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TEMA: Feridas

AVALIACAO DO TECIDO DESVITALIZADO DE ULCERA POR PRESSAO

Juliany Lino Gomes Silva*, Andressa Coope, Eliana Pereira de Araujo, Licio A. Velloso, Mario José A. Saad, Maria Helena Melo Lima

Introdugdo: O processo de cicatrizagdo € complexo e 0 mecanismo molecular e celular da cicatrizagdo de feridas agudas ja estd bem elucidado, no entanto a cicatrizagdo de
feridas cronicas ainda € pouco esclarecida. As tlceras por pressdo (UP) sdo exemplos de feridas cronicas e ocorre em areas de proeminéncia 6ssea, por compressdo fisica externa,
fricgdo e cisalhamento associados ao envelhecimento, imobilidade, doengas neuroldgicas, incontinéncia e desnutri¢do(1). Em feridas cronicas a fase inflamatoria é prolongada, devido
ao desequilibrio entre os fatores pro-inflamatdrios e anti-inflamatérios com persisténcia dos neutrofilos no leito da ferida, devido a maior produgdo de fator de necrose tumoral alfa
(TNF-?) e interleucina 1 beta (IL-1?) que sdo responsaveis pela atragdo de neutrofilos e macréfagos(2,3). As evidéncias mostram que o tecido desvitalizado ¢é invidvel para o processo
de cicatrizagdo, pois favorece esse processo inflamatorio pelo crescimento bacteriano e o processo infeccioso no leito da ferida(4). A retirada desse tecido deve ser realizada o mais

precoce possivel por diferentes tipos de desbridamento (5).
Objetivo: Avaliar o tecido desvitalizado de UP categorias I1I e IV.

Meétodo: As amostras de pele saudavel (grupo controle) foram obtidas de pacientes submetidos a cirurgia plastica e as amostras de tecido desvitalizado de ulceras por pressao
categorias IIl e IV foram obtidas de trés pacientes por meio do desbridamento instrumental conservador. Apds a coleta, os tecidos foram congelados em nitrogénio liquido e
submetidos a0 método RT2 Profiler PCR Arrays®. O estudo atendeu as normas nacionais e internacionais de ética em pesquisa envolvendo seres humanos, parecer n0 1.069.054 de

2015.

Resultados: A regido predominante das UP foi a sacra, com dimensdes acima de 12 cm?2 de area e o esfacelo foi coletado do centro da lesdo. A analise da expressdo génica
identificou cinco genes com aumento da expressdo no tecido desvitalizado: citocinas pro-inflamatorias, Quimiocina (C-X-C motif) ligante 1 (CXCL1), Quimiocina (C-X-C motif)

ligante 2 (CXCL2) e Interleucina 1 beta (IL-1?); mediadores inflamatorios, Ciclooxigenase 2 (PGTS2) e Familia NLR (NLRP3).

Conclusdo: A expressdo destas proteinas no esfacelo indica a persisténcia da fase inflamatéria no leito da ferida e a compreensdo dos mecanismos moleculares e celulares do

processo de cicatrizagdo de feridas cronicas podera favorecer condutas mais efetivas para o seu tratamento.

Palavras-chave: Ulcera por pressao, necrose, quimiocinas, citocinas
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TEMA: Estomias

SATISFACAO DE PACIENTES COM ESTOMIAS INTESTINAIS EM RELACAO AOS EQUIPAMENTOS ADQUIRIDOS EM UM PROGRAMA DE ASSISTENCIA A
ESTOMIZADOS

Rosemary Vieira Souza Spenazato®, Claudia Regina de Souza Santos, Ana Beatriz Pinto da Silva Morita, Maria Angela Boccara de Paula

INTRODUCAO: A pessoa com estomia intestinal enfrenta inimeros desafios entre os quais se destaca a adaptagio ao equipamento (bolsa coletora). Diante dessa situacdo é
importante que o enfermeiro, estomaterapeuta ou ndo, tenha conhecimento, para que possa atuar na escolha do equipamento que melhor ird atendé-los. OBJETIVO: O estudo teve
como objetivo avaliar a satisfacdo dos pacientes com estomia intestinal (colostomia e ileostomia) em relagdo aos equipamentos adquiridos em um Programa de Assisténcia a Pessoas
Estomizadas de uma cidade do Sul de Minas Gerais. MATERIAL E METODO: A pesquisa foi realizada no Ambulatério de Estomaterapia do municipio. A populagdo foi composta
por 32 pacientes com estomia intestinal que estavam cadastrados no Programa. O estudo foi de abordagem quantitativa do tipo descritivo. A coleta de dados foi realizada apds
aprovagdo pelo Comité de Etica e Pesquisa da UNITAU, protocolo (792.196 de 12/09/2014). RESULTADOS: Quanto as caracteristicas socio- demograficas, houve predominio do
sexo feminino (18/ 56,25%), idade média de 61,6 anos, casados (22/ 68,75%). Relativo as caracteristicas clinicas, 25/ 78,12% dos pacientes tiveram neoplasia, com média de tempo
com o estoma de 6,2 anos, 24/ 75% tinham colostomia, 14/ 43,75% das estomias estavam localizados no QIE, 20/ 62,5% apresentaram complicagoes, destes 11/ 34,4% eram dermatite
e 30/ 93,75% possuiam estomas definitivos. Quanto aos equipamentos, a maioria (17/ 53,13%) fazia uso de equipamento de duas pegas, sendo 27/ 84,38% opaca, 27/ 84,38%
drenaveis e base adesiva plana de 31/ 96,87%, recebiam uma média de oito equipamentos por més e estavam satisfeitos com a quantidade fornecida (31/ 96,87%). Referente ao grau de
satisfacdo, os pacientes consideraram “Bom” as variaveis relativas a aderéncia durante o uso (19/ 59,38%), a flexibilidade da base aderente (21/ 65,63%), seguranca no fechamento
(19/ 59,38%) e valores iguais para “Bom” e “Otimo” (16/ 50%) relativo & satisfagio dos pacientes quanto a aderéncia durante a aplicagdo. O adesivo foi considerado confortavel por
24/ 75% e 20/ 62,5% dos pacientes relataram que ndo passava nenhum odor. Quanto ao ruido do equipamento durante o movimento 18/ 56,25% relataram auséncia do mesmo, 24/
75% consideraram facil a higienizacdo, 30/ 93,75% acharam facil a remogao, 24/ 75% relataram auséncia de dor na remocao, 21/ 65,63% relataram pouco residuo apos a retirada e 21/
65,63% permaneciam com o equipamento de 4 a 6 dias. Relativo ao recebimento de orientagdes sobre os equipamentos, 26/ 81,25% dos pacientes nao as receberam antes da cirurgia,
20/ 62,5% apbs a cirurgia também ndo tiveram acesso a elas e apenas no ambulatorio de estomaterapia todos receberam orientacdes (32/ 100%). CONCLUSAO: A maioria dos
resultados foi de carater positivo, presumindo-se que as pessoas com estomias intestinais possuem um nivel de satisfacdo “BOM” quanto aos equipamentos fornecidos. O enfermeiro
Estomaterapeuta ou ndo tem uma fun¢do essencial no cuidado do paciente com estoma intestinal por isso deve orientd-lo sobre o uso da bolsa, tirando suas duvidas e dando
explicacdes sobre o cuidado com o equipamento, sobre a higienizagdo, tempo de troca assim como sobre possiveis complicacdes, incentivando- o sempre quanto & importancia do

auto- cuidado.

Palavras-chave: Equipamento; Estomia; Adaptagdo; Satisfacao
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TEMA: Estomias

SATISFACAO DE PACIENTES COM ESTOMIAS INTESTINAIS EM RELACAO AOS EQUIPAMENTOS ADQUIRIDOS EM UM PROGRAMA DE ASSISTENCIA A
ESTOMIZADOS

Rosemary Vieira Souza Spenazato®, Claudia Regina de Souza Santos, Ana Beatriz Pinto da Silva Morita, Maria Angela Boccara de Paula

