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RESUMO

Este estudo demonstra, por meio de uma revisao de literatura, a autonomia e a atuacdo do
enfermeiro para o tratamento de feridas. Esse profissional, por meio de resolucGes, tem seu
papel assistencial e gerencial assegurado, com vistas a garantir o processo cicatricial e o bem-
estar de pacientes. Com isso, sdo previstas agdes como avaliagdo, prescricdo, tratamento e
acompanhamento até a completa reepitelizacdo de lesdes, além de outros casos que demonstram
a autonomia desses profissionais. Nesse estudo, objetivou-se descrever o Anexo da Resolucgéo
n° 0567/2018, que regulamenta a atuacdo do profissional de enfermagem, sendo este auxiliar,
técnico ou enfermeiro, com o fito de definir a autonomia de cada grupo para o tratamento de
feridas, entre outras peculiaridades. Além disso, buscou-se descrever de que forma o enfermeiro
tem sua autonomia salvaguardada, por meio da demonstracdo das funcdes assistenciais
possiveis no cuidado com feridas, bem como ratificar a necessidade de estudo tedrico e pratico,
além de capacitagdes continuas para a seguranca de pacientes e para um cuidado livre de
impericias e/ou imprudéncias. Para essa andlise, definiram-se, detalhadamente, os aspectos
legais da profisséo quanto ao cuidado, assim como o servico assistencial do enfermeiro nesses
casos. Quanto a formatacdo deste artigo, trata-se de uma anélise qualitativa, composta de
resolucdes do Conselho Federal de Enfermagem (COFEN), normas técnicas de 6rgéos de satde
(Secretarias, prefeituras), além de trabalhos de pesquisa (teses, dissertagdes, artigos cientificos,
entre outros), a fim de garantir uma analise sistematica sobre o tema. Nesta revisdo, percebeu-
se uma variedade de fungdes privativas do enfermeiro, associadas ao cuidado de feridas.
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ABSTRACT

This study demonstrates, through a literature review, the autonomy and performance of nurses
in the treatment of wounds. This professional, through resolutions, has his assistance and
managerial role assured, with a view to guaranteeing the healing process and the well-being of
patients. With this, actions such as evaluation, prescription, treatment and follow-up are
foreseen until the complete re-epithelialization of lesions, in addition to other cases that
demonstrate the autonomy of these professionals. In this study, the objective was to describe
the Annex of Resolution No. 0567/2018, which regulates the performance of the nursing
professional, whether this is an assistant, technician or nurse, with the aim of defining the
autonomy of each group for the treatment of wounds, among other peculiarities. In addition,
we sought to describe how nurses have their autonomy safeguarded, by demonstrating the
possible assistance functions in wound care, as well as confirming the need for theoretical and
practical study, in addition to continuous training for patient safety and for care free from
malpractice and/or recklessness. For this analysis, the legal aspects of the profession regarding
care were defined in detail, as well as the nursing care service in these cases. As for the
formatting of this article, it is a qualitative analysis, composed of resolutions of the Federal
Nursing Council (COFEN), technical norms of health agencies (Secretaries, city halls), in
addition to research works (theses, dissertations, scientific articles , among others) in order to
ensure a systematic analysis on the subject. In this review, a variety of functions unique to
nurses, associated with wound care, was perceived.

Keywords:Autonomy; Nurse; Treatment.

1. INTRODUCAO

Descrita como o maior 6rgdo do corpo humano e com multiplas funcdes, dentre as quais,
protecdo, a pele é exposta, frequentemente, a muitos tipos de agressdes, por meios intrinsecos
e extrinsecos, 0 que pode modificar a sua estrutura e promover feridas, as quais interrompem a
continuidade da pele e de tecidos mais profundos, como o subcutaneo e a fascia muscular, com
exposicdo a estruturas importantes do corpo humano. Além disso, podem ser classificadas
quanto & causa, complexidade da ferida e duracdo da evolucdo de cicatrizacdo (COLARES et
al., 2019 apud SANTOS, 2022).

