Q\\

&
UEPB

UNIVERSIDADE ESTADUAL DA PARAIBA
~ CAMPUSI ,
CENTRO DE CIENCIAS BIOLOGICAS E DA SAUDE
CURSO DE GRADUAGCAO EM ENFERMAGEM

LUANNA CAROLLYNNE ARRUDA OLIVEIRA

ESTAGIO EXTRACURRICULAR EM CLINICA DE ENFERMAGEM
ESPECIALIZADA EM CURATIVOS: RELATO DE EXPERIENCIA

CAMPINA GRANDE
2018



UNIVERSIDADE ESTADUAL DA PARAIBA

CAMPUS I

CENTRO DE CIENCIAS BIOLOGICAS E DA SAUDE

LUANNA CAROLLYNNE ARRUDA OLIVEIRA

ESTAGIO EXTRACURRICULAR EM CLIiNICA DE ENFERMAGEM
ESPECIALIZADA EM CURATIVO S: RELATO DE EXPERIENCIA

Orientador: Prof. Ms. Eloide André Oliveira

Trabalho de Conclusao de Curso
apresentado ao Curso de Enfermagem do
Centro de Ciéncias Biologicas ¢ da
Saude da Universidade Estadual da
Paraiba, como requisito parcial a
obtencdo do titulo de Bacharel em
Enfermagem.

CAMPINA GRANDE

2018



E expressamente proibido a comercializacdo deste documento, tanto na forma impressa como eletrnica.
Sua reproducdo total ou parcial & permitida exclusivamente para fins académicos e cientificos, desde que na
reproducdo figure a identificacdo do autor, titulo, instituicdo e ano do trabalho.

048e  Oliveira, Luanna Carollynne Arruda.
Estagio extracurricular em clinica de enfermagem
especializada em curativos [manuscrito] : relato de experiéncia
/ Luanna Carollynne Arruda Oliveira. - 2018.

19 p.

Digitado.

Trabalho de Conclusdo de Curso (Graduacdo em
Enfermagem) - Universidade Estadual da Paraiba, Centro de
Ciéncias Biologicas e da Saude , 2018.

“Orientacao : Profa. Ma. Eloide Andrée Oliveira
Coordenacao do Curso de Enfermagem -CCBS."

1. Cuidados de enfermagem. 2. Ferimentos. 3. Lesdes. 4.
Curativos. |. Titulo

21.ed. CDD 610.73

Elaborada por Giulianne M. Pereira - CRB - 15/714 BC/UEPB




LUANNA CAROLLYNNE ARRUDA OLIVEIRA

ESTAGIO EXTRACURRICULAR EM CLINICA DE ENFERMAGEM
ESPECIALIZADA EM CURATIVOS: RELATO DE EXPERIENCIA

Trabalho de Conclusdo de Curso apresentado
a0 Curso de Enfermagem do Centro de
Ciéncias Biolégicas e da Saude da
Universidade Estadual da Paraiba, como
requisito parcial a obtengdo do titulo de
Bacharel em Enfermagem.

Aprovado em: pl8/ 10 /,201%.
BANCA EXAMINADORA

Prof. Ms Eloide André OliveiE‘(Bo/rieBQd_gﬁ/
Universidade Estadual da Paraiba (UEPB)

Prof. Ms. Marina Sandrelle Correia de Sousa ™
Clinica Cicatriza - CG

(lowuloglonia (2. G0

Prof,[Dr(a). Gabri¢la Maria Cavalcanti Costa
Universidade EStadual da Paraiba (UEPB)




Ao meu Deus, que me concede a cada dia a graga de

ser Sua filha, DEDICO.



AGRADECIMENTOS

Quando chegamos ao fim de uma etapa tdo grandiosa, percebemos o quanto a
contribuigdo das pessoas que nos cercam fizeram-nos chegar até este passo:

Aos meus familiares, em especial minha mae Eliane (/in memorian) por sua fiel
motivacdo em acreditar que eu conseguiria vencer todas os obstaculos que viessem a surgir
e ser meu maior exemplo e maior saudade; e a minha irma Sara, por me mostrar que sSomos
mais do que aparentamos, sempre ha algo mais profundo sobre cuidar de uma pessoa. Amo
voces infinitamente.

A minha avo, Nair, por ser minha primeira inspiragio como enfermeira. Esta
conquita também ¢ sua vovo!