Introdugdo: A pessoa com estomia intestinal enfrenta inumeros desafios entre os quais se destaca a adaptagdo ao equipamento (bolsa coletora). Diante dessa situacdo ¢
importante que o enfermeiro, estomaterapeuta ou ndo, tenha conhecimento, para que possa atuar na escolha do equipamento que melhor ird atendé-los. Objetivo: O estudo teve como
objetivo avaliar a satisfacdo dos pacientes com estomia intestinal (colostomia e ileostomia) em relacdo aos equipamentos adquiridos em um Programa de Assisténcia a Pessoas
Estomizadas de uma cidade do Sul de Minas Gerais. Material e Método: A pesquisa foi realizada no Ambulatorio de Estomaterapia do municipio. A populagdo foi composta por 32
pacientes com estomia intestinal que estavam cadastrados no Programa. O estudo foi de abordagem quantitativa do tipo descritivo. A coleta de dados foi realizada ap6s aprovagdo pelo
Comité de Etica e Pesquisa da UNITAU, protocolo (792.196 de 12/09/2014). Resultados: Quanto as caracteristicas socio- demogréficas, houve predominio do sexo feminino (18/
56,25%), idade média de 61,6 anos, casados (22/ 68,75%). Relativo as caracteristicas clinicas, 25/ 78,12% dos pacientes tiveram neoplasia, com média de tempo com o estoma de 6,2
anos, 24/ 75% tinham colostomia, 14/ 43,75% das estomias estavam localizados no QIE, 20/ 62,5% apresentaram complicagdes, destes 11/ 34,4% eram dermatite e 30/ 93,75%
possuiam estomas definitivos. Quanto aos equipamentos, a maioria (17/ 53,13%) fazia uso de equipamento de duas pegas, sendo 27/ 84,38% opaca, 27/ 84,38% drenaveis e base
adesiva plana de 31/ 96,87%, recebiam uma média de oito equipamentos por més e estavam satisfeitos com a quantidade fornecida (31/ 96,87%). Referente ao grau de satisfacao, os
pacientes consideraram “Bom” as varidveis relativas a aderéncia durante o uso (19/ 59,38%), a flexibilidade da base aderente (21/ 65,63%), seguranca no fechamento (19/ 59,38%) e
valores iguais para “Bom” e “Otimo” (16/ 50%) relativo a satisfagdo dos pacientes quanto a aderéncia durante a aplicagio. O adesivo foi considerado confortavel por 24/ 75% e 20/
62,5% dos pacientes relataram que ndo passava nenhum odor. Quanto ao ruido do equipamento durante o movimento 18/ 56,25% relataram auséncia do mesmo, 24/ 75% consideraram
facil a higienizacdo, 30/ 93,75% acharam facil & remocgdo, 24/ 75% relataram auséncia de dor na remocdo, 21/ 65,63% relataram pouco residuo ap6s a retirada e 21/ 65,63%
permaneciam com o equipamento de 4 a 6 dias. Relativo ao recebimento de orientagdes sobre os equipamentos, 26/ 81,25% dos pacientes ndo as receberam antes da cirurgia, 20/
62,5% apds a cirurgia também ndo tiveram acesso a elas e apenas no ambulatdrio de estomaterapia todos receberam orientacdes (32/ 100%). Conclusdo: A maioria dos resultados foi
de carater positivo, presumindo-se que as pessoas com estomias intestinais possuem um nivel de satisfacio “BOM” quanto aos equipamentos fornecidos. O enfermeiro
Estomaterapeuta ou ndo tem uma fun¢do essencial no cuidado do paciente com estoma intestinal por isso deve orientd-lo sobre o uso da bolsa, tirando suas duvidas e dando
explicacdes sobre o cuidado com o equipamento, sobre a higienizagdo, tempo de troca assim como sobre possiveis complicacdes, incentivando- o sempre quanto & importancia do

auto- cuidado.

Palavras-chave: Equipamento; Estomia; Adaptagdo; Satisfacao
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TEMA: Estomias

DESAFIOS DA ROTINA DIARIA: A VISAO DOS PACIENTES PORTADORES DE OSTOMIA INTESTINAL

dayse carvalho do nascimento®, carolina costa chagas

Introdugdo: A rotina de trabalho e o cotidiano dentro das enfermarias possibilita ao residente de enfermagem uma enriquecedora troca de experiéncias com os pacientes,
ajudando a fortalecer a relagdo entre o cuidador e o cuidado. Uma das situagoes vividas de grande destaque durante este periodo foi a admissdo e o contato direto com pacientes
ostomizados ou com previsao de confeccionarem uma ostomia intestinal: abertura de uma boca ou comunicagdo entre o intestino e o exterior com o intuito de completar a fungdo desse
orgdo3.,4,5. Objetivo: identificar os principais desafios relatados pela clientela em relagdo ao convivio com a ostomia intestinal e analisar a nova experiéncia cotidiana vivenciada pelos
ostomizados. Material e Método: pesquisa de campo, com abordagem qualitativa, registrada (CEP: 721286, em 09.07.14). A coleta de dados foi realizada através de um questionario
semi-estruturado com 10 pacientes acompanhados por um grupo de apoio aos ostomizados, atendendo a Resolugdo 466/12, média de idade dos participantes se revelou em 48,3 anos,
em um hospital universitario do estado do Rio de Janeiro. A andlise dos dados foi realizada de acordo com a perspectiva de Bardin onde os temas foram codificados e
categorizados1,2. Resultados: Os resultados qualitativos originaram 4 categorias: administragdo cotidiana do ostomizado para com o surgimento de atividades limitantes; conflito
sentimental frente as possibilidades de comportamento do outro; diversidade emocional na compreensdo da nova realidade e importancia das orientagcdes de saude no suporte ao
ostomizado. Os resultados revelaram questdes sobre as limitacdes fisicas e sociais, diminui¢@o da sociabilidade, inseguranca com a familia, dificuldade com a auto-imagem, o papel da
espiritualidade e a importancia dos profissionais de saude. Conclusdo: Os ostomizados se deparam com um conjunto complexo de emogdes e cada individuo lida de maneira pessoal
com os conflitos, no entanto, € possivel, para o ostomizado desenvolver uma vida normal. Evidenciou-se a importancia da equipe multiprofissional, o papel vital do enfermeiro e apoio

familiar no suporte na recuperacdo desta clientela a partir de sua percepgao.

Palavras-chave: 1. Cuidados de enfermagem. 2. Ostomia - intestinos. 3. Pacientes - ostomia.

1. BARDIN, L. Andlise de conteudo. Lisboa: Edigées 70, 2000. 281 p.

2. MINAYO, M.C.S. O desafio do conhecimento: pesquisa qualitativa em saude - 13. ed. - Sdo Paulo: Hucitec, 2013

3. NASCIMENTO, C.M.S. et al. Vivéncia do paciente estomizado: uma contribui¢do para a assisténcia de enfermagem. Texto Contexto Enferm, Florianopolis, 2011 Jul-Set; 20(3): 557-64.
4. POLETTO, D.; SILVA, D.M.G.V. Viver com estoma intestinal: a construgdo da autonomia para o cuidado. Rev. Latino-Am. Enfermagem mar.-abr. 2013;21(2):[08 telas]

5. SANTANA, J.C.B. et al. O significado de ser colostomizado e participar de um programa de atendimento ao ostomizado. Cogitare Enferm. 2010 Out/Dez; 15(4): 631-8

*Enfermeira, Mestre, Estomaterapeuta, coordenadora da Comissao de Curativos HUPE/UERYJ, tutora do curso de Estomaterapia da UERJ, especialista em Terapia Intensiva. daysecnascimento@hotmail.com|0
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TEMA: Feridas

IMPORTANCIA DA ASSISTENCIA ESPECIALIZADA DO ENFERMEIRO NO PROCESSO DE CICATRIZACAO DE FERIDAS COMPLEXAS EM PACIENTES EM
CUIDADOS PALIATIVOS

Andréia Cristine Deneluz Schunck de Oliveira®, Arnaldo Pinheiro da Costa

Introdugdo: As ulceras por pressdo (UP) causam dano consideravel aos pacientes, dificultando o processo de recuperagdo funcional, frequentemente causando dor e levando
ao desenvolvimento de infec¢des graves, também tém sido associadas a internagdes prolongadas, sepse e mortalidade(1-4). Objetivo: relatar a experiéncia do atendimento
especializado e individualizado pelo Servico de Estomaterapia ao paciente idoso com feridas complexas. Material e Método: Estudo descritivo do tipo relato de caso, conduzido em
Hospital Privado em Sao Paulo referéncia em Cuidados Paliativos. Descricdo do Caso: FG, 91 anos, sexo masculino, branco, com diagnésticos (adenocarcinoma de prostata com
metastase Ossea, ITU, anemia, hipoalbuminemia, osteomielite, desnutricdo). Foram respeitados todos os principios de bioética postulados pela Resolugdo 196/96, do Conselho
Nacional de Pesquisa, apds aprovagdo da Instituicdo em que o estudo foi realizado. No dia 23/04/2015 foi admitido neste servigo apos avaliagdao pela Equipe de Estomaterapia, com
UP em isquios D e E, e calcaneo E, em tratamento domiciliar hd meses assistido por Home Care. Na admissdo apresentava UP em isquio D, grau IV com exposi¢do Ossea e
osteomielite, com 50% de tecido de necrose e 50% de granulacdo, dimensdes 9,3cm x 7,5cm x 3,7cm (comprimento x largura x profundidade), exsudato abundante, purulento e fétido,
bordas irregulares e descoladas com hiperemia e pele perilesional ressecada. UP em isquio E, grau IV, com 75% de tecido de granulagdo e 25% de esfacelo; S5cm x 4cm x 6cm
(CxLxP), exsudato abundante, purulento e fétido. Bordas irregulares e descoladas e perilesional com descamagdo. Conduta para UPs em isquios D e E: solugdo de PHMB, hidrogel
com PHMB, hidrofibra com Ag e fixagdo com filme de poliuretano, troca a cada 2 dias e protegdo perilesional com creme barreira. UP em calcéneo E, grau III, com 55% de tecido de
granulacdo e 45% de esfacelos; 7,5cm x 6¢cm x 0,3cm (CxLxP), exsudato moderado serohematico. Bordas aderidas, irregulares e maceradas; perilesional com edema e descamagao.
Conduta: solucdo de PHMB, hidrofibra com prata e fixagdo com filme poliuretano, troca a cada 3 dias e proteg@o perilesional com creme barreira. As condutas foram mantidas e em
18/08/2015 as UPs apresentavam melhora significativas: UP em isquio D, com 100% de tecido de granulagdo; 3,5cm x 1,7cm x 1cm (CxLxP), com exsudato moderado, serohematico,
sem odor. Bordas hiperemiadas e irregulares com diminui¢do da area descolamento e discreta hiperemia perilesional. UP em isquio E, com 90% de granulagdo e 10% de esfacelos;
2cm x 1,7cm x 0,7cm (CxLxP), com exsudato moderado, serohematico, sem odor. Bordas irregulares, com discreta maceragdo ¢ diminui¢do do descolamento. Perilesional com
discreta hiperemia. UP em calcaneo E, com 100% de tecido de granulagdo, tamanho 3cm x lecm x 0,2cm (CxLxP), com exsudato escasso serohematico, sem odor. Bordas com
regulares aderidas e perilesional normal. Discussdo: UPs em isquio D e E, calcaneo E apresentavam diminuicdo respectivamente de (91,5%; 83% e 93,33%), do tamanho da ferida;
reducdo da profundidade e aproximagdo das bordas, com preenchimento da exposi¢do 6ssea em isquios. Conclusdo: A assisténcia individualizada e especializada, prestada pelo

Servico de Estomaterapia mostraram-se efetiva no tratamento da ferida.

