre feridas na enfermagem, refletindo um avanco significativo na integracdo de tecnologia
interativas para a formacéo profissional.

CONCLUSAO: Os jogos sérios aparecem como uma ferramenta inovadora e promissora no
ensino sobre feridas.

CONTRIBUICOES PARA A ENFERMAGEM EM DERMATOLOGIA: Os jogos sérios sobre feridas
promovem educacao inovadora e interativa, facilitam o desenvolvimento de habilidades clinicas
criticas em um ambiente seguro e controlado.

DESCRITORES: Pele; Jogos sérios; Feridas; Enfermagem
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A EFETIVIDADE DA PELE DE TILAPIA DO NILO COMO
XENOENXERTO NO TRATAMENTO DE QUEIMADURAS

Gabriel Vinicius Rabelo dos Santos’

| "Universidade Tiradentes

INTRODUCAO: Queimaduras sdo um problema de saude publica global e podem ser definidas
como lesdes traumaticas ocasionadas, geralmente, por meio de agentes térmicos, quimicos,
elétricos ou radioativos. Seu tratamento geralmente requer enxertos de pele homélogos ou
heterélogos, sendo muitas vezes de dificil disponibilidade e custo elevado. Estudos recentes
registram a utilizacdo efetiva de um curativo bioldgico a base da pele de Tilapia do Nilo, facili-
tando a cicatrizacgao.

OBJETIVOS: analisar, na literatura existente, a efetividade do uso da pele de tilapia como xe-
noenxerto para auxiliar no tratamento de queimados.

METODOLOGIA: revisao integrativa de literatura, mediante abordagem de natureza qualitativa,
com coleta e analise de dados baseados em fontes secundarias.

RESULTADOS E DISCUSSAO: destaca-se que a pele de tilapia do Nilo apresenta alta seme-
Ihanca histolégica e microscépica com a pele humana, onde mesmo apds passar pelo rigoroso
processo de esterilizacdo nao perde suas propriedades microscépicas e tensiométricas. Estudos
feitos utilizando o bioproduto como curativo demonstraram resultados satisfatérios, e até su-
periores, comparados aos tratamentos convencionais.

CONCLUSAO: o uso da pele de tildpia como xenoenxerto é uma alternativa promissora frente
ao tratamento de queimaduras.

CONTRIBUICOES PARA A ENFERMAGEM EM DERMATOLOGIA: analisar novas tecnologias
para o tratamento de queimaduras traz novas possibilidades para a efetividade do tratamento.

DESCRITORES: Pele; Tilapia; Queimaduras; Xenoenxertos.
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CONSTRUCAO E VALIDACAO DE JOGO SERIO
SOBRE LESOES MAMILARES DECORRENTES DA
AMAMENTACAO CAUSADAS POR ANQUILOGLOSSIA
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INTRODUCAO: os beneficios daamamentacéo sao inumeros, tanto para a crianca, quanto para
amae, eincluem questdes relacionadas ao crescimento e desenvolvimento sauddavel para este e
melhor recuperacao e vinculo na fase puerperal. Apesar disso, a alta taxa de desmame precoce
evidencia os desafios desse processo e a dor ao amamentar tem destaque nesse cenario. Uma
das causas desse sintoma é a lesdo mamilar, que é um agravo frequente e de manejo complexo,
dado os multiplos fatores envolvidos na incidéncia. Sabendo disso, é importante que a formacgao
do enfermeiro contemple essa tematica para que ele possa ser um agente de cuidado efetivo
na prevencgao dessas lesdes e, consequentemente, do desmame precoce.

OBJETIVO: construir e validar um jogo sério sobre lesées mamilares decorrentes da amamen-
tacado causadas por infeccoes fungicas.

METODOLOGIA: pesquisa aplicada e metodoldgica, quantitativa e transversal para desen-
volvimento do Software Educacional denominado “AleitaGame”. Foram definidos os objetivos
de aprendizagem, sequido da construcao dos casos clinicos a partir de uma revisao de escopo
sobre o tema e definicao dos itens e recursos de gamificacao do cendrio. A versao protétipo foi
submetida a avaliacao de juizes, tanto no quesito do conteudo, quanto nos aspectos técnicos
e pedagdgicos do recurso educacional. O conteudo foi avaliado levando em consideracao os
critérios sobre a qualidade da narrativa, aspectos clinicos e contexto. Quanto aos aspectos téc-
nicos e pedagdgicos, foi utilizado Learning Object Review Instrument (LORI) e ambos os grupos
de juizes preencheram o Egameflow adaptado. Esta pesquisa obteve aprovacao do comité de
ética (CAAE 15860819.0.0000.5537).