Ao meu noivo, Caio, por ser a melhor pessoa para dividir os dias, sonhos ¢ vida.
E muito bom saber que somos melhores juntos.

Aos meus amigos, que sdo alegria e for¢a para meus dias: Paulo, Raylla e Jodo
Lucas, Deus ¢ muito bom comigo ao me presentear com a amizade de vocés.

Aos professores e funciondrios da UEPB, pelo companheirismo, aprendizado e
crescimento pessoal e profissional, especialmente a professora Eloide Oliveira, por sua
grande contribui¢do, paciéncia e dedicacdo em orientar a produgdo deste trabalho e pela
amizade; e a professora Gabriela Cavalcanti, por acrescentar tanto no meu olhar
profissional sobre o cuidado e o exercicio da Enfermagem.

A Clinica Cicatriza, na pessoa de Marina Sandrelle, pela oportunidade e
confianca depositadas em mim para fazer parte desta equipe durante um ano, aprender com
vocés e ver que isto resultou na produgao deste trabalho.

Aos colegas de classe pelos momentos de amizade e apoio.

Agradeco ao meu Senhor Jesus por sua infinita graca, misericordia e amor,

cuidando de mim enquanto seguia pelos caminhos tragados pela Sua soberana sabedoria.



1.1
1.2

INTRODUCAO

SUMARIO

APELEE AFERIDA. ....cccoooiiiiiiiieeeeeeee e

O CUIDADO DE

ENFERMAGEM.....cccoiiiiiiiiiiiiniiiiieecteereeeeeeeiee

METODOLOGIA........oocctnesssssss s

DISCUSSAO......

CONSIDERAGOES FINAIS.......cconeeruermnersscsssessssssssessssssssssssssssasssssssssssssses

REFERENCIAS



RESUMO

A pele exerce diversas fungdes significativas para o funcionamento do corpo humano, sendo,
portanto, um 6rgao bastante sofisticado. Agentes agressores para a célula podem causar danos
ao tecido, levando a uma resposta celular, que, depois da elimina¢do do agente causador,
podem retornar ao estado celular inicial. Porém, se esta agressdo persistir ou for
demasiadamente intensa, pode gerar dano irreversivel a célula e consequente morte celular.
Quando essa lesdo causa descontinuidade do tecido cutaneo, origina-se uma ferida. Para tanto,
o enfermeiro constitui-se o profissional com relagdo direta nesta area, nos diversos servigos
de satide. Para contribuir com esta formacdo, os estagios extracurriculares evidenciam-se
como fontes de aprimoramento das agdes de Enfermagem. O estudo trata-se de relato de
experiéncia acerca de estdgio extracurricular em clinica especializada em curativos na cidade
de Campina Grande - PB. Apresenta abordagem qualitativa, tendo duragdo no tempo
decorrido entre outubro de 2017 a outubro de 2018. A observagdo dos protocolos de curativos
adaptados para cada paciente foi de grande valia para a constru¢do do conhecimento sobre o
tratamento de lesdes. A promog¢do de tal vivéncia para futuros enfermeiros, ainda em
formagao, traz confianga ¢ responsabilidade, principalmente por atribuir ao profissional um
melhor processo de cuidar. O cuidado com feridas deve ser entendido como um processo
sempre em desenvolvimento e para tanto ¢ primordial a busca pela experiéncia em
tratamentos qualificados e aprendizado continuo, com o objetivo de ser um profissional apto e
cuidar de forma integral.

Descritores: Ferimentos ¢ Lesdes. Cuidados de Enfermagem. Estagios.

1 INTRODUCAO
1.1 A PELE E A FERIDA

A pele constitui-se no maior sistema do corpo, sendo responsavel por cerca de 15% do
seu peso total. Ela proporciona separacdo fisioldgica entre o ambiente € o meio interno do
corpo, fazendo parte de diversas fungdes metabolicas e vitais. E composta por, basicamente,
trés camadas principais denominadas: epiderme, derme e hipoderme ou tecido subcutaneo
(Meireles, Silva, 2007), sendo portanto um 6rgao bastante sofisticado (BARBOSA, 2011).