Palavras-chave: Estomaterapia; Ulcera por Pressdo; Cuidados Paliativos.

1. Institute for Heathcare Improvement. How-to-Guide: Prevent Pressure Ulcers. Cambridge, MA: Institute for Healthcare Improvement, 2011. Disponivel://www.ihi.org. Acesso 22 de margo de 2014.
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2. European Pressure Ulcer Advisory Panel and National Pressure Ulcer Advisory Panel. Prevention and treatment of pressure ulcers: quick reference guide. Whashington DC: National Pressure Ulcer Advisory Panel;
2009.

3. SANTOS, V.L.C.G. Avangos tecnologicos no tratamento de feridas e algumas aplicacées em domicilio. In: DUARTE, Y.A.O.; DIOGO, M.J.D. Atendimento domiciliar: um enfoque gerontologico. Sao Paulo, Atheneu,
2000.

4. BRASIL. Ministério da Saude. Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria. Protocolo para prevengdo de ulcera por pressdo, Brasilia, DF, julho. 2013. Disponivel em:
file:///C:/Users/User/Downloads/protoc_ulceraPressao%20(1). Acesso em: 20 jun. 2015.

*Estomaterapeuta no Hospital Premier e Presidente da Comissdo de Prevengdo e Tratamento de Feridas do Instituto de Infectologia Emilio Ribas.|0
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TEMA: Feridas

DETERMINACAO DA FRACAO CICATRIZANTE DE FUMACA DE ARTEMISIA VULGARIS EM MODELO DE ULCERA POR PRESSAO EM CAMUNDONGOS

Ricardo de Oliveira Lima*, Emile Costa Barros, Edilberto Rocha Silveira, Nayara Coriolano de Aquino, Tamara Gongalves Araijo, Mariana Lima Vale

A tlcera por pressdo (UP) é um problema que vem crescendo no mundo inteiro, principalmente devido ao envelhecimento da populacdo. O tratamento da UP ¢ realizado
através do aliviar a pressdo e os outros fatores contribuintes, debridamento do tecido necrotico, manutengdo de umidade adequada no leito da ferida, suplementagdo nutricional e
tratamento local através de coberturas e terapias adjuvantes. Outra forma de tratamento muito utilizada pela medicina tradicional chinesa é o condensado da fumaca de Artemisia
vulgaris (CFAV). Recentemente demonstramos o efeito cicatrizante da CFAV em modelo de UP em camundongos. Assim torna-se necessdrio um estudo mais aprofundado sobre esse
efeito cicatrizante do CFAV. Este trabalho teve como objetivo investigar as fracdes de CFAV responsavel pela agdo cicatrizante em modelo de tlcera por pressdo em camundongos,
aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa Animal da UFC (89/2011). Foi adaptado o modelo ndo-invasivo de UP, com 4 ciclos de isquemia e reperfusio utilizando dois imas no
dorso de camundongos Swiss machos. Onze grupos experimentais (numerados de 1 a 11) foram testados: (1): sem tlcera e sem tratamento, (2) com ulcera e sem tratamento, (3): com
ulcera e tratado com hidrogel base, e (4, 5, 6, 7, 8,9, 10 ¢ 11) com ulcera e tratado com hidrogel formulado com sua respectiva fracdo do CFAV. A analise foi realizada no 14° dia ap6s
a indugdo da ulcera. Foi avaliada a cicatrizagdo pela escala EWAT (Experimental Wound Assessment Tool — Instrumento de avaliagdo de ferida experimental) e porcentagem de
contracdo da area da ulcera (PCAU). Também foi avaliada a espessura da camada de coldgeno, avaliagdo da imunomarcacdo para NOSIi e nitrotirosina e ensaio de malondialdeido
(MDA). A fracdo M9 mostrou melhores resultados nos escores EWAT, redu¢do dos niveis de MDA e da marcacdo para NOSIi e nitrotirosina. A fracdo P1 apresentou resultados
significativos no PCAU, na espessura da derme e na reducdo da marcacdo de nitrotirosina. Dessa forma os resultados sugerem que a acdo cicatrizante da fragdo M9 pode ser atribuida a
diminui¢do dos niveis de radicais livres de oxigénio e de nitrogénio, e no caso deste ultimo pode esta relacionado a diminuigdo da expressdo de NOSI. J4 a fragdo P1 pode ter sua acdo

atribuida a sua atuagdo como sequestradora de radicais livres de nitrogénio.

Palavras-chave: Cicatrizacio. Ulcera por Pressdo. Artemisia.

1.STADLER, I. et al. Development of a simple, noninvasive, clinically relevant model of pressure ulcers in the mouse.J. Invest. Surg., v.17, p.221-7, 2004.

2.LIMA, Ricardo de Oliveira. Cicatrizagdo da ulcera por pressdo experimental com fumaga de moxa palito de Artemisia vulgaris em camundongos. 2013. Dissertagdo (Mestrado em Farmacologia) — Departamento de
fisiologia e Farmacologia, Universidade Federal do Ceard, Fortaleza, 2013.

3. CILI Z. et al. Research Advance on Moxa Smoke. J. Acupunct.Tuina. Sci., v. 9 n. 2, p. 67-72, abr. 2011.

4. National Pressure Ulcer Advisory Panel (NPUAP),; European Pressure Ulcer Advisory Panel (EPUAP) and Pan Pacific Pressure Injury Alliance (PPPIA). Prevention and Treatment of Pressure Ulcers: Quick Reference
Guide. Emily Haesler (Ed.). Cambridge Media: Osborne Park, Western Australia; 2014.

5. TEMRAZ, A.; EL-TANTAWY, W.H Characterization of antioxidant activity of extract from Artemisia vulgaris. J. Pharm. Sci. v. 21, n.4, p.321-6, out. 2008.
*Estomaterapeuta do Hospital Geral César Cals Fortaleza-CE, enfermeiro acupunturista, mestre e doutorando em farmacologia UFC.|0
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TEMA: Estomias

QUALIDADE DE VIDA: PERCEPCAO DE CRIANCAS E ADOLESCENTES ESTOMIZADOS

SANDRA DE NAZARE COSTA MONTEIRO*, MANUELA COSTA MELO, JOICE SILVA SANTOS, IVONE KAMADA, ANA LUCIA SILVA

Introdugdo: Avaliar a qualidade de vida(QV), vem ganhando grande importancia, visto que sua avaliagdo pode medir o impacto da doenga e do tratamento, permitindo um
resultado segundo a percep¢ao do proprio individuo(1). Nesse sentido, considera-se que criangas ¢ adolescentes estomizados podem necessitar de avaliagdes periodicas de QV, pois a

condi¢do de estomizado pode gerar mudangas importantes e repercutir no seu desenvolvimento biopsicossocial(2).

Objetivo: Identificar e Avaliar o valor atribuido pelas criangas, adolescentes estomizados aos diferentes dominios do instrumento de avaliacdo de qualidade de vida -

DISABKIDS®MGDC-37(3).

Meétodo: Trata-se de um estudo transversal, exploratorio e descritivo. Desenvolvido em dois hospitais do Distrito Federal(DF). A amostra foi por conveniéncia contando com
20 criangas e adolescentes estomizados. Teve aprovagio do Comité de Etica em Pesquisa - SES/DF, sob o numero 251.308. Os dados foram coletados de Abril a Agosto de 2013, por
meio de entrevista utilizando 02 instrumentos: questiondrio sociodemografico e o instrumento “Moédulo Genérico DISABKIDS®MGDC-37. Os dados foram processados Programa

Statistical Package For The Social Science (SPSS), versdo 20.0 e confrontados com literatura pertinente.

Resultados: Colostomizados, discreta predominancia feminina, com idade variando de 11-15 anos, no ensino fundamental, acometidos por malformagdes congénitas(45%),
em especial a anomalia anorretal(20%). A maioria em carater temporario, com o tempo previsto para reversdo do transito intestinal em média de seis meses, sendo as complicacdes
pos-cirirgicas mais comuns a dermatite periestomia e prolapso de colostomia. Ao avaliar os escores de QV de criangas e adolescentes estomizados por meio da percepcao deles e de
seus pais, evidenciou boa consisténcia interna e mostrou resultados bem diferentes. Nos grupos houve dimensdes que se destacaram como Independéncia, Emocao, Exclusdo Social e
Tratamento por apresentarem escores semelhantes, e em outros em alguns momentos mostrarem-se bem diferentes. Os estomizados perceberam-se independentes, emocionalmente
afetados pela condicao de saude, excluidos do convivio social e com dificil aceitacdo do tratamento pelo uso do equipamento coletor. J& seus pais e/ou responsaveis visualizam a
dependéncia dos filhos quanto aos cuidados e atividades da vida didria, ndo perceberam a exclusdo social que promoveram a partir da superprote¢cdo e concordaram com seus filhos no

quesito tratamento, essa dimensao ¢ afetada pelo uso da equipamento coletor associado a imagem corporal afetada, além de sentimentos de infelicidade.