RESULTADOS: esse cenario se passa no consultério de enfermagem de uma unidade bésica de
saude, pois esse tipo de lesdo geralmente ocorre ap6s a segunda semana pés-parto. A construcao
do caso clinico que guia o jogo foi baseada em 40 documentos cientificos e, juntamente com a
experiéncia de uma das pesquisadoras, expert na area, foram selecionados os recursos didaticos
e conteudo do jogo. Os recursos didaticos foram: imagem real do tipo fotografia, prontudrio
ficticio, narrativa em formato de didlogo, questdao de multipla escolha, podcast e texto. O con-
teudo selecionado foi: manifestacao clinica da infeccao fungica na cavidade oral da crianca e
no mamilo da puérpera, histérico, anamnese, parametros clinicos relevantes, aconselhamento,
fatores relacionados a infeccdo fungica no bindbmio mae-filho, maleficios do uso da chupeta,
descricbes subjetivas relacionadas a infeccdo fungica nos mamilos e condutas mais adequa-
das para o caso. Em seqguida, o protétipo do jogo foi submetido a avaliacdo de dois grupos,
sendo um sobre o contelido, composto por seis especialistas na drea de amamentacao, e foi
obtida pontuacdo 1 (maxima) do indice de Validade de Contetido nos trés critérios avaliados.
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Algumas sugestdes foram apresentadas para melhoria do cendrio e todas foram acatadas. O
segundo grupo de juizes que avaliaram os aspectos técnicos e pedagdgicos foi composto por
trés profissionais da area de tecnologia e educacao. A avaliacdo destes juizes, mediante LORI,
apontou melhores escores médios nas variaveis: design de apresentacao (4,7), qualidade do
conteudo (4,6) e alinhamento de metas de aprendizagem (4,3). A usabilidade de interacao
recebeu escore médio de 3,6, motivacao, feedback e adaptacao receberam escore de 3,3 e a
acessibilidade um escore médio de 2. Considerando 5 como pontuacao maxima, verifica-se que
a maioria dos itens atingiu, no minimo 66% desse parametro. Quanto a avaliacdo do jogo pelo
instrumento EGameflow, todos os juizes utilizam diariamente recursos tecnolégicos, 33,4% dos
juizes informaram que raramente jogam, 22,2% jogam todos os dias, 22,2% jogam ocasional-
mente e 22,2% nunca jogam. No que diz respeito aos itens de avaliacao, os escores médios dos
juizes de conteudo (grupo 1) variaram entre 6 e 7, enquanto os escores dos juizes dos aspectos
técnicos e pedagdgicos (grupo 2) variaram entre 3 e 7, sendo 7 a pontuacao maxima. Algumas
sugestoes de mudancas também foram feitas pelos juizes que avaliaram os aspectos técnicos e
pedagdgicos, sendo acatadas e ajustadas para a versao final do jogo. As observacdes versaram
sobre: acrescentar verbos no infinitivo, diferenciar cores de caixas de texto, retirar a opcao de
avancar enquanto o jogador ainda esta explorando o cenario, destacar legendas, explicitar no
feedback os itens errados e acrescentar a op¢ao “tente novamente” no feedback final do cena-
rio. Ap6s todas as modificacdes serem realizadas, o cendrio “assisténcia a lesao mamilo-areolar
por infeccao fungica” foi finalizado e atualmente esta na etapa de finalizacdo e viabilizacao. Os
recursos de gamificacao utilizados nessas telas foram: narrativa, niveis de integracao, feedback
e pontos. A versao final do jogo pode ser visualizada em: https://www.youtube.com/watch?v=-
cinf-ux_Fqgw. Ao final, o jogador precisa saber reconhecer uma lesao mamilo-areolar, identificar
sinais, sintomas e condicdes determinantes para o diagndstico e saber realizar o tratamento,
acompanhamento e prevencao de lesdo por infeccao flngica.