A epiderme ¢ a camada mais externa sendo formada por células epiteliais
estratificadas, composta por quatro subcamadas distintas por seu grau de maturagdo,
profundidade e aspectos morfologicos: a camada germinativa ou basal, constituida por células
em atividade mitética constante; a camada espinhosa, formada pelas células de Malpighi; a
camada granulosa, composta por células justapostas com canais de comunicagdo de

constituintes intracelulares; e a camada cornea, a por¢do mais externa da epiderme, composta



por células mortas revestidas de queratina e lipidios, sendo a barreira de protecao hidrofilica e
semipermeavel, impedindo a entrada de substancias toxicas e microorganismos (BARBOSA,
2011).

A derme ¢ a camada que forma a maior parte da pele, composta por camadas de
células com funcao de produzir fibras de coldgeno, muco-polissacaridios, fibras colagenas,
elastica e reticulares, auxiliando na forca e estrutura¢do da pele. Por fim, a hipoderme ou
tecido subcutaneo ¢ a camada mais interna da pele e ¢ formada basicamente por tecido
adiposo proporcionando armazenamento de energia, isolamento térmico e protegdo
(LUCENA, CAMPOS, 2016).

Portanto, a pele exerce diversas fungdes significativas para o funcionamento do corpo
humano. Segundo Smeltzer et al. (2014), essas fungdes basicamente sao:

e Protecdo: confere protecdo contra entrada de elementos estranhos em todo o corpo e,
nas regides mais espessas, protege contra impactos e traumas. Também oferece uma
protecao contra perda de componentes hidroeletroliticos através da camada cornea;

e Sensagdo: através das terminagdes nervosas, a pele torna-se uma forma de sentir as
condigdes do meio externo, como temperatura, toques ¢ estimulos dolorosos ou de
perigo;

e Equilibrio hidrico: como citado anteriormente, o estrato corneo ¢ semipermeavel com
capacidade de absorver agua e de manter o meio interno com umidade adequada,
sendo este fator alterado por condi¢des internas, por exemplo na presenca de
hipertermia, ou externas, com aumento da temperatura ou prolongado contato com
agua;

e Regulacdo da temperatura: o tecido cutaneo tanto ¢ capaz de eliminar o excesso de
calor do corpo através da sudorese, como proteger-se de baixas temperaturas externas
pela funcdo de isolamento térmico conferido pela hipoderme e pela agdo de dilatagdo e
constricao dos vasos sanguineos na derme;

e Producdo de vitamina: através da exposi¢do a radiacdo de luz ultravioleta, a pele ¢
capaz de sintetizar vitamina D;

e Fun¢do de resposta imune: esta fungdo ¢ executada pelas células de Langerhans,
através da captagdo de elementos alergénicos.

Agentes agressores para a célula podem causar danos, levando a uma resposta celular.
“Essas respostas adaptativas podem consistiv em hipertrofia, hiperplasia, atrofia ou
metaplasia, que, depois da eliminagdo do agente causador, podem retornar ao estado celular
inicial sem qualquer consequéncia danosa” (LUCENA; CAMPOS, 2016, p.50). Porém, se



esta agressao persistir ou for demasiadamente intensa, pode gerar dano irreversivel a célula e
consequente morte celular (MEIRELES; SILVA, 2007). Quando essa lesdo causa
descontinuidade do tecido cutineo, origina-se uma ferida (MITTAG et al., 2017).

As lesdes cutdneas podem ter uma causa primdria ou secunddria, sendo a primdria
resultado da doenga em si que levou aquela lesdo, e, a secundéria, quando ha uma alteracao na
lesdo primaria, decorrente de fatores externos que alteram o processo cicatricial natural da
lesao (SMELTZER et al., 2014).

A ferida pode apresentar-se com algumas barreiras a cicatrizagdo, portanto, a
avaliacdo pelo profissional deve incluir: etiologia (patologica, iatrogénica, intencionais ou
cirurgicas, acidentais ou traumaticas, ou causadas por fatores externos), evolucao (aguda ou
cronica), complexidade (simples ou complexas), comprometimento tecidual (fechadas ou
abertas), profundidade (superficial, profunda ou profunda total) e presenca de infecgdo (ndo
infectada e limpa, colonizada, contaminada ou infectada) (GOMES et al, 2018).

Posteriormente a avaliagdo inicial, os componentes para a cicatrizagdo efetiva devem
ser destacados: tipos de tecidos presentes na ferida (granulagdo, necrose, esfacelos,
epitelizacdo), aspecto da borda da lesdo, tipo e quantidade de exsudacdo, além dos fatores
intrinsecos ao paciente, como idade, comprometimento vascular e comorbidades, como

diabetes mellitus e hipertensao arterial sistémica.