Conclusdo: O instrumento de QV DISABKIDS®MGDC-37, mostrou-se de facil aplicagdo, sendo que todas as questdes foram completamente respondidas, bem como o
impacto na QV de estomizados nos dominios mental, social e fisico na percepcdo de criangas e adolescentes e seus respectivos pais e/ou responsaveis e sua significancia. Como
limitagdes metodologicas, tem-se o tamanho da amostra, por isso a pesquisa aponta a necessidade de futuras pesquisas em maiores propor¢des amostrais € em outros servigos de

estomaterapia, centros ou até mesmo Estados, utilizando o instrumento.
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Palavras-chave: Qualidade de vida, estomas cirargicos, crianga e adolescente

1. Assumpgao, jr. F. B.; Kuczynski, E. e cols. Qualidade de vida na infancia e na adolescéncia: orientagoes para pediatras e profissionais da saiide mental. Porto Alegre, Artmed. 2010.
2. Valdes, A .G.; Kamada, I.; Cristo, R. C. C. et al. Experiéncias de Criangas com Estomias: Estudo Qualitativo. Rev Estima, v. 8§ n.3, p. 19-26, 2010.

3. Fegadolli, Claudia et al . Adaptagdo do médulo genérico DISABKIDS® para criangas e adolescentes brasileiros com condigdes cronicas. Rev. Bras. Saude Mater. Infant., Recife , v. 10, n. 1, p. 95-105, Mar. 2010 .

*Enfermeira, estomaterapeuta, mestre em Enfermagem pela UnB. Docente do curso de Enfermagem da ESCS|0
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TEMA: Feridas

CONSTRUCAO E VALIDACAO DA CARTILHA EDUCATIVA “PE SAUDAVEL E PE BEM CUIDADO”

vara lanne santiago galdino®, Thereza Maria Magalhdes Moreira, Francisca Alexandra Araujo Silva, Luciana Catunda Gomes Menezes, Maria Vilani Cavalcante Guedes

Introdugdo: Dentre as complicagdes do cronicas do diabetes mellitus (DM), destacam-se as lesdes dos membros inferiores dentre as mais graves e mutilantes, visto que a
perda da sensibilidade, deformidades e traumas superficiais repetitivos (muitas vezes ndo sdo percebidos pelo paciente), quando ndo sdo diagnosticada precocemente, trazem como
consequéncia o pé diabético(1). Nesse contexto, evidencia-se que a educacdo em saude com enfoque no autocuidado é aspecto fundamental no tratamento da pessoa com DM e pé em
risco. Reconhecendo a importancia do uso de tecnologias educativas para promover a emancipacao dos sujeitos envolvidos no cuidar, sentiu-se a necessidade de construir e validar
uma cartilha educativa, com enfoque na promoc¢ao do autocuidado com os pés de pacientes com DM e pé em risco. Ademais, a validagdo de tecnologias na enfermagem ¢ uma forma
de se fundamentar cientificamente o cuidado, bem como promover a qualidade da assisténcia(2). Objetivo: Construir e validar uma cartilha educativa para o autocuidado de pessoas
com diabetes e pé em risco. Método: Pesquisa metodologica desenvolvida em duas etapas, a primeira correspondente a construcdo da cartilha, intitulada “Pé Saudavel é Pé Bem
Cuidado”, e a segunda referente ao processo de validag@o. A cartilha foi elaborada a partir dos itens do Questionario de Adesdo ao Autocuidado com os Pés de Pacientes Diabéticos
(QPED) de Silva(3). A validagdo de contetdo e aparéncia da cartilha, foi realizada com ajuda de 23 juizes, sendo: onze de contetido (pesquisadores, docentes), 7 técnicos (profissionais
que atuavam na assisténcia ao paciente com DM) e 5 da 4rea de design e marketing. Foi também realizada a validacdo junto a populagdo-alvo. Os dois primeiros grupos de juizes
avaliaram contetido e aparéncia, e o terceiro sua adequabilidade para o fim a que se propunha. A populagdo-alvo, avaliou organizacdo, estilo da escrita, aparéncia e motivagdo do
material. A pesquisa foi aprovada pelo Comité de Etica em Pesquisa da Universidade Estadual do Ceara, Parecer n® 728.464/2014. Resultados: Na anélise estatistica, o indice de
validade de contetido global da tecnologia educativa foi de 0,99, ratificando sua validagdo de aparéncia e contetido junto a especialistas de conteudo e técnico. O terceiro grupo de
juizes também avaliou a tecnologia educativa como adequada, pois anuiram em percentagem de escores superior ao minimo preconizado. Os itens inerentes a organizagdo, estilo da
escrita, aparéncia e motivagdo da cartilha foram considerados validados pelo ptblico-alvo, com indice de concordancia superior a 75%. Conclusdes: A cartilha educativa “Pé saudavel

¢ pé bem cuidado” mostrou-se um material educativo valido e confiavel para ser utilizada a fim de promover a adesdo ao autocuidado com os pés de pessoas com DM.

Palavras-chave: P¢ diabético. Autocuidado. Tecnologia educacional. Educagdo em saude.

1. MENEZES, L. C. G. Autocuidado da pessoa com diabetes e pé em risco: contribui¢do ao cuidado clinico de enfermagem. Disserta¢do (Mestrado) — Centro de Ciéncias da Saude, Universidade Estadual do Ceara,
Fortaleza, 2013.

2. Honorio RPP, Caetano JA. Elaboragdo de um protocolo de assisténcia de enfermagem ao paciente hematologico: relato de experiéncia. Rev. Eletr. Enferm., v. 11, n. 1, p. 188-193, 2009.

3. Silva FAA. Adesdo ao autocuidado com os pés em diabéticos: construgdo e valida¢do de um instrumento avaliativo. Tese (Doutorado em Saude Coletiva) — Centro de Ciéncias da Saude, Associagdo Ampla de IES:
Universidade Estadual do Ceard, Universidade Federal do Ceara, Universidade de Fortaleza, Fortaleza, 2014.

*Mestre em Cuidados Clinicos em Enfermagem e Saude, Universidade Estadual do Ceara. Especialista em Estomaterapia, Universidade Estadual do Ceara. Enfermeira da Estratégia Satide da Familia do Municipio de
Fortaleza-CE. Enfermeira do Hospital e Maternidade José Martiniano de Alencar, SESA-CE|0
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TEMA: Estomias

BIOMARCADORES DE DEPRESSAO EM ESTOMIZADOS

Magada Tessmann Schwalm®, Karina Gulbis, Beatriz Marques de Farias, Thais Henrique, Fabiane Filisbino,; Valdemira Santina Dagostin, Luciane Cereetta; Samira Valvassori

A depressao ¢ altamente prevalente, sendo um dos transtornos mentais mais comuns em servigos de aten¢do primaria (10 a 20%) que acomete todas as faixas etarias,
tornando-se desta forma um problema de satde piblica que gera elevados custos (THOMPSON et, al 2001, FLECK,2009). E uma doenga incapacitante que compromete a saude fisica

e limita a atividade dos individuos acometidos, porém, em geral, ¢ relativamente facil de diagnosticar e de tratar (FLECK, 2009). Os estomas digestivos (ileostomia e colostomias) sdo
realizados com fins terap€uticos em diferentes doengas, como o cancer colorretal, as Doengas Inflamatérias

Intestinais (DII), entre as quais estdo a doenca de Crohn e a colite ulcerosa, doencas hereditarias como a polipose familiar, as lesdes abdominais e doengas congénitas, sendo o

cancer colorretal a principal causa para a realizag@o de estdmato ( Violin, Mathias, Uchimura, 2013). As pessoas que, depois de passar por

cirurgia, se tornam ostomizadas tém que enfrentar uma série de dificuldades associadas a perda do controle do esfincter anal e a presenga de uma porgdo intestinal no
abdomen, por onde ocorre a eliminagdo de fezes e gases. Apds a cirurgia, a pessoa devera assumir, de maneira eficaz, as fungdes fisiologicas que seu corpo, até entdo, realizava de
forma automatica. A perda da continéncia,associada a criagdo do estdmato, ocasiona alteragdo da personalidade mais grave do que no caso de outras mutilagdes, embora essas sejam
mais dificeis de disfarcar que o estdmato. Isso pode atrapalhar a convivéncia social e levar a pessoa a pensar que ndo ¢ de todo normal e a se sentir diferente por ndo apresentar as
caracteristicas e atributos considerados como normais pela sociedade,decorrente de seu corpo imperfeito. Estas mudancas podem deflagrar o desenvolvimento da depressdo em
estomizados (Goffmann, 2008). Pesquisas revelaram que a reducdo de fatores de crescimento, principalmente o BDNF (fator neurotréfico derivado do cérebro, do inglés brain-derived
neurothophic factor) pode estar envolvido na génese da depressdo (DRZYZGA, MARCINOWSKA, OBUCHOWICZ, 2009). O presente estudo, foi de natureza quantitativa, descritiva
e de campo. Foi avaliado sangue de 42 estomizados e 84 grupo controle e analisados niveis de BDNF e cortisol nestes pacientes. Os dados foram concatenados a partir da Planilha
SPSS 20,0. Os resultados demonstraram redugdo significativa nos niveis de BDNF dos estomizados e aumento ndo significativo nos niveis de cortisol destes pacientes. Serdo
analisados ainda stress oxidativo, NT3 e NT4 destes pacientes e cruzados com perfil dos atores sociais para que os dados possam ser con clusivos. Pode-se no entanto por hora afirmar

que os niveis de BDNF, indicador de depressao, estdo aumentados em pacientes estomizados.