DISCUSSAO: No jogo foi possivel apresentar manifestacées clinicas objetivas com imagens reais:
eritema, descamacao, alteracao na cor do tecido do mamilo e/ou aréola e pele com aspecto
brilhante; e também por manifestacdes subjetivas que foram caracterizadas por: dor persistente
durante e apds a mamada, dor que irradia para as mamas (especialmente apds a mamada),
prurido e sensacao de queimacao. Nem sempre as apresentacdes clinicas sao evidentes, o que
dificulta o diagnéstico, retardando o tratamento.

CONCLUSAO: a partir do estudo foi possivel desenvolver e validar o protétipo de serious game
sobre lesdes mamilo-areolares decorrentes de infec¢des fungicas. O jogo foi elaborado em
conjunto com profissionais de tecnologias e saude e educacao, a partir da literatura nacional
e internacional e da experiéncia empirica da pesquisadora, e permitiu responder quais itens
devem compor um cenario de jogo sério sobre lesées mamilo-areolares decorrentes da infeccao
fungica durante a amamentacdo. Apos o desenvolvimento procedeu-se a avaliagdo com dois
grupos de juizes sobre o contetido e aspectos técnico e pedagdgico e possibilitou responder que
as telas, os recursos e o conteudo do cendrio desenvolvido no jogo sério sao validos. A versao
final do jogo contendo este e outros cenarios podem ser acessados gratuitamente através do
site: https://aleitagame.github.io/.

IMPLICACOES PARA A ENFERMAGEM EM DERMATOLOGIA: 0 manejo das lesdées mamilares
decorrentes daamamentagao é complexo e exige a intercessao de conhecimentos especializados
que vao desde a avaliacao clinica do recém-nascido, da puérpera e da lesao que esta causando
ador. Assim, o compartilhamento de conhecimentos e condutas que favorecam o processo de
cicatrizacao sao bem-vindos no ambito da promoc¢ao do aleitamento materno.

DESCRITORES: Pele; Lesdes Mamilo-Areolares, Jogo Educativo, Tecnologia Educacional.
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INCIDENCIA DE LESOES POR PRESSAO EM
REGIOES SACRAL E CALCANEAS DE PACIENTES
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INTRODUCAO: pacientes criticos na UTl apresentam alta incidéncia de lesdes por pressao (LP)
relacionadas a gravidade da saude, devido a falta de métodos objetivos para deteccao precoce.

OBJETIVO: avaliar a incidéncia, os fatores de risco relacionados e o intervalo de tempo ne-
cessario para o desenvolvimento de LP em regides sacral e calcanea, de pacientes adultos
hospitalizados na UTI.

METODOLOGIA: trata-se de uma coorte prospectiva, aprovado pelo Comité de Etica em Pes-
quisa do Hospital Publico Central de Portugal n° 228/2022. Foram incluidos pacientes adultos
com escore de Braden <16 e idade =18 anos, totalizando 91 participantes. Foram excluidos: LP
prévia regides sacral ou calcanea, dermatite associada a umidade, reacdes alérgicas, urticaria,
celulite, ou outras condicbes similares, em cuidados paliativos associados a processos de reti-
rada de suporte de vida; gravidas; em recebimento de outras intervencdes para a prevencao
de LP, que ndo estavam contempladas no protocolo padrao da instituicao; Imobilizacdo total
ou com prescricao de posicionamento prona. As fotos termograficas e a medida da umidade
subepidérmica (SEM) foram feitas nas proeminéncias 6sseas do sacro e dos calcanhares, utili-
zando-se camera infravermelha C5 FLIR® e o PROVIZIO® SEM SCANNER. Os dados quantitativos
foram analisados por estatistica descritiva. Para as varidveis longitudinais, utilizou-se o modelo
de regressao logistica de Cox.