1.2 O CUIDADO DE ENFERMAGEM

Para atender as demandas complexas do tratamento de feridas, o apoio de uma equipe
multidisciplinar ¢ fundamental, porém, o enfermeiro constitui-se o profissional com relagao
direta nesta area, nos diversos servi¢os de saude e, para isto, a procura por aprimoramento dos
conhecimentos técnico-cientificos e competéncias, acerca do cuidado com lesdes cutineas,
vem aumentando (CAVALCANTE, LIMA, 2012).

Para Paiva e Martins (2011), a competéncia também ¢ definida como conjunto de
habilidades e aprendizados que resultam num desempenho associado as caracteristicas
pessoais do individuo, sendo demonstrada através da demanda do cargo ou posi¢do que o
sujeito ocupa. Portanto, a capacitacdo para atuar nesta drea ¢ extremamente necessaria para
cumprir todas as funcdes e responsabilidades proprias do exercicio da profissdo, que sdo
abrangentes e requerem aptiddes para execucdo de procedimentos, para prescricdo das

coberturas ideais, avaliagdo constante da lesdo e para gerenciar a equipe envolvida. O



Conselho Federal de Enfermagem regulamenta, no Anexo da Resolucdo 0567/2018, todas as
atividades que estao sob a atuagao do enfermeiro no cuidado ao paciente com lesdes.

No estudo de Costa et al. (2016), realizado com graduandos do curso de Enfermagem
em uma universidade publica no Rio Grande do Norte, os alunos ndo apresentaram contato
durante sua formagdo com contetidos relacionados a avaliacdo clinica dos pacientes com
lesdes, aos custos do tratamento e acerca dos recursos utilizados tanto da avaliagdo quanto no
tratamento das feridas.

Para contribuir com esta formacdo, os estdgios extracurriculares evidenciam-se como
fontes de aprimoramento das competéncias, habilidades e conhecimentos para a pratica das
acoes de Enfermagem, que auxiliam o graduando a atentar acerca da relevancia do cuidado
integral e qualificado prestado aos individuos (PAIVA, MARTINS, 2011).

O estagio ¢ a oportunidade que o discente tem de aprimorar os conhecimentos e
habilidades aprendidas em sala de aula. Porém, por muitas vezes nao ter oportunidade ou
contato com determinadas areas que a Enfermagem abrange, sente-se a necessidade de buscar
pela complementaridade do aprendizado e enxerta-las em sua formagao.

O cuidado com a ferida requer aprimoramento profissional, técnico-cientifico e
habilidades especificas, sendo necessario qualificagdo do profissional para tal rea.

Portanto, o objetivo deste estudo € transcorrer sobre um relato de experiéncia em
estagio extracurricular ndo obrigatorio de uma graduanda de Enfermagem em clinica

especializada em curativos, no municipio de Campina Grande - PB.

2 METODOLOGIA

O estudo constitui-se de relato de experiéncia acerca da vivéncia da autora em estagio
extracurricular em clinica de enfermagem especializada em curativos. Apresenta abordagem
qualitativa, tendo duracdo no tempo decorrido entre outubro de 2017 a outubro de 2018. A
clinica fica localizada no municipio de Campina Grande - PB, sendo o estagio supervisionado
pela equipe de enfermagem da propria clinica e tendo acompanhamento da socia gerente-
administrativa, responsavel pela selecdo e acompanhamento dos estagiarios.

Os métodos utilizados na coleta de dados foram: didrio mensal de atividades em
destaque realizadas, observagdo as praticas realizadas nos procedimentos, consulta aos
prontuarios dos pacientes, participacdo de atividades clinicas/gerenciais e observacdo e
analise da estrutura do ambiente, sendo autorizada a coleta dos dados e a execugdo deste

trabalho utilizando o nome e informagdes sobre a empresa.
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Criada em 2011, a clinica privada especializada em curativos, Cicatriza, foi formada
por cinco socios (quatro enfermeiros ¢ uma médica angiologista e cirurgia vascular) com o
intuito de prestar assisténcia no tratamento de feridas na cidade de Campina Grande - PB.
Atualmente, a equipe ¢ formada por seis enfermeiros especialistas em dermatoterapia, trés
técnicos de enfermagem, uma médica angiologista e cirurgia vascular, também consultora da
clinica, ainda, trés recepcionistas, uma funcionaria de higienizagdo, um consultor contabil e
uma pessoa responsavel pelos recursos humanos e outra responsavel pelo setor financeiro,
sendo estas duas ultimas, parte integrante da administracdo da clinica, juntamente com dois
professores universitarios consultores gerenciais.