Palavras-chave: estomias, depressao, biomarcadores

1. Violin MR, Mathias TAF, Uchimura TT. Perfil de
clientes colostomizados inscritos em programa de
atengdoaosestomizados”. Rev Eletr Enferm. [Internet].
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*Enfermeira, Doutora em Ciencias da satide; Mestre em Educagao; Aluna do Curso de Pos graduagdo de Estomaterapia de Criciumal0

sobest.org.br/anais-arquivos/1001083.html 2/2



06/08/2020 sobest.org.br/anais-arquivos/1001085.html

TEMA: Estomias

AVALIACAO DA QUALIDADE DE VIDA DOS ESTOMIZADOS

Magada Tessmann Schwalm®, Thais Henrique; Karina Gulbis, Luana Carlos Freitas, Ronaldo Perfoll, Beatriz Marques de Farias, Fabiane Filisbino, Samira Valvassori,

Luciane Ceretta, Valdemira S.Dagostin
Estoma, ostoma, estomia, ostomia sdo palavras de origem grega cujo significado se traduz em “abertura”
ou “boca”, que ¢é realizado através de um ato cirurgico que exterioriza uma porg¢do do intestino para parede

abdominal (Barreire, et.al, 2003). O abalo em sua auto-estima e em seu auto conceito, resultantes da alteracdo da sua imagem corporal, sdo esperados, assim como a perda do
status social devido ao isolamento inicial imposto pelo proprio paciente ostomizado. Podem surgir também sentimento de inutilidade, pois é comum encontrar pacientes que , em um
primeiro momento, nutrem a fantasia de que perderdo sua capacidade produtiva, levando-os a exteriorizar sentimentos como desgosto, 6dio, repulsa e medo, podendo leva-los a
importante alteragdo socio-familiares.A imagem corporal estd intimamente ligada a auto-estima, auto-imagem, auto conceito, conceito corporal e esquema corporal, componentes
importantes de sua identidade. Desta forma, o paciente ostomizado pode apresentar comportamentos de alienagdo do seu corpo por sentir-se diferente apds a cirurgia, provocando um
menor respeito e confianga por si proprio. Ndo € incomum o choque provocado pela 1* observacdo de sua condicdo apos a cirurgia, causando-lhe , muitas vezes um desgosto
assustador. O objetivo deste estudo foi identificar o padrao de qualidade de vida nos estomizados de Criciuma/SC. A pesquisa foi quantitativa, descritiva e de campo. Foi utilizado o
formulario validado, WHOQOL-bref. Resultados: Obtidos a partir de 4 questionamentos: “Como vocé avalia sua qualidade de vida?”, “Quéo satisfeito vocé€ esta com sua saude?”,
“Quao satisfeito vocé esta com suas relagdes pessoais?”’, “Qudo satisfeito vocé€ esta com sua capacidade para o trabalho?” e por fim, baseado no cruzamento de duas variaveis que
inclui a satisfagdo com a aparéncia fisica e a satisfacdo com a vida sexual. Assim, foi possivel concluir que a estomia, trata-se de um processo de continua adaptacdo, no qual, fatores
relacionados com a espiritualidade, a adaptagdo com o cuidado/bolsas/higiene, o apoio dos familiares influenciou para que os estomizados envolvidos na pesquisa apresentassem uma
margem superior de satisfacdo, em relacdo a sua qualidade de vida. Desta forma pode-se dizer que os estomizado tem um bom enfrentamento diante da estomia e buscam adaptar-se a

nova situacdo, apresentando boa qualidade de vida o que segundo Cascais, martini ¢ Almeida(2007) € perfeitamente compreensivel pois veem a cirurgia como a cirurgia da vida.

Palavras-chave: qualidade de vida; estomias,

1 Barreire SG, Oliveira OA, Kazama W, Kimura M,Santos VLCG. Qualidade de vida de criangas ostomizadas na otica das criangas e das mdes. J Pediatr (Rio de J.). 2003;79(1):55-62.
2. Cascais, A. E. M. V.; Martini , J.G.; Almeida, PJ.S ( 2007). O impacto da ostomia no processo de viver humano. Acesso em 30 de junho de 2007.

*Enfermeira, Doutora em Ciencias da saude; Mestre em Educagdo; Aluna da pos graduacdo em estomaterapia de Criciumal0
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TEMA: Feridas

PREVENCAO DE RECIDIVA DE ULCERA VARICOSA: UM ESTUDO DE COORTE

Eline Lima Borges*, Aidé Ferreira Ferraz, Daclé Vilma Carvalho, Vera Lucia de Araujo Nogueira Lima, Selme Silqueira de Matos

Introdugdo: A ulcera varicosa apresenta importancia, no contexto de saide publica, por acometer pessoas de diferentes faixas etdrias e causar problemas socioecondmicos.
Afeta o estilo de vida do paciente, pela necessidade de visitas clinicas ambulatoriais para trocas de curativos, dor cronica e odor desagradavel pelo exsudato da lesdo. O paciente
precisa, com frequéncia, de cuidados de satde, ocasionando afastamento do trabalho, aposentadoria precoce e sobrecarga economica as institui¢des, pela queda da produtividade.(1,2)
Aprofundar o conhecimento sobre questdes relacionadas a recidiva e adotar medidas de prevencao sdo essenciais para subsidiar a elaboracdo de protocolos e diretrizes pelos servigos
de satide, de forma contextualizada, na realidade histdrica e social dos pacientes. Objetivo: Determinar a taxa de recidiva de tlcera varicosa, e verificar a associagdo entre recidiva e
medidas de prevengdo adotadas. Material e Método: Trata-se de uma coorte retrospectiva conduzida no periodo de 2003 a 2013. Os critérios de elegibilidade dos participantes foram:
ser maior que 18 anos; ser usuario do ambulatorio de dermatologia do hospital universitario e ter recebido alta desse servigo até 2003 com ulcera varicosa cicatrizada; e comparecer ao
servigo no periodo da coleta de dados. Como variavel dependente, elegeu-se a recidiva de tlcera varicosa e, como independentes, a atividade laboral e as medidas de prevengdo da
recidiva (uso diario de meia com compressao de 35 a 40mmHg até abaixo da regido da patela; troca de meia a cada 6 meses; realizagdo de repouso diario com durag@o de 2 horas pela
manha e a tarde, mantendo as pernas elevadas 15cm acima do nivel do coragdo; aplicagdo diaria de creme hidratante, nos membros inferiores, apos a retirada da meia), conforme
preconizado pela WOCN®.(3) Os dados foram analisados utilizando Statistical Package for the Social Sciences. Foram realizadas analises descritivas com frequéncias absolutas e
relativas, média, além de analise dos cruzamentos das varidveis de medidas de prevengdo. Para identificar os fatores associados a prevengdo de recidiva de tlcera varicosa, utilizou-se,
para a analise estatistica, o teste qui quadrado de Pearson, sendo considerado significante o p-value ?0,05. O desenvolvimento do estudo atendeu as normas da Resolugdo N°. 466 e foi
aprovada pelo COEP sob n® ETIC 69/08. Resultados: A recidiva de tlcera varicosa foi de 62,2%, a maioria em mulheres, seguida por idosos, analfabetos e aposentados. Nao houve
associacdo estatistica entre as variaveis sexo, idade, estado civil, grau de instru¢@o, atividade laboral e aposentadoria com recidiva. Cada participante apresentou uma tnica recidiva de
ulcera varicosa e o tempo de ocorréncia variou de 1 a mais de 24 meses (média 7,9 meses). Cinco (16,1%) pacientes tiveram recidiva apos 1 més, e houve predominio de recidiva
(32,2%) apos 2 anos de alta. A regido de predominancia (45,2%) das recidivas foi a dos maléolos. Mostrou-se medida eficaz na prevenc¢do de recidivas o seguinte conjunto: uso da
meia de compressdo, repouso e aplicar creme hidratante. Conclusdo: A taxa de recidiva de ulcera varicosa foi elevada e as principais medidas de prevencao aplicadas em conjunto

foram usar meia de compressao, repousar e aplicar creme hidratante.

Palavras-chave: Cuidados de enfermagem. Pesquisa em enfermagem clinica. Recidiva. Ulcera varicosa.

1- Vishwanath V. Quality of life: venous leg ulcers. Indian Dermatol Online J. 2014; 5(3):397-9.
2- Augustin M, Brocatti LK, Rustenbach SJ, Schafer I, Herberger K. Cost-of-illness of leg ulcers in the community. Int Wound J. 2014, 11(3):283-92.