RESULTADOS: a incidéncia de LP foi de 9,89%, com média de seis dias para o seu desenvolvi-
mento. A regido sacra foi a mais afetada (77,78%), com 55,52% em estégio 2. Diabetes Mellitus,
Hipertensao Arterial Sistémica, glicemia e PCR foram fatores de risco. A diferenca de temperatura
entre regides central e periférica da proeminéncia éssea foi um indicador de risco, podendo
predizer o desenvolvimento de LP trés dias antes da visualizacdao. Nao houve relacdo estatistica
entre a umidade subepidérmica e o desenvolvimento de LP.

CONCLUSAO: A incidéncia relativamente reduzida de 9,89% de lesdes por pressao (LP) em
comparagao com estudos internacionais sugere um impacto positivo das medidas preventi-
vas, como a utilizacdo do colchdo de baixa pressao continua. A associacao identificada entre
DM e HAS, niveis elevados de glicemia e PCR com o risco de desenvolvimento de LP enfatiza a
importancia de abordagens personalizadas para pacientes com essas condi¢des. A termografia
emergiu como um indicador valioso de risco, capaz de prever o desenvolvimento de LP. Novos
estudos com amostras mais amplas e diversificadas fazem-se necessarios principalmente para
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o estabelecimento de relacbdes entre a SEM e a temperatura da pele, avaliada pela termografia,
e a deteccdo precoce das LP.

DESCRITORES: Pele; Lesao por Pressao; Ulcera por Presséo; Incidéncia; Fator de Risco; Termo-
grafia; Enfermagem.
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IMPACTO DA APLICACAO DE PLASMA FRIO
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E CONTROLE DE INFECCAO NAS FERIDAS
CRONICAS MAIS PREVALENTES NO BRASIL:
REVISAO SISTEMATICA E METANALISE
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INTRODUCAO: recentemente, um grande progresso para compreensao dos fendmenos fisicos
do plasma atmosférico e com o desenvolvimento de novas técnicas para produzi-los, contri-
buiram para um crescente foco do plasma em aplicacdes biomédicas. Os componentes ativos
produzidos pelo feixe idnico (plasma), como por exemplo, moléculas, atomos, ions, elétrons,
fétons e espécies reativas demonstraram possuir capacidade de controlar e catalisar complexas
reacOes bioquimicas. A utilizacao do plasma vem se estabelecendo nos melhores centros de
investigacdo do mundo como potencial tecnologia para desinfeccdo ou esterilizacao da pele
e auxiliar no processo de cicatrizacao de feridas, principalmente, nas quais os tratamentos
convencionais nao mostraram resultados.

OBJETIVO: realizar uma revisao sistematica sobre a aplicacdo clinica em humanos do plasma
frio atmosférico (CAP) nas feridas cronicas mais prevalentes no Brasil: pé diabético, ulcera ve-
nosa e lesdo por pressao.

METODOLOGIA: as diretrizes PRISMA foram seguidas e os bancos de dados PubMed, Embase,
CINAHL e Lilacs foram arroladas para pesquisar por ensaios clinicos randomizados (ECR), que
compararam o CAP com o tratamento convencional de feridas crénicas. Os desfechos prima-
rios de reducao da carga biolégica e do tamanho da ferida foram incluidos. Metanalises foram
realizadas; odds ratio (OR) e intervalos de confianca (IC) de 95% foram extraidos e agrupados
em um modelo de efeitos aleatérios.

RESULTADOS/DISCUSSAO: quatro ECRs relataram a reducdo da area da ferida (unidade: cm2),
com 97 pacientes no grupo CAP e 91 no grupo controle. A metanalise mostrou que o tratamen-
to com CAP foi mais eficaz na reducao da area da ferida [MD = 5,60, IC 95% (2,55 - 12,32), p =
0,0001, em comparacao com o grupo controle. A exploracao dos resultados primarios mostrou
que pacientes tratados com CAP tiveram reducdo estatisticamente significante na carga bio-
l6gica em comparacdo com os controles (CAP vs controle: OR = 6,84; 1C 95% = 1,65 — 28,29; I12
=79%; P =0,008).