A empresa oferece seus servigos a livre demanda, com avaliagdo da ferida e
estabelecimento do protocolo de tratamento no momento da admissdo, quando ¢ feito uma
ficha com os dados dos pacientes e da lesdo pelos enfermeiros. E instituido um programa de
atendimentos diarios, de uma, duas ou trés vezes por semana, de acordo com a necessidade do
paciente e do tipo de curativo utilizado. Além disso, oferta o servico de curativo domiciliar;
de realizagao de ultrassonografia Doppler, hemodinadmica e, também possui consultorios para
atendimento de outros profissionais médicos, tais como cirurgido geral, urologista e
infectologista.

Quanto ao espago fisico para atendimentos, ¢ composta por uma recepcao, trés salas
de curativos, trés consultorios médicos ¢ uma sala para realizagdo de ultrassonografia
Doppler.

E parte integrante do servigo a universidade corporativa, UniCicatriza, que oferece
cursos sobre feridas, de forma periddica, tanto em Campina Grande, quanto em cidades da
regido. Estes cursos também ficam disponiveis para os estagiarios e funcionarios que
compdem a equipe.

A clinica oferece, duas vezes ao ano, inscrigdes para um programa de estigio
extracurricular para estudantes do ensino superior de enfermagem, fazendo divulgacdo nas
universidades publicas e privadas da cidade para selecdo de novos estagidrios, habitualmente
nos meses de outubro ¢ abril. Ao saber da vaga, o interessado pode entrar em contato com a

clinica e deixa o curriculo para avaliagdo posterior.
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3 DISCUSSAO

No més de outubro de 2017, fui indicada por uma estagidria do periodo anterior para
participar da sele¢do e fui convocada para participar da entrevista. A tensdo gerada no
momento ¢ grande, pois como estudante universitaria, ainda ndo tinha passado por uma
entrevista para concorrer por uma vaga em algum tipo de servigo ou empresa. A entrevista é
feita pela pessoa responsavel pelos Recursos Humanos da empresa e consiste na andlise do
curriculo Lattes e perguntas sobre planejamento de vida, disponibilidade de horarios para o
estagio, aspectos pessoais e familiares, sendo este ponto um pouco invasivo, € também sobre
o que o candidato espera da empresa, como conheceu o servigo € quais as expectativas acerca
do estagio.

Apb6s a entrevista, foi preenchido um questionario para avaliagdo de perfil
comportamental e também sobre conhecimentos béasicos sobre tratamento de feridas, o qual o
candidato responde sem a presenca da entrevistadora.

Ainda no més de outubro, a empresa enviou um e-mail explicando a aprovagdo no
estagio e solicitando a presenca na clinica para mais informagdes acerca dos horarios de
treinamento, as regras do estigio e entrega do Manual do Estagidrio e Manual de Etica e
Conduta da empresa.

Dentre as atividades diarias do estagiario estdo: enviar e-mail com evolugdo dos
pacientes que solicitaram, atualizar pastas no computador com as fotos tiradas das lesdes,
enviar mensagem de aniversario nas redes sociais para aniversariantes do dia, trocar etiquetas
de almotolias, auxiliar no abastecimento diario dos produtos utilizados nas salas de curativos,
reabastecer impressos como fichas de admissao e de solicitagdo de documentos, confeccionar
documentos pedidos pelos pacientes, além de auxiliar os enfermeiros na realizagdo dos
curativos.

O treinamento constituiu-se de acompanhar as atividades dos outros estagiarios
antigos para observar e realizar as demandas referentes ao estagio, durante alguns turnos em
duas semanas. Para cada dia da semana ha uma lista de tarefas, destinadas aos estagiarios, a
serem realizadas, assim como existem as tarefas realizadas todos os dias. O estagio funciona
pela manha entre 7:00 e 12:00 ou a tarde, entre 13:00 e 18:00. Quando o estagidrio ndo
consegue realizar todas as tarefas no seu turno, deixa anotado como pendéncia, no livro de
atas, para o proximo turno.