3- Wound, Ostomy and Continence Nurses Society (WOCN). Guideline for management of wounds in patients with lower-extremity venous disease. Mount Laurel: WOCN, 2011.
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TEMA: Desenvolvimento profissional, Qualidade de Vida, Bioética

AVALIACAO DO CONHECIMENTO DE ENFERMEIROS SOBRE ULCERAS POR PRESSAO EM UMA UNIDADE DE TERAPIA INTENSIVA

Vivian Saraiva Veras*, Thiago Moura de Araiijo, Joselany Afio Caetano, Luana Nunes Caldini

Introdugdo: A literatura apresenta alguns estudos sobre as Tecnologias de Informagio e Comunicagio (TICs) relacionadas a prevengio e tratamento da Ulcera por Pressdo
(UP), como cursos de capacitagdo realizados online e cursos a distincia sobre tratamento de feridas. Essas ferramentas sdo relatadas em estudos na fase de elaboragdo e aplicagdo com
profissionais de enfermagem, sem uma avaliagdo exata sobre seus resultados a curto e longo prazos para a assisténcia de enfermageml. A avaliagdo de programas educativos visa
identificar se os objetivos dos programas foram atingidos. Para conhecer a influéncia desses programas na pratica do formador, a estratégia mais utilizada tem sido a comparagdo do
nivel de conhecimento e da atuagdo profissional do participante antes e depois de uma intervencdo educativa 2,3. Objetivos: Avaliar o conhecimento de enfermeiros sobre UP
associado a uma tecnologia educativa. Material e Método: Tratou-se de um estudo quase-experimental com abordagem antes e depois da aplicacdo de um curso Online sobre UP. A
populagdo estudada foi formada por enfermeiros cadastrados e inseridos na escala de trabalho da UTI de um hospital Universitario de Fortaleza/Ce, o que totalizou 09 enfermeiros no
primeiro semestre de 2012. Foi utilizado o questionario de Pieper & Mott (1995) adaptado e validado. Esse questionario contou com 42 questdes de verdadeiro, falso ou néo sei. As
questdes sdo apresentadas em trés areas de conhecimento sobre UP: prevengdo, avaliagio e estadiamento. A aprovagdo do Comité de Etica do HUWC teve o niimero 098.09.11.
Resultados: Foram convidadas 13 enfermeiras para participar da intervengdo educativa, mas somente 09 conseguiram concluir o curso. Todas eram do sexo feminino (100%) e com
média de idade de 36,11 anos). O item que apresentou a maior diferenga no numero de respostas certas foi o de manuteng@o da angulacao de 30 graus da cama em pacientes na posi¢ao
lateral (de 44% para 89%). As questdes sobre prevencdo apresentam 32 itens e obteve uma média de acertos de 25,11 (78,47%) e 26,22 (81,93%) no grupo pré e pos-intervengao
educativa, respectivamente. Sobre estadiamento, o grupo pré-teste obteve uma média de acertos de 4,33 questdes (86,60%) contra 4,66 (93,20%) do grupo pos-teste. Conclusdo: por
fim observa-se a contribui¢do para o conhecimento das enfermeiras sobre UP, embora algumas perguntas ndo tenham alcangado niveis satisfatorios para melhor atuagdo na assisténcia

ao paciente com risco para UP em UTL.

Palavras-chave: Ulcera por pressdo; Tecnologias de Informagao e Comunicacio; Enfermagem

1. RIBEIRO, M.A.S. O desafio da elaboragdo, aplicagdo e avaliagdo de um curso a distancia sobre tratamento de feridas. Universidade de Campinas, Campinas/SP. [Disserta¢do de Mestrado]: [s.n.], 2004.

2. MIRA, V.L. Avalia¢io de programas de treinamento da equipe de enfermagem de dois hospitais do municipio de Sdo Paulo. [TESE LIVRE-DOCENCIA]. Sédo Paulo: Escola de Enfermagem, Universidade de Sio Paulo,
2010. 226p.

3. COSTA, J.B.; PERES, HH.C.; ROGENSKI, N.M.B.; BAPTISTA, C.M.C. Proposta educacional on-line sobre ulcera por pressao para alunos e profissionais de enfermagem. Acta Paul Enferm. 2009; 22(5): 607-11.
4. PIERPE, B.; MOTT, M. Nurse's knowledge of pressure ulcer prevention, staging, and description. Adv Wound Care, 1995, 8(3): 38-40.

*Enfermeira, Doutora em Ciéncias pela Escola de Enfermagem de Ribeirdo Preto da Universidade de Sao Paulo, Docente do Curso de Enfermagem da Universidade da Integragao Internacional da Lusofonia Afro-Brasileira
(Unilab)|3
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TEMA: Desenvolvimento profissional, Qualidade de Vida, Bioética

EXPERIENCIA DO I SIMPOSIO DA SECRETARIA SAUDE DO ESTADO SP NA PREVENCAO E TRATAMENTO DE FERIDAS

Andréia Cristine Deneluz Schunck de Oliveira*, Sayonara Scota, Mariana Takahashi

Introdugdo: A velocidade das mudangas e o desenvolvimento tecnoldgico transformam incessantemente o ambiente de trabalho, de forma que hoje ndo hé duvidas de que
“estudo” e “formacdo” ndo sdo apenas uma etapa da vida, mas uma constante ao longo de toda a carreira 1-3. A atualizacdo profissional € importante, pois todos os dias sdo langadas
novas tecnologias, o que torna inevitavel que o profissional ndo interrompa nunca sua formagdo3. Objetivo: Relatar a experiéncia do I Simpdsio Multidisciplinar da Secretaria de
Satde do Estado de Sao Paulo, na Preven¢do e Tratamento de Feridas, para profissionais da satide. Material e Método: Estudo descritivo e quantitativo, a amostra foi 261 participantes
que responderam a Avaliagdo do “I Simposio Multidisciplinar da Secretaria de Saude do Estado de Sdo Paulo na Prevencdo e Tratamento de Feridas”, que aconteceu no dia 05 de maio
de 2015, no Centro de Convengdes Reboucas, com objetivo de atualizar os profissionais de saude na prevengdo e tratamento de feridas. Participaram na organizagdo do evento, 10
Institui¢des de Saude Publica pertencentes a Secretaria de Satide do Estado de Sao Paulo. Os temas abordados no evento foram: panorama atual do tratamento de feridas; ulcera por
pressdo; ulceras neuropaticas; dilema da ndo cicatrizagdo (papel da equipe multidisciplinar) e perspectivas na prevencao e tratamento de feridas no Estado de Sdo Paulo. Foi aplicado
um questionario para avaliagdo do evento com sete questdes. Resultados: Participaram total de 510 profissionais de satide, de instituigdes publicas e privadas, destes 51,17% (261)
responderam a avaliacdo do evento. E os resultados da avaliagdo do evento foram: 96% consideraram o local e os temas abordados 6timos; 89,45% avaliaram como 6timo a carga
horaria; 92,72% disseram que a organizag¢do foi 6tima; 100% referiram que os recursos audiovisuais foram otimos; 92,72% avaliaram como 6timo os palestrantes e 98,46%
responderam que o evento atendeu as suas expectativas. Discussdo: O evento teve uma abrangéncia multidisciplinar com palestrantes e participantes de diversas areas da satde, além
das sociedades envolvidas na prevengdo e tratamento de feridas. A avaliagdo de desempenho foi além do esperado e somente com atualizagdo que se alavanca o aperfeicoamento
profissional. Conclusdo: A atua¢do de uma equipe multidisciplinar e atualizada na Prevencdo e no Tratamento de Feridas é fundamental, exigindo destes profissionais conhecimentos
técnico-cientificos. Desta forma, concluimos que a educagdo em servigo para profissionais da satide, visando a capacitagdo nas suas diversas areas sdo primordiais para a construgéo e

aprimoramento do conhecimento.

Palavras-chave: Feridas; Equipe Multidisciplinar; Atualizacdo Profissional

1. BRASIL. Ministério da Saude. Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria. Protocolo para prevengdo de ulcera por pressdo, Brasilia, DF, julho. 2013. Disponivel em:
file:///C:/Users/User/Downloads/protoc_ulceraPressao%20(1). Acesso em: 20 jun. 2015.

2. Institute for Heathcare Improvement. How-to-Guide: Prevent Pressure Ulcers. Cambridge, MA: Institute for Healthcare Improvement, 2011. Disponivel://www.ihi.org. Acesso 22 de margo de 2014.

3. Ferreira, NSC. Formagdo continuada e gestdo da educagdo no contexto da cultura globalizada. 2 ed. Sdo Paulo. Cortez, 2006.
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TEMA: Estomias

SABERES E PRATICAS DE ENFERMEIROS SOBRE PREVENCAO DA DERMATITE PERIESTOMAL: DIRETRIZES PARA CONSTRUCAO DE UM PLANO DE
CUIDADOS

Thays da Silva Gomes Lima*, Neide Aparecida Titonelli Alvim

Introdugdo: Partiu-se dos saberes e praticas de enfermeiros sobre cuidados com a pele, visando & constru¢do de diretrizes para um plano de cuidados que considere as

atividades de vida diaria e o cuidado de si do estomizado, especialmente as relativas a prevencao da dermatite.

Objetivos: Descrever saberes e praticas de enfermeiros sobre cuidados bésicos a prevencdo da dermatite periestomal em pacientes oncologicos recém-estomizados, analisar a

pertinéncia do acesso a esses saberes e praticas na constru¢do de diretrizes para um plano de cuidados a ser implementado na enfermaria pos-cirargica.

Meétodo: Pesquisa Convergente-Assistencial aprovada pelo CEP da Institui¢do de ensino proponente e da Instituigdo, campo da pesquisa, n° 45632715.0.0000.5238.
Desenvolvida em hospital oncologico, com a participagdo de vinte enfermeiros que prestam cuidados a recém-estomizados. Dados produzidos por entrevista individual; técnica de

criatividade e sensibilidade Corpo-Saber; e grupos de convergéncia; tratados pela triangulacdo dos achados, seguida da categorizacgdo através da andlise de contetdo.