Por essa razdo, o tratamento de feridas representa um processo metodico e dinamico,
pois depende de implementacdo de cuidados de qualidade, levando-se em conta as
caracteristicas de cada tipo de lesdo, circunstancia fisica e respostas imunoldgicas de cada
paciente, 0 que requer a presenca do profissional de enfermagem para atuar no processo
curativo e garantir o bem-estar do assistido até a regressdo da ferida. Para essa finalidade, é
essencial a participacdo da equipe de enfermagem para o cuidado, desde o acolhimento e a
avaliacdo, até a completa cicatrizacdo (SOARES; HEIDEMANN, 2018 apud SANTOS, 2022).

Legalmente, ao enfermeiro, € atribuido o cuidado de lesdes pelo Conselho Federal de
enfermagem, por meio de suas Resolucdes, dentre as quais a 501/2015, que assegura a esse
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profissional a consulta de enfermagem para a prescri¢ao, execugdo de curativos, coordenacao e
supervisao da equipe e outras fungdes especificas para o tratamento de feridas (CAUDURO, et
al, 2018 apud SILVA et al, 2021).

Esse cuidado de enfermagem com as feridas demonstra a necessidade de busca por
capacitacGes e conhecimentos pelo enfermeiro, a fim de fundamentar e melhorar a pratica
profissional, principalmente, devido a possibilidade de algumas lesfes se tornarem crénicas e
gerarem consequéncias negativas no bem-estar de pacientes em razdo de afetarem a qualidade
de vida (FAVRETO, et al, 2017 apud SILVA et al, 2021). Dessa maneira, busca-se descrever
a atuacdo do enfermeiro no processo de cuidado com feridas, bem como a necessaria
capacitacdo para o desenvolvimento desses servicos, para uma conducdo segura de casos
clinicos, livre de impericia, negligéncia ou imprudéncia. Este artigo se trata de uma andlise
qualitativa sobre a autonomia e a atuacao do enfermeiro nesse cuidado com feridas, sejam elas
agudas ou crénicas, com construcdo baseada em artigos cientificos, teses, monografias,
resolugdes do Conselho Federal de enfermagem e manuais de saude.

1.1 Objetivos

Esta revisdo possui como Objetivo Geral: descrever a autonomia e a atuagdo do
enfermeiro na assisténcia ao paciente com feridas, bem como o0s aspectos ético-legais e a
importancia de capacitacdo e preparo profissional. Quanto aos Objetivos Especificos, espera-
se: orientar os profissionais de enfermagem acerca de uma avalia¢do segura de pacientes com
lesGes, garantir o entendimento acerca da autonomia do enfermeiro para o cuidado com feridas,
fornecer conhecimento tedrico sobre as fungdes do enfermeiro quanto a esse cuidado, discutir
as fases do tratamento de feridas (desde acolhimento, até a cicatrizacdo), estimular a
capacitacdo de enfermeiros e profissionais da enfermagem acerca de feridas e demonstrar
medidas eficazes para um correto tratamento de pacientes.

Por fim, objetifica-se, por meio dessa analise de literaturas, uma melhor orientacdo dos
enfermeiros e profissionais da satde, assim como a ado¢do de medidas descritas para melhorias
na assisténcia a satde no que se refere a qualidade de atendimento e seguranga dos usuarios.

2. METODOLOGIA

A metodologia de trabalhos deve descrever os critérios adotados pelo autor na
construcdo da pesquisa cientifica, 0 modo destinado para a coleta de informacdes, além de
explicitar os resultados alcangados pela andlise dos dados obtidos(PRACA, 2015). Nesta
presente revisdo, adotou-se o método qualitativo, que busca conectar 0s objetivos aos
resultados, sem a apresentagdo de dados, mas com foco no tema destinado a autonomia e
atuacdo do enfermeiro no tratamento de feridas.

Por meio de uma revisdo de literatura, possibilita-se uma analise critica de diversos
temas, para a construcdo de saberes e pontos de vista a partir de apresentacdo de informacdes
e, em alguns casos, oposicdo de ideias para a conclusdo de fatos sobre &reas estudadas e
discutidas na construcdo. A revisdo e fundamentada em busca, analise sistematica e descricdo
dos achados, isto é, hd uma juncdo de diversas opinifes encontradas em artigos cientificos,
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livros, trabalhos de conclusdo de curso, para a ideia principal do texto principal.
Hodiernamente, esse padrédo de artigo se expandiu, sobretudo, em cursos de graduacéo,
programas de especializacdo e pos-graduacdo, seminarios cientificos, sobre varios temas.
(FLOR et al., 2022).

