~ ' « BICENTENARIO
SALAO 00 .un?< 2%, DA INDEPENDENCIA

- 200 Anos de Ciéncia,
Tecnologia e Inovag¢dao no Brasil
g
I

Evento: XXX Seminario de Iniciacdo Cientifica

ASSISTENCIA DE ENFERMAGEM A PACIENTE DIABETICA COM FERIDA
ABERTA NA ATENCAO PRIMARIA '

NURSING ASSISTANCE TO DIABETIC PATIENT WITH OPEN WOUND IN PRIMARY CARE

Ketrin Andressa Cossetin Gabi?, Adriane Cristina Bernat Kolankiewicz?, Cétia Cristiane Matte Dezordi*

! Estudo de caso desenvolvido na Disciplina de Estagio em Enfermagem I da Universidade Regional do Noroeste
do Estado do Rio Grande do Sul (UNIJU{).

2 Académica do 9° semestre do Curso de Enfermagem da UNIJUI. E-mail: ketrin.gabi@sou.unijui.edu.br
’Enfermeira. Doutora em Ciéncias. Mestre em Satide Coletiva. Docente do Curso de Graduagdo em Enfermagem
da UNIJUIL. Professora Orientadora e Supervisora da disciplina de Estigio em Enfermagem I. E-mail:
adriane.bernat@unijui.edu.br

“Enfermeira. Mestre em Atengio Integral a Satde. Docente do Curso de Graduagdo em Enfermagem da UNIJUI.
Professora Orientadora e Supervisora da disciplina de Estdgio em Enfermagem [. E-mail:
catia.matte@unijui.edu.br

INTRODUCAO

A ocorréncia de lesdes cutaneas € considerado um problema de escala global por conta da alta
morbidade, custos terapéuticos, além das consequéncias psicologicas e sociais negativas as
quais impactam diretamente na qualidade de vida de seu portador( RESENDE et al. 2017). As
lesdes sdo descritas como uma interrupgao da continuidade da pele, podem acometer camadas
superficiais até estruturas mais profundas como musculos, tenddes e ossos ( LIMA, et al.
2016).

No Brasil com o aumento da expectativa de vida da populagdo, houve uma consequente
elevagdo na prevaléncia de doengas cronicas que acabam, muitas vezes, resultando no
desenvolvimento de lesdes cutineas ( VIEIRA e ARAUJO, 2018). Assim, a assisténcia da
enfermagem frente ao paciente portador de ferida tem papel fundamental no processo de
reabilitacdo, o qual deve ocorrer de forma sistematizada e integralizada ( OLIVEIRA, COSTA
e MALAGUTTI, 2019). Dentre as atribui¢des do enfermeiro esta a elaboracao de um plano
de cuidado, cujas intervencdes devem estar pautadas no estado geral do paciente visando
sempre os melhores resultados para o cliente (BULECHEK, BUTCHER ¢ DOCHTERMAN,
2010).

A enfermagem ¢ uma area que esta diretamente relacionada ao tratamento de feridas, seja em
ambientes de atengdo primaria, secundaria ou entdo terciaria. Para tanto, para que haja uma
eficdcia no tratamento ¢ preciso ter um olhar amplo em relag@o aos fatores locais, sistémicos e
externos que aumentam a incidéncia de feridas ou que prejudiquem o processo de
cicatriza¢do. Portanto, ¢ preciso uma visdo clinica que atente para pontos importantes que
interferem neste processo, como controle da patologia de base ( hipertensdo arterial e diabetes
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melitus), aspectos nutricionais, infecgdes e sobretudo o rigor e qualidade do cuidado prestado
(FAVRETO etal, 2017).