Resultados: A construgdo compartilhada de diretrizes para um plano de cuidados a ser implementado na enfermaria pds-cirurgica resultou do didlogo problematizador com os
enfermeiros nas entrevistas individuais e nos grupos de convergéncia, e os oportunizou refletirem sobre suas praticas de cuidado, revisitando seus saberes e as possibilidades de
compartilhamento desses saberes e praticas com as necessidades do paciente estomizado e sua familia. Sob esta 16gica, tais diretrizes foram validadas pelos enfermeiros participantes,
levando-os a resgatar saberes e praticas sobre os cuidados de prevengdo da dermatite periestoma e abrir-se as novas maneiras de cuidar desses pacientes. Procurou-se enfatizar os
cuidados considerados fundamentais pelos enfermeiros participantes da pesquisa e pesquisadora. As diretrizes construidas para um plano de cuidados visa contemplar a
individualidade de cada paciente, centralizado nas suas demandas e necessidades, apesar de se embasar em diretrizes comuns a todos. Salientamos a adequacdo da linguagem a
realidade de cada paciente, considerando sua insercdo sociocultural. Afinal, a educag@o a satde se constrdi “com” o outro e nao “para” o outro, através de uma relagdo horizontal e
reciproca. Essas diretrizes emergiram dos cuidados mais pontuados pelos participantes: processo de retirada até a colagem de nova bolsa coletora, manutengdo da pele ao redor do
estoma; como recortar a placa da bolsa coletora de forma a néo prejudicar a pele periestomal, utilizagdo ou ndo de adjuvantes pelo paciente em domicilio e como orienta-lo para isso;

como evitar praticas inadequadas que podem trazer prejuizos a pele periestoma.
Conclusao: O acesso aos saberes e praticas dos enfermeiros revelou-se em importante estratégia a construcdo de diretrizes para um plano de cuidados a prevencao da

dermatite periestomal de pacientes recém-estomizados.

Palavras-chave: Ostomia; cuidados de enfermagem; dermatite

sobest.org.br/anais-arquivos/1001196.html 12



06/08/2020 sobest.org.br/anais-arquivos/1001196.html

CESARETTI, LU.R; SANTOS, V.L.G. Assisténcia em estomaterapia: cuidado do ostomizado. Sdo Paulo: Editora Atheneu, 2005.

DOMANSKY, R. C.; BORGES, E.L. Manual de prevengdo de lesées de pele: recomendagées baseadas em evidéncias. - 2 ed.- Rio de Janeiro: Rubio, 2014.

FREIRE, P. Pedagogia do oprimido. 47 ed. rev. e atual. Rio de Janeiro: Paz e Terra, 2005.

GAUTHIER, J H.M; CABRAL, LE; SANTOS, I; TAVARES, C.M.M. Pesquisa em enfermagem novas metodologias aplicadas. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 1998. 302p.

TRENTINI, Mercedes; PAIM Lygia. Pesquisa convergente-assistencial: um desenho que une o fazer e o pensar na pratica assistencial em saude-enfermagem. 2°ed. (Revisada e ampliada). Florianopolis: Insular, 2004.

*Enf* do Instituto Nacional de Cancer, graduada pela Escola de Enfermagem Anna Nery/UFRJ, Mestranda pela EEAN/UFRJ|0

sobest.org.br/anais-arquivos/1001196.html 2/2



06/08/2020 sobest.org.br/anais-arquivos/1001240.html

TEMA: Estomias

REDE SOCIAL DAS PESSOAS COM ESTOMIAS: UM SUBSIDIO PARA ATUACAO DO ENFERMEIRO

Camila Cantarino Nascentes*, Maria Helena do Nasciemnto Souza

Introdug@o: A pessoa com estomia por cancer colorretal pode encontrar-se em situagdo de vulnerabilidade, podendo ser reduzida pelo apoio oferecidos pelos membros de sua
rede social. Definida como “um conjunto de relagdes interpessoais que determinam as caracteristicas da pessoa, tais como: habitos, costumes, crengas e valores”, sendo que desta rede
a pessoa pode receber ajuda emocional, material, de servigcos e informacdes. O apoio social atua como um estimulo positivo atenuando problemas biopsicossociais decorrentes da
estomia. Em contrapartida, a auséncia de apoio social resulta numa incapacidade de enfrentamento em busca de adaptagdo. E necessario que o planejamento da assisténcia de
enfermagem as pessoas com estomia contemple as questdes sociais. A metodologia de rede social tem servido de instrumento para o cuidado de enfermagem, identificando nas
relagdes sociais os tipos de apoio que podem ser oferecidos e auxiliar na resolucdo das demandas da clientela. Objetivo: Identificar a rede social de pessoas com estomia, residentes em

municipios da Baixada Litoranea do Estado do Rio de Janeiro;

Meétodo: O estudo € descritivo exploratdrio com abordagem qualitativa, que utilizou o referencial tedrico metodoldgico de rede social de Lia Sanicola. Rede social pode ser
compreendida pela elaboragdo de um mapa, arquitetado em forma de rede, em que ¢é possivel a visualizacdo grafica das relagdes das relagdes sociais. Os mapas da rede social dos
participantes foram elaborados durante a entrevista e posteriormente passado a limpo para o Microsoft Power Point, foram analisados quanto a sua natureza (primaria ou secundaria) e
sua dimensdo (estrutura, fungdo e dinamica). Cenario: Polo da Baixada Litoranea do Servi¢o de Atengdo a Pessoa Estomizada I, no Estado do Rio de Janeiro. Critérios de inclusdo:
cadastro no polo; diagnostico de cancer colorretal; cirurgia que confeccionou a estomia ha um ano ou menos. Foram utilizados pseuddnimos com espécies de borboletas. Foi

submetido ao Comité de Etica e Pesquisa da Escola de Enfermagem Anna Nery — UFRJ sendo aprovada com parecer de nimero 491.991 de 10/12/2013.

Resultados: A analise da estrutura dos mapas da rede social dos participantes possibilitou identificar a rede social primaria composta por: filhos, irméos, conjuge, amigos,
vizinhos, sobrinhos, pais, netos e colegas, os tipos de vinculos estabelecidos e os tipos de apoio que estes ofereceram no momento do enfrentamento das situagdes decorrentes do
cancer e confecgdo do estoma. A rede secundaria foi composta pelas instituigdes de satude, politicos, Igreja, ONGs, locais de trabalho, Faculdade, Consultério e Clinicas particulares. A
analise possibilitou identificar a presenga e as a¢des dos profissionais vinculados as institui¢des, principalmente aqueles relacionados a area da satde, que se mostraram envolvidos
com o cuidado. Dos 11 participantes, 08 apresentam a estrutura da rede social com média amplitude e 03 possuem rede social de grande amplitude. A amplitude e a densidade da rede
estdo associadas a um melhor enfrentamento das mudancgas ocasionadas pela estomia. Conclusdo: Quanto maior o nimero de relagdes sociais presentes na vida da pessoa com estomia,

maior a oportunidade desta receber diversos tipos de apoio, que sdo fundamentais para a adaptagdo as novas condigoes de vida.

Palavras-chave: ostomy; network; social support.
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TEMA: Incontinéncias anal e urinaria

ENSINANDO MULHERES A FORTALECER A MUSCULATURA PERINEAL: ESTUDO DA EFETIVIDADE DO USO DE AUTOMONITORAMENTO NA PRATICA
DE EXERCICIOS

Aline Fernanda Negri*, Gisele Regina de Azevedo

A Incontinéncia Urindria ¢ uma condicdo cronica comum entre as mulheres, e os tratamentos envolvem técnicas comportamentais, estratégias farmacoldgicas ou intervencao
cirargica. Tem sido recomendado que as estratégias de inicio de tratamento devam ser mais simples € menos invasivas, e quando ndo sdo eficazes, progride-se para uso de técnicas

mais complexas e invasivasl,2.

Na grande maioria, os estudos cientificos destacam que o sucesso do tratamento depende fundamentalmente de dedicagdo, da motivagdo e da mudanga de habito das

clientes3,4,5.

Este presente estudo utilizou-se o delineamento de sujeito tnico, um dos métodos utilizados pelas pesquisas comportamentais, em que o sujeito € seu proprio controle2, pode
trazer um tratamento diferenciado para a analise dos dados da efetividade de programas de exercicios perineais, em mulheres com incontinéncia urinaria, uma vez que a evolugdo de

cada mulher nio serd comparada a uma média, mas com o proprio padrdo que cada uma delas apresentava antes do tratamento.
Objetivos:
- Realizar avaliagdo clinica, fisica e urodinamica de mulheres com Incontinéncia Urinaria de Esfor¢o (IUE) de grau 0, I e II (Classificacdo de McGuire, Apéndice A);
- Analisar a mudanca da forca muscular obtida pelos sujeitos através de avaliagdo objetiva e pela escala de Oxford relacionando-a com o tipo de orientagdo recebida;
- Comparar os resultados obtidos individualmente

Meétodo: Entre junho e novembro de 2013, quatro mulheres entre 39 e 65 anos com queixa de incontinéncia urinaria de esfor¢o foram captadas e acompanhadas semanalmente
no Ambulatério do Conjunto Hospitalar de Sorocaba, para a instituicdo de tratamento comportamental com uso de um Programa de Fortalecimento do musculo do soalho pélvico

(PFMSP) e uso de biofeedback durante as consultas, e com periodo alternados de utilizacdo de automonitoramento.

Resultados: Os dados foram analisados e comparados individualmente por participante e, ao final do acompanhamento, trés participantes obtiveram valores superiores na
avaliagdo objetiva da for¢a muscular comparada com a inicial, as quatro mulheres apresentaram valores superiores na avaliagdo subjetiva da forca muscular da musculatura do perineo

e todas relataram melhora dos sintomas.
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Conclusdes: Conclui-se que o automonitoramento ¢ uma importante ferramenta para o registro mais proximo do real sobre os habitos didrios das clientes, embora nao traga a
garantia de informagdes totalmente fiéis. Esta ferramenta como terapia comportamental depende da motivacdo da cliente para que ocorra um melhor resultado do tratamento. E para

esta motivagdo ser conservada, necessita-se de profissionais habilitados e seguros para orientacdo, capacitagcdo e seguimento destes clientes.