Esta pesquisa se construiu em buscas na internet, com foco em artigos cientificos,
resolucdes do Conselho Federal de Enfermagem (COFEN), manuais sobre tratamento de
feridas e revistas de enfermagem. Percebeu-se, nos ultimos anos, um crescimento exponencial
na producdo de artigos sobre o tratamento de lesdes e manejo clinico de pacientes pela equipe
de enfermagem, o que favoreceu a construcao do tema com posicdes relevantes e atuais.

3. REVISAO DE LITERATURA

3.1 Regulamentagé&o profissional acerca do tratamento de feridas

A equipe de enfermagem possui papel imprescindivel quanto ao tratamento de feridas.
Essa funcdo, exemplarmente, é regulamentada pelo Conselho Federal de Enfermagem
(COFEN) por meio do Anexo da Resolugédo n° 0567/2018, o qual define a atuacédo profissional
desses trabalhadores no ambito da saude, sendo eles enfermeiros, técnicos e auxiliares de
enfermagem. Nesse documento, garante-se autonomia ao enfermeiro para tratamento de feridas,
com participacdo desse trabalhador na avaliacdo e no tratamento de pacientes, criacdo de
protocolos, prescri¢cdo de medicamento, coordenacdo de equipe de enfermagem, entre outros
servigos essenciais. (COFEN, 2018)

De maneira geral, da-se autonomia ao enfermeiro para a avaliacdo, prescricdo e
execucdo de curativos em todos os tipos de feridas, além de supervisionar a equipe de
enfermagem quanto aos servicos destinados a esse fim. (COFEN, 2018)

3.2 Autonomia e atuacao do enfermeiro no tratamento de feridas

Especificamente, a autonomia do enfermeiro é reafirmada por meio da possibilidade de
esse profissional “Abrir clinica/consultorio de enfermagem para a prevencdo e o cuidado a
pacientes com feridas, de forma autdbnoma e empreendedora, respeitadas as competéncias
técnicas e legais”, ou seja, esse trabalhador encontra respaldo legal no que tange a essa
autonomia para o cuidado. (COFEN, 2018)

De forma complementar, o enfermeiro também pode executar as etapas do tratamento
de feridas, desde o acolhimento e a avaliagdo, até na escolha do tratamento correto para o
processo de cicatrizagdo da ferida. (SILVA et al., 2021 apud COSTA et al., 2021)

Essa autonomia decorre da possibilidade de o enfermeiro executar as seguintes tarefas
no que tange a assisténcia: avaliacdo e preven¢do de nova ferida, curativos - higienizacao,
desbridamento, diminuicdo da populacdo bacteriana, controle do exsudato, estimulo a
granulacdo, protecdo da reepitelizagdo, entre outros — até a completa cicatrizacdo. (FAVRETO
etal., 2017)

Especificamente, a avaliagdo compreende a etapa de maior importancia no que se refere
a assisténcia, porquanto, nela, investigam-se diversos aspectos do paciente, como: estado geral
de salde, verificacdo de fatores que podem alterar a evolucdo fisioldgica da ferida, bem
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comosinais especificos apontados durante o desenvolvimento do caso (exsudato, calor, dor).

Por essa razédo, espera-se um olhar diferenciado da enfermagem para julgar as formas

apropriadas para o cuidado e para a reconstrucao tecidual de lesdes. (FAVRETO et al., 2017)
Essa fase pode ser classificada pelos enfermeiros da seguinte maneira:

“Lesdo por pressdo: Lesdo por pressdo ¢ um dano localizado na pele e/ou
tecidos moles subjacentes, geralmente sobre uma proeminéncia dssea ou relacionada
ao uso de dispositivo médico ou a outro artefato. Estagio 1: Pele integra com area
localizada de eritema que ndo embranquece. Estagio 2: Perda parcial da pele, com
exposicao da derme, de coloracéo rosa ou vermelha, imido e pode também apresentar-
se como uma bolha intacta ou rompida. Estagio 3: Perda da pele em sua espessura
total na qual a gordura é visivel, apresenta tecido de granulacdo, pode ocorrer
descolamento e tlneis. Estagio 4: Perda da pele em sua espessura total com exposicéo
direta da fascia, musculo, tend&o, ligamento, cartilagem ou 0sso, esfacelo e/ou escara
pode estar visivel, pode apresentar taneis. Lesdo por pressdo nao classificavel: Perda
da pele em sua espessura total e perda tissular na qual a extensdo do dano ndo pode
ser confirmada porque esta encoberta pelo esfacelo ou escara. Lesdo por pressdo
tissular profunda: Pele intacta ou ndo, com érea de descoloracéo, vermelha escura,
marrom ou plrpura que ndo embranquece ou bolha com exsudato sanguinolento.
Lesdo por pressdo relacionada a dispositivo médico: Esta relacionada a dispositivo
médico, geralmente apresenta o padrdo ou forma do dispositivo. Lesdo por pressdo
em membranas mucosas: Essa lesdo ocorre devido o uso de dispositivos médicos no
local do dano, essas lesdes ndo podem ser categorizadas”. (Associacdo Brasileira de
Estomaterapia — SOBEST, 2016 apud FAVRETO et al., 2017, p. 42-43)

Ademais, sdo utilizados como critérios de avaliacao de feridas a localizacdo, a extensao,
a margem, o leito da ferida, bem como seus aspectos (exsudato, leito, pele perilesional e dor)
(CUNHA, 2006 apud FAVRETO et al., 2017).Dessa forma, percebe-se a importancia de
conhecimento especializado para um correto diagndstico e cuidado de pacientes por parte do
enfermeiro, haja vista a gama de possibilidades relacionadas a avaliacdo e interpretacdo de
casos.

Quanto a prevencdo, vale destacar que esse processo representa uma medida de grande
valia para o bem-estar e para a reabilitacdo de pacientes, pois se evitam o surgimento de lesdes
por pressdo, cujos danos a pele ocorrem por atrito ou cisalhamento do tecido cutaneo, em que
ndo se tem disponivel oxigénio, o que promove, portanto, a morte celular e as lesbes na pele.
(LAMAO; QUINTAO; NUNES, 2016 apud FRAZAO et al., 2019)

Nessa situagdo, é importante citar a necessidade do uso da Escala de Braden, a fim de
promover uma assisténcia individualizada e segura aos pacientes. Por meio dessa ferramenta,
estratifica-se 0 paciente quanto ao risco de desenvolvimento de lesdo por pressdo, através de
sub-escalas que detectam o risco para lesbes, com analise sobre percepcao sensorial, estado
nutricional e umidade da pele, capacidade de mobilidade e exposicdo a friccdo e ao
cisalhamento; dados esses que, portanto, fornecem orientacdo acerca do cuidado necessario a
cada paciente. Por essa razdo, € imprescindivel que os profissionais estejam, devidamente,
capacitados para o correto uso dessa escala, que demanda anélises sobre cada score. (JESUS et
al, 2022)

Nesse contexto, o enfermeiro deve providenciar a criacdo de medidas para a prevencao
de lesdes por pressdo, bem como promover a fiscalizacdo da equipe de enfermagem quanto a
execucdo das propostas. Logo, é fundamental que o profissional de enfermagem busque
promover: mudanca de decubito dos usudrios, hidratacdo e fornecimento de alimentacédo
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adequada, manutencdo da higiene corporal, uso da escala de Braden para avaliacdo de risco,
inspecdo da pele e seus aspectos, além de acompanhar possiveis fatores de risco que atuam na
génese dessas lesGes (idade, doencas crénicas como hipertensdo e diabetes, nivel de
consciéncia, entre outros). (FRAZAO et al., 2019)

Em relacdo aos curativos, estes devem ser adotados para facilitar a cicatrizacdo das
feridas. Exemplarmente, eles podem promover ac¢Ges especificas, como manter a umidade do
leito da ferida, remover o exsudato em excesso, promover barreira contra microrganismos
(bactérias, fungos), além de funcionar com a finalidade de higienizagdo, drenagem,
desbridamento e reepitelizacdo. (SMANIOTTO et al., 2012 apud FAVRETO et al., 2017)

De maneira geral, aSecretaria Municipal de Saude de S&o Paulo, em seu Manual de
Padronizacdo de Curativos de 2021, recomenda:

1. A selegdo do curativo € baseada nas caracteristicas da ferida: tipo de tecido
no leito da ferida, quantidade/tipo de exsudatos, profundidade, a condi¢do da pele ao
redor do leito da ferida. 2. Manter um leito limpo Umido € o objetivo, pois isso
promove a granulagdo, cicatrizacéo e fechamento. 3. Avalie a ferida a cada troca de
curativo para verificar a resposta ao tratamento e escolha do curativo em uso. 4. Siga
as recomendac0es do fabricante, especialmente relacionadas a frequéncia de trocas de
curativos 5. O plano de cuidados deve orientar os tempos usuais de uso do curativo e
dar um plano para as mudancas conforme necessério devido a sujidade, etc. 6. Se a
ferida ndo cicatrizar em duas semanas, considere o excesso de colonizacdo e reavalie
a selecdo do curativo. (SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DE SAO PAULO,
2021, p. 38)

Para o processo de higienizacao, por sua vez, para feridas abertas, é importante o uso de
irrigacdo com solucéo fisioldgica 09% morna, utilizando seringa de 20ml e agulha 40x12 ou
frasco de SF 0,9% perfurado com agulha 40x12, a fim de remover exsudatos e restos celulares
do leito da ferida, além de garantir, ap6s lavagem, a secagem do leito da ferida com gaze
esterilizada. Quanto ao tipo de cobertura, é essencial, novamente, avaliar a situacdo clinica da
ferida (tipo de tecido, se ha sinais de inflamacdo ou infec¢do, quantidade de exsudato, dor, odor,
profundidade e, por fim, involucgdes).

Por isso, o enfermeiro, em sua autonomia quanto ao tratamento de feridas, deve indicar
a equipe acdes como a protecdo do local da ferida, a remoc¢éo de tecidos necréticos por meio
do desbridamento, promocdo de controle bacteriano, fornecimento de equilibrio quanto a
umidade do leito da ferida, controle da dor dos pacientes, indicagdo coberturas que promovam
reducdo do odor, ocupagdo dos espacamentos decorrentes de feridas profundas por meio de
coberturas como o alginato e a hidrofibra, assim como o estimulo ao desenvolvimento de
tecidos viaveis. (SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DE SAO PAULO, 2021)

Quanto a classificacdo de coberturas, elas podem ser primarias ou secundarias. A
primeira atua no contato direto com a les&o, j& a segunda atua sobre a anterior (gazes, chumacos,
entre outros). No mercado, atualmente, ha uma vasta quantidade de coberturas para o tratamento
de feridas — hidrocoloides, hidrofibras, espumas especiais, hidropolimeros, hidrogeis
(ALMEIDA, 2012).

Portanto, em todos os segmentos discutidos sobre autonomia e atuacdo do enfermeiro,
vé-se a necessidade de conhecimento técnico-cientifico, cursos de aperfeicoamento da equipe
multiprofissional, capacitacdo permanente e, sobretudo, supervisdo direta pelo enfermeiro.
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Dessa forma, a partir das dificuldades encontradas durante esse processo, poder-se-4 avaliar,
prevenir, tratar o paciente de maneira holistica (ALMEIDA, 2012).

3.3 Importéncia de conhecimento tedrico/pratico para o tratamento de feridas

O conhecimento sobre feridas € substantivo para a indicacdo e a contraindicacdo de
tratamentos, aliados as tecnologias existentes. Nesse processo, sao necessarias avaliacGes
sistematizadas, prescricdes distintas sobre frequéncia, além do tipo de curativo e de coberturas
a serem utilizados, conforme a cicatrizacdo da ferida. (JORGE; DANTAS, 2003 apud PRADO
etal., 2016)

Em estudo sistematico realizado por PRADO et al. (2016), por meio de questionario
com 30 enfermeiros de um hospital do Rio de janeiro, observou-se, contudo, que menos de 50%
desses profissionais apresentavam um saber correto acerca da cobertura adequada a ser utilizada
no tratamento de feridas, o que demonstra um déficit em relacdo a esse tema. Além disso, notou-
se que quanto mais velho, maior a quantidade de acertos sobre o cuidado com feridas, isto &,
profissionais recem-formados possuem maior propensdo ao erro. Essa situacao é representada
pela falta de subsidios técnicos e préaticos das institui¢cdes formadoras.