Com uma carga horaria de 10 turnos, totalizando 50 horas mensais, a clinica

disponibilizou uma ajuda de custo para os estagidrios, com o objetivo de auxiliar nas despesas
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de transporte e alimentacdo. Este fator foi bastante significativo, pois ajudou a pagar os custos
gerados pelo proprio estagio, como deslocamento. Algumas vezes tornava-se dificil conciliar
0 estdgio na clinica com a carga hordria ja estabelecida pela universidade, com sua demanda
de aulas, atividades e estagios obrigatorios.

Nos primeiros dias de treinamento, sdo muitas informagdes para assimilar e lembrar,
pois, todos os processos sdao cheios de detalhes ¢ minucias que necessitam de atengdo e
cuidado. Porém, todos os colaboradores e os estagiarios que estavam treinando foram
prestativos para explicar como funcionava o estdgio e também para esclarecer as davidas.

O estagio iniciou em novembro de 2017 sendo composto por uma escala composta por
quatro estagiarios, com duragdo de seis meses. Inicialmente, adaptando-se a nova rotina,
novos horarios e cobrangas, o relacionamento com os pacientes € com os funcionarios foi
desafiador. Ao renovar o estagio, tive um ano de experiéncia na clinica ininterrupto.

Neste periodo, fui promovida a fungdo de supervisdo dos estagiarios, com a proposta
de mais 5 turnos mensais, aumento na ajuda de custo e auxilio aos demais estagiarios, tanto
na execucdo de suas fungdes, como organizacdo do seu processo de trabalho. Também
auxiliei a clinica nas atividades administrativas, tendo agora mais contato com a parte
empreeendedora e gerencial do ambiente.

Além das tarefas didrias, todos os estagidrios participam de um projeto de
acompanhamento denominado “Projeto Mentoring”, no qual o estagiario desenvolve um
projeto que ¢ acompanhado mensalmente por um enfermeiro diferente até o fim do seu
periodo na clinica. Tendo como objetivo aliar a visdo do estagiario a algo que ele possa
contribuir para o crescimento da clinica e aprimoramento do sevi¢o. Além de que € necessaria
a confeccdo de estudos de caso, podendo estes ser levados para eventos cientificos.

Sendo composto por seis fases (uma fase por més), o meu primeiro projeto
desenvolvido foi acerca da elaboragdo de um aplicativo para acompanhamento da evolugao
das lesdes dos pacientes pelos familiares através do celular. E o segundo, acerca da
organiza¢do de dados para que a empresa concorresse ao prémio para micro € pequenas
empresas, de acordo com o quesito de modelo de exceléncia de gestdo. Cada mentor foi
crucial para o processo, pois cada um tinha uma visdo diferente ¢ sempre uma ideia que
agregava funcionalidade ao projeto. Participar do mentoring ¢ uma experiéncia bastante
inovadora, pois além de ser um desafio para vencer as barreiras de comunicagdo, também ¢

um processo de aprendizado com o que pode ser relevante para a instituicdo a qual o

O~

individuo se propde a fazer parte. Os projetos traziam emocdes e desafios, porém
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gratificante ver a conclusdo do objetivo proposto pelos mentores e participar de cada etapa de
sua construcao.

Enquanto sdo desenvolvidas as atividades didrias do estdgio, adequagdo ao novo
ambiente, compreensdo dos processos e entendimento do funcionamento da clinica, a relagado
com os pacientes também ¢ estabelecida. Podendo acompanhar muitas admissoes, realizadas
pelos enfermeiros, durante o periodo de estagio, o vinculo criado com o cliente ¢ fundamental
para a continuagdo do tratamento e confianga, pois o tratamento de feridas costuma ser
desconfortavel e doloroso, tanto no aspecto fisico como emocionalmente, pois, “embora as
lesées tenham se manifestado inicialmente no corpo bioldgico, esta repercute no campo
psicologico, psicoemocional e social dos individuos” (LEAL, et al. 2017, p 1158).

Ao adentrar na clinica, o paciente era atendido na recepgao, aguardava ser chamado e
conduzido a sala de curativo pelo técnico de enfermagem, para ser avaliado pelo enfermeiro,
como parte de sua admissdo. A partir disso, era efetuado o atendimento com realiza¢do do
curativo ou associa¢do do atendimento de Enfermagem com do médico. A equipe sempre
ressaltava a importancia dos cuidados domiciliares e demais orientacdes dadas a depender do
quadro clinico o paciente.