CONCLUSAO: O CAP apresentou potencial beneficio para reduzir a biocarga bacteriana e a
area da ferida. Emerge como opcéao terapéutica adjuvante promissora para feridas cronicas
de diferentes etiologias, como aquelas presentes no cenario dos sistemas de satde publico e
privado no Brasil.
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DESCRITORES: Pele; Feridas cronicas; Pé diabético; Ulcera venosa; Leséo por pressao; Plasma
frio atmosférico.
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INTRODUCAO: Vidas, corpos e pele tém histéria, memoéria e também tém afetos. No campo
psicossocial o corpo e a pele representam nossa presenca, morada e interface com o mun-
do. O corpo da concretude a uma existéncia, torna possivel a percepc¢ao da individualidade
e singularidades historicas, mesmo quando processos de apagamento estrutural possam
estar presentes. Ja a pele, em sua dimenséo estética e de profunda interagdo com o mundo
externo, faz emergir a percepcao da autoimagem, autoestima e do cuidado de si. A pele, ao
mesmo tempo em que protege o corpo, expde ao mundo o que ha de mais intimo nos seres,
como nos mostra Montagu. Por estar intimamente ligada ao sistema nervoso, desde a fase
embriondria, estabelece conexdes entre corpo e meio ambiente, sendo a matriz de todos
os sentidos e sensa¢des que, na vasta superficie do corpo, enraizam-se nos mais profundos
sentimentos. Corpo e pele apontam o reflexo da postura frente a vida, territdrio, relagdes e
o Cosmo. A motivacdo para esta reflexao é fruto do percurso profissional na Enfermagem
em Dermatologia, dentre tantas experimenta¢des, destacando a experiéncia mais sensivel:
poder ouvir as mensagens do corpo e da pele e seus anexos. Momento em que a pele deixa
de ser apenas um “envelope” do corpo e, ambos, passam a ser vistos como uma interface de
comunicacdo. Por mais que o corpo esteja silenciado, através da pele manifestacdes acon-
tecem e acabam ecoando para o mundo. Nessa perspectiva, para o enfermeiro qualificado,
um olhar apurado e interessado é suficiente para despertar para as diferentes formas de
linguagens e expressdes do corpo na pele e seus anexos. No exercicio continuo de analise
do sentido dos saberes e fazeres, as provocagdes fizeram emergir casos e reproducdes de
praticas diretamente ligadas ao cuidado com corpo e a pele, evidenciando questionamentos
e problematizacdes que, por meio de um olhar desafiador, trouxe a tona essa reflexao critica.
Este olhar, na perspectiva de que corpos e peles importam é pouco identificado nos servicos
de saude, é considerado um tema de extrema dificuldade para ser abordado, sendo assim
subnotificado, mascarando a gravidade das situacgoes.

OBJETIVO: promover a reflexao de que vidas, corpos e peles importam, por meio de argu-
mentos, pontos de vista e expressao de conexdes vivenciadas na pratica cotidiana e no ensino
como enfermeiras que atuam na area da Dermatologia.

METODOLOGIA: trata-se de um ensaio tedrico reflexivo que parte, inicialmente, do ponto
de vista das autoras, tendo como finalidade conectar essa perspectiva pessoal ao interesse de
todos. Por se tratar de um artigo reflexivo, os pensamentos aqui trazidos sao apontados pelos

SUMARIO | 13 | IXGCBED



préprios autores, levando em consideracao a abordagem do tema a partir de suas praxis na
area de Enfermagem em Dermatologia. Assim, as reflexdes estabelecidas neste ensaio remon-
tam a consideracdo dos autores sobre o cuidado de corpos e peles, que também surge como
estratégia cognitiva sobre o tema.