Por esse motivo, a adocdo de cuidados erréneos podem colocar em risco a saude de
pacientes. Exemplarmente, NONINO, ALSELMI e DALMAS (2008) defendem a garantia de
aquecimento do soro fisioldgico para o processo de limpeza da ferida, haja vista a capacidade
de melhoria do processo cicatricial, bem como a atencdo a lavagem de méos antes e apos 0s
procedimentos, ja que previnem a contaminacao e os riscos a salde dos usuarios. Ndo obstante,
esses autores perceberam, por meio de pesquisa em hospital universitario com profissionais da
salde, que esses trabalhadores apresentavam baixa adeséo a essas praticas minimas de cuidado,
além de falta de conferéncia de prazo de validade de materiais, bem como falhas no protocolo
de tratamento (parte técnica e pratica), 0 que demonstra a necessidade de supervisdo e
capacitacao aos individuos assistenciais.

JESUS et al (2022), por sua vez, ressalta que o tratamento de lesdes depende de
embasamento cientifico, busca por aperfeicoamento técnico, sistematizacdo da assisténcia e
empoderamento dos pacientes assistidos pela enfermagem. Contudo, ainda defende que o
enfermeiro, para essa finalidade, necessita de especializacdo na area, pois os profissionais
recém-formados apresentam um conhecimento insuficiente, o que demanda agdes de educacdo
e capacitacdo para esses trabalhadores.

3.4 Participacao do paciente no tratamento de feridas

As feridas alteram, significamente, a qualidade de vida de pacientes, em razdo de
deixarem-nos em situacdo de maior vulnerabilidade, sem contar a associagdo as situacdes de
desemprego, isolamento, abandono que resultam em depresséo, ansiedade, o que dificulta ainda
mais a progressao e a evolugédo dos casos. (FILHO et al, 2021 apud JESUS et al, 2022). Nesse
arco problematico, o enfermeiro deve fornecer uma assisténcia de qualidade, por meio do
repasse de informacgdes ao assistido, permitindo-lhe o desenvolvimento da aceitacdo do
tratamento, bem como a participacdo na propria assisténcia e no processo curativo.
(CAUDURO et al, 2018 apud JESUS et al, 2022).
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Nesse contexto, NAHED (2014), em seu trabalho de monografia, destaca o enfermeiro
como profissional que deve atuar por meio de a¢Oes de carater educativo e exercer seu papel de
cuidador, orientador e, sobretudo, garantir a participacao do paciente na responsabilizacao pelo
seu proprio tratamento, 0 que aumenta sua autonomia para o cuidado. Desse modo, tem-se um
modelo curativo que envolve varias pessoas, inclusive o proprio paciente, na assisténcia.

De maneira geral, a enfermagem ja atua nesse padrao, o qual é visto na satde publica,
desde a Atencdo Primaria, creches e escolas, até os servi¢os mais complexos destinados a saude
(hospitais). Isso permite o entendimento de que a acdo educativa deve ser um requisito basico
para a atuacdo do enfermeiro, com a finalidade de identificar circunstancias propicias a
pedagogia e potencializar a pratica do cuidado a satde, por meio do envolvimento do usuario
através do incentivo ao autocuidado (ACIOLI, 2008 apud NAHED, 2014).

Para haver sucesso nessas agdes, 0 processo educativo deve ocorrer, inicialmente, por
meio dos proprios conhecimentos dos individuos para, portanto, valorizar suas experiéncias,
para uma maior adesdo, empenho no autocuidado, pois, ao desvalorizé-los, ha a génese de vérias
consequéncias negativas, como adocao de praticas prejudiciais a saude, distanciamento da
equipe de saude, sensacdo de perda de autonomia e ndo adeséo a tratamentos (QUEIROZ et al.,
2008 apud NAHED, 2014). Logo, € importante que se considerem as necessidades particulares
de cada individuo, permitindo-lhe desfrutar da liberdade, da criatividade e da participacéo direta
na prevencdo, promocao e reabilitacdo da salde e da qualidade de vida (ALBERICI; JOIA;
MOREIRA, 2011 apud NAHED, 2014).