Sendo assim, o cuidado efetivo de enfermagem, inclusive no tratamento de feridas,
demanda tempo e disposicdo em criar um relacionamento com o paciente, sendo este
estabelecido pelo comportamento do enfermeiro, pela comunicagdo entre as partes e também
pela confianga criada, no sentido de compreensdo das responsabilidades entre profissional e
cliente (BORGES, et al. 2017). Sendo este aspecto percebido pela equipe da clinica, o
incentivo a um bom relacionamento com os pacientes ¢ constante, sendo recompensador ver a
interagdo que eles também desejam ter com a equipe. Por varias vezes, conhecemos historias
de vida, ficamos emocionados e recebemos homenagens dos pacientes, além de sempre
conversar e trocar experiéncias com os pacientes e familiares.

Todas as indicacdes para a utilizacdo dos produtos, avaliacdo de feridas, técnicas de
desbridamento foram repassados pelos enfermeiros para os estagidrios e demais participantes
dos cursos promovidos pela UniCicatriza, vinculada a clinica, nos quais os estagiarios tinham
acesso, tanto para participar das aulas e exercicios praticos, como da organizacdao do evento.
Tive oportunidade de fazer trés cursos, durante o periodo de um ano de estagio, sendo eles:
Curso de Avaliacao de Feridas, Curso de Desbridamento ¢ Curso de Coberturas.

A oportunidade de ter contato com o conhecimento por tras dos protocolos da
empresa, abriu a visdo acerca do cuidado com feridas, a 4rea de empreendedorismo dentro da

Enfermagem e também como executar melhor esta funcdo na minha futura pratica como
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profissional graduada. Foi bastante enriquecedor associar a aprendizagem nos cursos a
vivéncia na sala de curativos.

A observagao dos protocolos de curativos adaptados para cada paciente foi de grande
valia para a constru¢do do conhecimento sobre o tratamento de lesdes. Foi observado que,
assim como na literatura, a maior parte das lesoes tratadas na clinica constituem-se em ulceras
venosas nos membros inferiores (Sant’Ana, et al. 2012) mas, também ocorrem atendimentos
de pacientes com ferimentos por insuficiéncia arterial, diabetes mellitus, linfangite, processos
infecciosos na pele, como erisipela, tratamento pos-ciriirgico, queimaduras, infecgdes apos
traumas, dentre outros tipos de tratamentos, como retirada de pontos, cantoplastia e drenagem
de abscessos. Para cada tipo de lesdo era escolhido um tratamento especifico de acordo com
as informagoes colhidas no momento da avaliagdo e pelo aspecto da ferida.

Como protocolo institucional, sdo utilizadas algumas coberturas basicas, além das que
podem ser adquiridas pelo paciente na propria clinica, valendo salientar que nao sao utilizadas
todas as coberturas em todos os tipos de feridas, apenas naquelas que apresentam necessidade
para o uso de determinado produto, tolerancia do paciente ¢ estagio da cicatrizagao.

Na clinica, ¢ sempre ressaltado que todas as feridas tém a capacidade de cicatrizar, o
papel do profissional ¢ promover um ambiente adequado para isso, removendo as barreiras e
acelerando esse processo. Sendo este profissional, ndo apenas o enfermeiro, mas toda a
equipe multidisciplinar envolvida no processo do cuidar.

Basicamente, para feridas com tecido necrotico era utilizado papaina 10%, desbridante
enzimatico, ou hidrogel com alginato de calcio, desbridante autolitico; para lesdes com tecido
de granulagdo, utilizava-se acido hialurdnico, estimulador da granulacdo e da formacdo de
novos vasos sanguineos; para feridas ja na fase de epitelizagdo, era usado o gel amorfo a base
de colageno, acelerando a sintese de colageno necessaria para cicatriza¢do; também era usado
corticoide topico para diminui¢do do processo inflamatorio local; e gentamicina topica, para
feridas infectadas com microorganismos sensiveis a este antibidtico. Durante praticamente
todo o tratamento ¢ usada a gaze impregnada com polihexametileno de biguanida (PHMB),
tanto por sua acdo antimicrobiana ao entrar em contato com o exsudato da ferida, como pelo
auxilio na remocao de tecidos desvitalizados. Era usado a malha nao aderente com solugao de
petrolatum para feridas granuladas, evitando desgaste do tecido e prolongando o contato das
coberturas primarias com a lesdo e, para limpeza da ferida, era utilizado sabonete liquido a
base de PHMB, agente com acdo antimicrobiana e, na regido perilesional, usava-se

clorexidina degermante 2%.
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As coberturas finais eram feitas de acordo com a causa da doenga, sendo utilizada
terapia compressiva para as feridas venosas, linfedema ou ap6s procedimento com risco de
sangramento, como cantoplastia, utilizando ataduras. Nas demais, eram feitas com terapia
semi-compressiva, também com utilizagdo de ataduras ou fixacdo com fita microporosa e
esparadrapo, a depender também da regido lesionada.