DESENVOLVIMENTO: os enfermeiros que atuam na Dermatologia costumam ocupar um papel
de destaque no cuidado as pessoas no que tange a preocupacao com a pele e seus anexos, 0
que reflete o cuidado com o corpo tanto daqueles que cuidam, quanto dos que sao cuidados.
A atencdo didria para promocao da saude da pele ou para a recuperacao de sua integridade,
quando na presenca de alteracdes, traz significado e concretude a existéncia humana do enfer-
meiro especialista em dermatologia e o assola. Imbuido de compaixdo solidaria, engajamento
e constante desejo de se aprimorar técnica e cientificamente e com um profundo interesse
pelos aspectos humanos, sociais, emocionais e todos os impactos pessoais e familiares provo-
cados pelos milhares de diferentes tipos de dermatoses que acometem os seres humanos nos
diversos ciclos de suas vidas, o enfermeiro se depara com a necessidade da integralidade para
compreender e cuidar destes corpos, mentes e almas. Nessas situacoes exerce atividades de
acolhimento, escuta qualificada, rastreamento e acdes para promocgdo e prevencao de agravos
a saude da pele e seus anexos. Construindo sua linguagem a partir do glossario dermatolé-
gico, com seu olhar treinado, o toque e o contato direto com estes corpos e peles, buscando
compreender sua histéria, a morfologia e significado de cada queixa ou lesdo referenciada ou
observada, o enfermeiro tem uma enorme janela de oportunidades para identificar afeccdes
nao sé na pele e seus anexos, como manifestacdes, na pele, de doencas sistémicas, como o
[Upus, diabetes, dentre outras. O estimulo para o cuidado sensivel, mediado pelas tecnologias
adjuvantes e avancadas, pode trazer luz de intensidades variadas, ondas, calor, caricia asséptica
para as invasdes externas, choques, oxigénio, gases, energia cinética, provas para as sensagoes
protetoras, tateis, térmicas e dolorosas, testes para a avaliacao dos liquidos e secrecdes, adsor-
cao, umidade, hemostasia, controle de metaloproteases, entre outras. Todavia, para além das
melhores evidéncias e tecnologias, nada sera significativo e resolutivo se todas as vidas, peles
e corpos nao tocarem o profissional e ndo estabelecerem conexdes verdadeiras e profundas
daqueles que cuidam, com zelo e desvelo. As competéncias técnicas e éticas, as condutas do
profissional com base no que estabelecem consensos e guias de boas praticas é necessaria,
mas ndo é suficiente para que o cuidado em ato nao se torne negligente e consequentemente,
fragilizado. Nessa perspectiva, importa destacar a necessidade de pensar o cuidado baseado
no Processo de Enfermagem, a fim de identificar os possiveis diagnésticos e intervengdes de
enfermagem. Cuidar do corpo e da pele é condicao sine qua non para a realizacdo de um trabalho
eficiente nos espacos da saude. Fica evidente que a maneira mais eficiente de se auxiliar alguém
é oferecer-lhe uma escuta. Nao qualquer escuta, mas uma escuta revestida de cuidado, afeto e
empatia. E importante refletir sobre essa responsabilidade atribuida, pois, a escuta qualificada
possibilita 0 encontro com o subjetivo do individuo, e pode ser definida como o ato de estar
sensivel ao que é comunicado e expressado através de siléncio, gestos, palavras, acdes e até
mesmo pelas emocdes. Sendo essa a principal habilidade ou role model da enfermagem em
dermatologia, por qué? Vidas importam.

CONCLUSAO: as reflexdes contidas neste ensaio ressaltam a magnitude do tema e propiciam
elementos para um olhar para possiveis l6cus de sofrimento expressos por conexdes de vidas,
corpos e peles. Ainda, proporcionam informacgdes que podem auxiliar em acdes de prevencao e
conducdo de situagdes que se apresentam na clinica, nos diferentes niveis de atencédo primaria,
especializada, ambulatorial e/ou hospitalar, e que exigem do Enfermeiro que atua na area de
Dermatologia a defesa para condutas rigorosas, seguras e efetivas. A reflexdo também contri-
bui para o debate acerca da tematica e destaca a importancia de que todos os corpos e peles
importam, pois nao sé nas pesquisas, publicagées e consensos observa-se enorme iniquidade
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e apagamento das peles e corpos ndo europeus, como negros e asiaticos, como os modelos
estéticos também os refletem. Mesmo apagadas e silenciadas as manifestacdes emergem e
ecoam para o mundo e para a pratica clinica do enfermeiro em dermatologia, em especial, na
identificacdao de sinais e sintomas de alerta como escoriacdes, manchas, estresse, ansiedade,
alteracdes na dinamica familiar e social e “emocoes a flor do corpo e da pele”’, como nos fala o
poeta. E premente a necessidade do uso de informacées, tanto para o acionamento da rede
de atencao, quanto para o acompanhamento das situacdes, com maior inclusdo e equidade,
atacando os estere6tipos, preconceitos e estigmas tao fortemente ligados a pele, desde tempos
remotos. Alerta-se para a necessidade de intervencao precoce e adequada pela Enfermagem
em Dermatologia e equipe multiprofissional, com monitoramento das situacdes a partir de
politicas publicas e sistemas de informacao em salde préprios para a producao de informacoes
consistentes, que possam subsidiar as tomadas de decisdes, auxiliando a producao de dados
para futuras producdes cientificas. A limitacao do ensaio reflexivo diz respeito ao proéprio mé-
todo que necessita de verificacdo na pratica, a partir de pesquisa de campo, a fim de identificar
dificuldades que enfermeiros dermatolégicos enfrentam no cuidado de vidas, corpos e peles.