Especificamente, 0 método educativo e curativo € estabelecido pelo relacionamento
entre paciente e equipe multiprofissional de saude. Nessa relagdo, deve-se estimular o cliente a
participar das suas atividades diarias e, ao mesmo tempo, empenhar-se no autocuidado para a
recuperacdo, o que permite ao ferido um melhor convivio familiar, uma vida social e
reprodutiva de qualidade, bem como um enfrentamento da sua condicao clinica para a regressdo
da ferida (MAGELA SALOME, 2010 apud NAHED, 2014).

Por meio desse estudo, além dos beneficios destacados anteriormente, NAHED (2014)
evidencia a capacidade de o enfermeiro analisar contextos, interagir, motivar individuos e
familias para a execucdo de atividades de cunho resolutivo e critico, para 0 sucesso da
assisténcia, haja vista que a participacdo de todos é preponderante para o tratamento de feridas.
Exemplarmente, em estudo com 62 pacientes com feridas, RAMOS et al. (2021), percebeu a
importancia da comunicacdo entre enfermeiro e paciente. Nessa anélise, o telefone foi utilizado
para 0 acompanhamento de pacientes com doencas cronicas e aconselhamentos em salde, o
que favoreceu o cuidado integral com o assistido, expandindo as a¢es em saude do ambiente
hospitalar, também ao ambiente domiciliar.

Por fim, vé-se que a autonomia é representada pela possibilidade de o individuo se
cuidar e contribuir no tratamento. Nao obstante, para isso, € mister que haja uma correta
capacitacdo e orientacdo desses individuos, para a correta execugdo de praticas adequadas a
realidade socioecondmica e cultural de cada sujeito. O enfermeiro deve almejar o
desenvolvimento da racionalidade e da condi¢édo plena do individuo para uma vida digna por
meio do estabelecimento de metas acessiveis a realidade clinica e a capacidade de processo
curativo individuais (LACERDA, 2010 apud POTTIER et al, 2014).

4. CONSIDERACOES FINAIS
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O enfermeiro, no que tange ao tratamento de feridas, conforme as resolugdes do Cofen,
deve ser vistocomo participante ativo na assisténcia, na coordenacdo dos servigos e da equipe
de enfermagem e na garantia de um cuidado seguro aos usuérios de salde. A autonomia,
garantida através das resolucdes do Cofen, assegura a essa classe profissional o direito de se
capacitar e providenciar descentralizacdo do cuidado médico, antes exclusivo e imperativo em
relacdo ao tema. Com isso, percebeu-se a necessidade de a classe investir em capacitacdo
permanente, devido a complexidade desse cuidado, o qual exige uma correta avaliacdo
(anamnese, interpretacdo e manejo clinico de pacientes), bem como capacidades técnicas para
a assisténcia e, por fim, a deciséo sobre o tipo de cobertura a ser utilizada e reavaliada durante
o tratamento.

Consoante as informacdes coletadas para a construcdo da pesquisa, percebeu-se um
crescimento quanto aos tipos de coberturas, devido a evolugédo na producéo cientifica e médica
para tratamentos cada vez mais rapidos e que visam ao bem-estar de pacientes, em razdo do
perfil atual de adoecimento da populacdo, com doencas crdnicas e degenerativas como a
hipertensdo arterial sisttmica e a diabetes mellitus, as quais dificultam o processo de
cicatrizacao de feridas e requerem um cuidado diferenciado.

Ademais, percebeu-se que o enfermeiro interage com os pacientes em todas as fases do
processo curativo, desde a admissdo, até 0 momento da alta hospitalar, sendo o profissional
responsavel pelos cuidados com a ferida e que deve buscar um atendimento de forma holistica,
com a finalidade de garantir o correto processo de cura. Dessa maneira, € preponderante que
haja fiscalizacdo da equipe de enfermagem (técnicos e auxiliares), haja vista que, na maioria
das vezes, esses profissionais executam as agdes sugeridas pelo enfermeiro durante o
tratamento. Por esse motivo, o cuidado néo se restringe apenas a uma figura, mas, sim, a uma
equipe multiprofissional, devendo esta estar conectada e preparada para a garantia dos servicos
indispensaveis para o tratamento de lesdes.
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