METODOLOGIA

Estudo descritivo, do tipo relato de caso. Este trabalho tem como proposito aprofundar o
conhecimento sobre a assisténcia de enfermagem, tendo como base a experiencia pratica
desenvolvida durante o Estagio em Enfermagem I em uma Estratégia de Saude da Familia
(ESF) de um municipio do noroeste do estado do Rio Grande do Sul, que transcorreu entre os
meses de maio a julho de 2022. Os académicos foram incentivados a observar o ambiente de
pratica e elencar um caso clinico para o desenvolvimento de condutas terapéuticas que se
convertam em um plano de cuidados especificos para o caso selecionado. O presente estudo
tem como objetivo implementar um plano de cuidados a uma senhora diabética que possui
ferida aberta oriunda de deiscéncia de sutura.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Relato de caso. Paciente C.J.M, 52 anos, sexo feminino, cor branca nascida no dia
24/07/1969, natural do municipio de Condor, mudou-se para Ijui onde reside atualmente no
bairro Industrial com cerca de 1 ano de idade. Casada, mae de quatro filhos- um falecido
ainda bebé. Seu grau de instrugdo foi até a 5* série, sua religido é evangélica. Sua profissao ¢
do lar, possui casa e terreno proprios, a mesma com 8§ cdmodos onde reside com seu marido e
sua mae. A luz para a residéncia ¢ fornecida pelo DEMEI, a agua pela CORSAN, os residuos
solidos sao recolhidos através da coleta publica. Os desejos sdo desprezados em fossa séptica.
Possui carro proprio para sua locomog¢ao. Afirma ter como animais de estimacao 3 cachorros
e uma tartaruga. Sua unidade de referéncia ¢ o CSU ESF 7 que tem cerca de 200 metros de
distancia de sua residéncia.

C.J.M apresenta ferida aberta na perna esquerda que pode ser representada no Diagnostico de
Enfermagem ( DE) como Integridade da pele prejudicada evidenciada por alteracdo na
integridade da pele, area quente ao toque e dor aguda.

Paciente acessa unidade para realizar troca de curativo em ferida aberta no terco inferior da
perna esquerda a qual teve origem de uma deiscéncia de sutura. C.J.M relata que a cerca de
trés meses teve um incidente doméstico onde bateu a perna no canto de um movel de sua
residéncia, este fato ocasionou em uma lesdo que necessitou de sutura a mesma fora levada
até o hospital onde realizou o procedimento. Dias depois a paciente notou um aspecto
diferente em seu machucado e pode visualizar que o mesmo havia “aberto” e os pontos
estavam soltos, o corte que havia em sua perna transformou-se em uma ferida que lhe causa
muita dor e sofrimento, desde entdo C.J.M vem tendo acompanhamento na unidade onde
realiza uma vez ao dia a troca de seu curativo. A paciente relata que ja fez tratamentos com
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antibidticos e que no periodo do tratamento havia melhora no aspecto da lesdao, porem quando
cessado o tratamento a ferida “ficava ruim de novo”, como a mesma afirma.

A ferida inicialmente foi tratada com a pomada Colagenase, apos discussdes com a equipe e
apresentacdo de evidencias cientificas de que esta ndo seria a melhor opg¢do, optou-se pela
troca pela pomada Neomicina a qual teve alguma melhora, houve nova discussao e por fim foi
optado pela pomada Sulfadiazina a qual esta apresentando bons resultados, pois esta fazendo
com que o exsudato purulento saia da ferida e cresga tecido de granulagao.

Ao exame fisico apresentava-se corada, hidratada, lucida, orientada em tempo e espacgo,
calma, comunicativa, deambulando sem auxilio, vestimentas adequadas a clima e local.
Ausculta pulmonar sem presenca de ruidos adventicios, ausculta cardiaca com bulhas ritmicas
e audiveis nos quatro focos. Abdomen flacido com presenga de ruidos hidroaéreos, genitalia
nao realizado exame fisico. Membros inferiores edemaciados, presenca de lesdo aberta no
terco inferior da perna esquerda, com presenca de necrose liquefativa, regido quente e
dolorida ao toque. Sinais vitais verificados, todos dentro dos parametros da normalidade.