CONTRIBUICOES PARA A ENFERMAGEM EM DERMATOLOGIA: espera-se que essas reflexdes
se transformem em didlogos mais abrangentes, possibilitando, futuramente, transformacoes
na formacao e na performance do enfermeiro na drea da Dermatologia, no cuidado de vidas,
corpos e peles. A drea de Enfermagem em Dermatologia é especialidade reconhecida pelo
Conselho Federal de Enfermagem, com perfil de competéncias que abrangem conhecimentos,
habilidades, atitudes e responsabilidades, com estratégias e processos no nivel concreto da
atuacao, nas diversas condutas ou acdes especificas. Demandadas a partir do contato direto
com a realidade das pessoas, considerando-se contextos sociais e histéricos, inclusive a neces-
sidade de maior equidade no que concerne a abordagem de corpos e peles negras, asiaticas e
nao apenas europeias, tanto nas pesquisas, como na sua translacao para a pratica, pois todas
as vidas, todos os corpos e todas as peles importam. Trata-se de uma acdo auténoma baseada
no raciocinio cientifico e executada para beneficiar todas as pessoas, vislumbrando resultados
projetados as reais necessidades de populacdes profundamente heterogéneas e desiguais,
favorecendo uma assisténcia holistica e equanime, mobilizando competéncias e recursos dis-
poniveis na otimizacdo da atencdo para a qualidade de vida e o bem-viver.

DESCRITORES: Pele; Enfermagem; Dermatologia; Cuidado; Equidade
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INTRODUCAO: nos ultimos anos a qualidade na assisténcia e a seguranca do paciente vém
sendo discutidas. A ocorréncia de lesao por pressao (LP), em pacientes internados em Unidades
de Terapia Intensiva (UTI) tém implicacdes significativas na mortalidade, morbidade e qualidade
de vida.

OBJETIVO: relatar a experiéncia vivenciada no processo de educagao permanente a profissionais
de enfermagem a partir da construcao do jogo educativo sobre lesao por pressao.

METODOS: trata-se de um estudo descritivo, tipo relato de experiéncia, produzido a partir
do desenvolvimento da intervencao educativa intitulada “Dominando a lesdo por pressao na
terapia intensiva’, sendo desenvolvida de maio a julho de 2022, pela pesquisadora responsavel.
A intervencado educativa presencial foi precedida pela aplicacdo do jogo de dominé contendo
“pedras” com perguntas e respostas, acerca da classificacao, manejo e prevencao de lesées por
pressao em UTI.

RESULTADOS: participaram da intervencao educativa 48 profissionais da equipe de enferma-
gem, a estratégia utilizada para avaliacdo da aprendizagem foi a discussao de casos clinicos.

DISCUSSAO: a efetividade desta abordagem educativa de curta duracéo, embasou-se em pes-
quisas similares com profissionais de enfermagem. A estratégia de estudos de casos possibilitou
a discussao de situagdes cotidianas na pratica assistencial, na tomada de decisao e condutas
para prevencao da LP.

CONCLUSAO: a utilizacdo de metodologias ativas é ferramenta fundamental para o aprimora-
mento assistencial, possibilitando uma maior assimilagao de contetido e habilidades praticas.

IMPLICACOES PARA A ENFERMAGEM EM DERMATOLOGIA: a Educacio é indispensavel a
formacao dos profissionais de enfermagem, principalmente aqueles que atuam em UTls, pois
precisam ter conhecimentos renovados em sua pratica assistencial.

DESCRITORES: Educacao continuada; Lesdo por pressao; Cuidados criticos; Pele.
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