Como alternativa no tratamento, eram feitas indicagdes de outros produtos, como
espuma de hidropolimero, para feridas exsudativas; bota de unna, para terapia contensiva em
ulceras venosas; creme barreira, para peles fragilizadas e pacientes propicios a desenvolverem
lesdo por pressdo; assim como encaminhamentos para outros profissionais, como médico
endocrinologista, cardiologista e, principalmente, angiologista e cirurgido vascular. Também
foi instituido o uso da laserterapia como tratamento alternativo e complementar para auxiliar
na cicatrizagdo das feridas, diminui¢do da dor e do processo infeccioso.

Através do tempo no estagio, pude conhecer novas tecnologias no tratamento de
feridas, pois ndo tinha tido contato com tais produtos e agentes topicos nos servigos de saude
pelos quais havia passado anteriormente nos estagios disponibilizados pela universidade.
Além de conhecer os produtos e novas terapias, os enfermeiros estimulavam o pensamento
critico para prescrever a cobertura mais adequada para a fase da ferida e tipo de tecido que
estava na lesdo. Fazendo uma comparagdo com o conhecimento que tinha antes e o obtido
apos a finalizagdo do estagio, foi perceptivel o avango e aprimoramento das habilidades no
tratamento de feridas que adquiri durante o periodo na clinica, contribuindo para minha
formacdo profissional e agregando valores na minha pratica durante o exercicio da

Enfermagem.
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4 CONSIDERACOES FINAIS

Além de promover ampliacdo do conhecimento e aprimoramento das praticas e
fungdes que o enfermeiro deve ter e exercer, o estagio extracurricular ¢ extremamente valioso
para construgdo da ética profissional, certificacdo e aprendizado das habilidades requeridas
para o cargo, ampliacdo da experiéncia,, além daquelas oferecidas pela graduagdo, e
estruturacdo de pensamento critico no saber ser e saber fazer. Para minha formacao, foi de
extrema importancia o contato com o tratamento especializado em feridas, para conhecer o
uso adequado de produtos, oferecer o melhor servico e saber avaliar e tratar lesdes. A
promoc¢ao de tal vivéncia para futuros enfermeiros, ainda em formagdo, traz confianga e
responsabilidade, principalmente por atribuir ao profissional um melhor processo de cuidar. O
estagio proporciona este tipo de desenvolvimento do carater e do exercicio da profissdo, tendo
experimentado que o contato através do cuidado é recompensador e mobilizador de um
tratamento mais eficaz. O cuidado com feridas deve ser entendido como um processo sempre
em desenvolvimento ¢ para tanto ¢ primordial a busca pela experiéncia em tratamentos
qualificados e aprendizado continuo, com o objetivo de ser um profissional apto e cuidar de

forma integral.
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ABSTRACT

The skin exerts several significant functions for the functioning of the human body, being,
therefore, a quite sophisticated organ. Aggressive agents into the cell can cause damage to the
tissue, leading to a cellular response, which, after elimination of the causative agent, can
return to the initial cell state. However, if this aggression persists or is too intense, it can
generate irreversible damage to the cell and consequent cell death. When this injury causes
discontinuity of the cutaneous tissue, a wound originates. For this, the nurse is the
professional with a direct relationship in this area, in the various health services. To
contribute to this training, the extracurricular stages are evidenced as sources of improvement
of the Nursing actions. The study is an experience report about extracurricular internship in a
specialized clinic in dressings in the city of Campina Grande - PB. It presents a qualitative
approach, having duration in the time between October 2017 and October 2018. The
observation of curative protocols adapted for each patient was of great value for the
construction of the knowledge about the treatment of lesions. The promotion of such
experience for future nurses, still in training, brings trust and responsibility, mainly to give the
professional a better caring process. Wound care should be understood as a process that is
always in development and for that, it is essential to search for experience in qualified
treatments and continuous learning, in order to be a fit professional and take care of the
whole.

Descriptors: Wounds and Injuries.Nursing Care. Traineeships.
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