Glicemia de jejum em 326 mg/dl, exame Hemoglobina glicada 13,0%. Paciente apresenta DE
Risco de glicemia instavel relacionado a conhecimento insuficiente sobre o controle da
doenga e conhecimento insuficiente sobre os fatores modificaveis e controle insuficiente do
diabetes. Entretanto paciente apresenta entusiasmo para apreender praticas de autocuidado
podendo ser baseado no DE Disposi¢cdo para controle da saide melhorado evidenciado por
expressar desejo de melhorar o controle de regimes prescritos.

Conforme a Sociedade Brasileira de Diabetes (2019), o diabetes melitus (DM) € um distarbio
metabolico cronico decorrente de hiperglicemia persistente, isso ocorre devido a deficiéncia
na produg¢do da insulina pelas células do pancreas ou na sua acdo, ou em ambos oS
mecanismos. Ainda, segundo a SBD (2015), o individuo portador de DM pode tornar-se
suscetivel a varias complicagdes associadas a patologia como danos cardiacos, circulatorios e
de cicatrizacao tecidual.

A reparagdo tecidual € um processo natural do organismo, seu acontecimento busca manter a
homeostase da atividade tecidual. Entretanto, diversos fatores podem influenciar
negativamente na cicatrizacao, dentre eles o diabetes. Isso se da pois o DM no processo de
restauracdo tecidual associa-se a dificuldade de perfusdo sanguinea, devido as alteracdes que
ele provoca no processo de angiogénese (crescimento de novos vasos sanguineos), sendo a
formacgdo de novos vasos fundamental para a oxigenagao deste tecido que estd em formacgao
(ANDRADE et al, 2013).

Em meio a este cenario os profissionais de saude tem como objetivo reduzir a incidéncia de
pacientes diabéticos com lesdes, e prestar cuidados de promocdo e manutencdo da saude,
buscando sempre fazer com que o individuo seja estimulado a aderir a comportamentos
saudaveis, modifique seu estilo de vida e siga o tratamento de forma adequada (ARAUJO et
al, 2018). Para isso usa-se a consulta de enfermagem como ferramenta transformadora, a qual
¢ pratica privativa do enfermeiro e visa contribuir com a resolutividade das necessidades dos
pacientes (ALENCAR et al., 2017).0 enfermeiro tem papel fundamental como prestador de
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assisténcia, porém, também ¢ responsabilidade do enfermeiro fazer educacdo em satide. Em
especial, nesse contexto para pacientes diabéticos onde faz-se necessario considerar a atuagao
da enfermagem para assegurar a adesao as estratégias de modificacao de comportamentos dos
portadores da patologia (RODRIGUES; LIMA; SANTOS, 2015).

Portanto, a relevancia do enfermeiro destaca-se na necessidade de orientagdo a respeito do
tratamento medicamentoso e ndo medicamentoso para este individuo, pois quando se adere no
cotidiano hébitos saudaveis e acdes de controle da doenga suas complicacdes podem ser
postergadas o até mesmo evitadas. Desse modo, para conseguir que o paciente pratique o
autocuidado ¢ preciso adquirir a sua confianca e a criagdo de vinculo com o mesmo para que o
tratamento seja seguido corretamente e realizado da melhor forma possivel. Nesse sentido ¢
indispensavel que haja a gestdo do cuidado dispensado a este individuo, a fim de que o
tratamento e a prevencdo sejam efetuados de maneira qualificada e integralizada
(PIMENTEL; MARQUES, 2019).

CONSIDERACOES FINAIS

Levando em conta as consideracdes acerca do relato de caso, a produgdo de folder direcionada
aos cuidados com ferida, habitos de vida saudaveis e cuidados com insulinoterapia teve €xitos
e deixou lacunas, pois as informacdes contidas ali sanaram muitas incertezas de acordo com a
paciente, e segundo ela, a forma de aplicacdo da insulina sofreu modificagdes pois apos
explicagdes ela sente-se mais segura para auto aplicar-se. Entretanto, a ferida presente na
perna da paciente teve sugestiva melhora porem ndo teve total fechamento.

Palavras-chave: lesdo cutianea. diabetes. cuidados.
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