Palavras-chave: incontinéncia urinaria, diafragma pélvico, automonitoramento, terapia comportamental, comportamento, analise do comportamento
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4. Kincade JE, Dougherty MC, Busby-Whitehead J, Carlson JR, Nix WB, Kelsey DT. Self-monitoring and pelvic floor muscle exercises to treat urinary incontinence. Urol Nurs. 2005;5(25):353-63.
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TEMA: Estomias

GRUPO OPERACIONAL TERAPEUTICO COMO ESTRATEGIA DE CUIDADO DE ENFERMAGEM COM PESSOA ESTOMIZADA COM DEPRESSAO

Fabiane da Silva Filisbino*, Magada Tessmann Schwalm, Karina Gulbis Zimmermann, Luciane Bisognin Ceretta, Valdemira Santina Dagostin, lona Vieira Bez Birolo

Os pacientes estomizados sdo susceptiveis ao desenvolvimento da depressdo relacionados a alteracdo da autoestima e dos relacionamentos sociais modificados. Tém sua
perspectiva de vida alterada, principalmente no que diz respeito a sua imagem corporal negativa, devido a presenga do estoma associado a presenca do equipamento coletor. Além das
mudangas nos padrdes de eliminacdo, dos habitos alimentares e de higiene, precisam adaptar-se ao uso deste equipamento, resultando em autoestima diminuida, sexualidade
comprometida e, muitas vezes, em isolamento social (NASCIMENTO et al, 2011). Na depressdo, segundo os critérios diagnosticos do episodio depressivo maior pelo DSM-IV, ¢
necessario que haja obrigatoriamente presenga de humor depressivo ou perda de interesse ou prazer durante pelo menos duas semanas, além de outros sintomas relacionados, tais como
alteragdes psicomotoras e de sono, redugcdo no grau de concentragdo, variagdo de peso corporal e perda de energia (APA, 2000). A Enfermagem pode lancar mao dos Grupos
Operacionais Terapéuticos (GOTs) como estratégia de cuidado. Nestes GOTs € possivel observar-se demandas terapéuticas importantes e criar vinculos de forma a possibilitar abertura
do paciente e familiar na consulta de enfermagem e na constru¢do do Projeto Terapéutico Singular. Os GOTs sdo estratégia de promogdo do sujeito e ao tomarem parte desses grupos,
os participantes relatam: melhora nas relagdes sociais, nos niveis de conhecimento sobre questdes discutidas no grupo, na capacidade para lidar com situagdes inerentes ao transtorno
sofrido, na confianga, além de alivio emocional. Este estudo apresenta o tema Grupo Operacional Terapéutico (GOTs) como estratégia de cuidado da Enfermagem e equipe. Ha
aproximadamente 3 anos ¢ desenvolvida na Unesc um Grupo Terapéutico que é conduzido pelo grupo que participa do projeto de extensdo denominado “Aten¢@o a saude da pessoa
estomizada”, composto por professores e alunos do curso de graduacdo em Enfermagem e convidados de outros cursos de graduacdo da area de saude e/ou de areas necessarias ao
suporte. Em Criciima o Programa de Estomizados tem cerca de 110 cadastrados. No grupo participam pacientes ¢ familiares ou cuidadores. Cada reunido e programa e utilizadas
atividades ludicas para trabalho de temas importantes. Cada um dos integrantes se apresentam relatando sua historia (brevemente) permitindo que cada um dos participantes seja
solidario uns com outro ¢ desenvolvam empatias e ainda, fazendo com que observem que a sua historia ¢ unica porem, cada um dos que la esta estdo vivenciando situagdes
semelhantes podendo desta forma um auxiliar o outro. A experiéncia do projeto e dos GOTs envolve académicos, docentes, associagdo de estomizados e torna-se desta forma

possibilidade de ensino e de aprendizagem com significado

Palavras-chave: Grupo Operacional terapéutico; estomias; Enfermagem
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TEMA: Feridas

PREVENCAO DE ULCERA POR PRESSAO EM IDOSOS: A ENFERMAGEM COM ENFOQUE NA SEGURANCA

Marcos Paulo Mendonga Lima¥*, Vinicius Lino de Souza Neto, Camila Tedeschi Segato, Daniele Vieira Dantas, Ana Elza Oliveira de Mendong¢a, Alba Paula Mendonga Lima

As tlceras por pressdo afetam com maior frequéncia os pacientes debilitados, especialmente aqueles com idade avancada. Segundo o Ministério da Saude sdo considerados
frageis, os idosos com mais de 75 anos, acamados, portadores de enfermidades incapacitantes e em situagdo de violéncia. Em nosso pais o nimero crescente da populagio idosa, que
sabidamente necessita de hospitalizacdo e a necessidade de melhoria da qualidade assistencial, tornam de fundamental importancia as medidas de prevengdo as Ulceras por pressdo a
serem implementadas pelo enfermeiro e demais membros da equipe de saude envolvidos no cuidado, justificando a realizagdo do presente estudo. Objetivo: Elencar as agdes de
enfermagem junto ao idoso hospitalizado com enfoque na seguranga. Método: Trata-se de uma revisdo integrativa da literatura realizada de margo a maio de 2015, nas bases de dados e
bibliotecas eletronicas indexadas a Biblioteca Virtual em Satude, LILACS, MedLINE e BDENF. Resultados: Foram selecionados dez estudos, que apontaram como cuidados
fundamentais para a prevengdo das ulceras por pressdo em idosos: avaliacdo didria das condigdes da pele, especialmente nos locais de proeminéncia 6ssea; a ado¢do de agdes
sistematicas de enfermagem com enfoque na manutengdo da integridade da pele, como hidratagdo, higiene e mobilizagdo no leito. E ainda, cuidados adicionais como aplicagdo de
coberturas especiais para proteger a pele integra em locais de maior risco, aporte calorico, ¢ a utilizagdo de colchdes especificos para minimizar a pressdo. Conclusio: O enfermeiro e
sua equipe desempenham um importante papel na prevencao das tlceras por pressdo, pois, permanecem mais tempo junto ao paciente e realizam cuidados diretos que possibilitam a
inspe¢do didria da pele de todo o corpo. Assim, ao prevenir ulceras por pressdo em idosos o enfermeiro promove a seguranca do paciente, ja contribui para a redugdo de complicagdes

e consequentemente do tempo de internacao hospitalar.

Palavras-chave: Ulcera por pressdo; Idoso; Prevencdo; Enfermagem.
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TEMA: Feridas

ADESAO AO AUTOCUIDADO COM OS PES EM DIABETICOS: INSTRUMENTO EMBASADO NA TEORIA DA RESPOSTA AO ITEM (TRI)

Francisca Alexandra Aravjo da Silva®, Thereza Maria Magalhdes Moreira

O diabetes mellitus ¢ uma doenga cronica de elevada importancia epidemioldgica. Seu controle requer a participacao ativa do acometido no tratamento, sendo uma de suas
atribuicdes precipuas o desenvolvimento de atividades de autocuidado com os pés. O presente estudo teve como objetivo desenvolver um instrumento de avaliagdo da adesdao ao
autocuidado com os pés para pessoas com diabetes mellitus, e sua validagdo, com base na Teoria de Resposta ao Item (TRI). Estudo Metodoldgico, cujo processo de construgdo e
validacdo desse instrumento ocorreu em trés etapas: procedimentos teoricos, empiricos e analiticos. Os procedimentos teoricos compreenderam a defini¢do do constructo adesdo ao
autocuidado com os pés para diabéticos, a identificagdo dos dominios intervenientes na adesdo ao autocuidado com os pés e a elaboracdo do instrumento de medida. A seguir, foi
realizada analise semantica e conceitual do instrumento por peritos. O procedimento empirico englobou a aplicagdo do instrumento a 1013 pacientes com diabetes, atendidos em um
centro de referéncia em Fortaleza-Ceara-Brasil, sendo respeitados todos os preceitos éticos e legais, estudo aprovado pelo comité de ética sob o parecer n® 388239. A caracterizagdo
dos participantes do procedimento empirico foi de idosos, mulheres, casados, catolicos, que estudaram entre cinco ¢ dez anos, aposentados com renda de um a dois salarios minimos,
com diagnostico de DM ha mais de dez anos, mais da metade dos participantes eram sedentarios ¢ que uma quantidade relevante (75,9%) de diabéticos estava com hemoglobina
glicosilada elevada, um quinto apresentou ulceragdo prévia e 109 ulceragdes atuais. Foram 69 casos de amputacdo, 64,7% de dorméncia nos pés, 388 participantes tinham unhas
encravadas e mais da metade o corte de unhas inadequado. Pouco mais de um quinto tinha fungos ungueais e metade dos avaliados estavam com pele ressecada, 19,4% com maceragdo
entre os dedos, 37,8 com auséncia de pelos nos pés. A sensibilidade protetora esteve preservada em 61,9% dos casos. Um terco utilizava calcados mal ajustados aos pés e 26,6% do
total tinham marcha alterada, 28% apresentaram calosidades, 21,6% dedos em garra e houve cinco casos de pé de Charcot. O Modelo da TRI usado na andlise foi o da Resposta
Gradual de Samejima. Dos 26 itens iniciais do instrumento, 14 foram calibrados e permaneceram na versao final. O coeficiente alfa (?) de Cronbach do instrumento foi de 0,76. Foi
constituido o Questionario de Atividades de Autocuidado com os Pés para Diabéticos (QPED), instrumento que constou de 14 itens, sendo 11 dicotdmicos e trés policotomicos. A
curva do instrumento se mostrou usual, e consegue inferir o que se dispde. Os itens com parametro “a” mais elevados, ou que mais discriminam os diabéticos quanto a adesdo ao
autocuidado com os pés (itens 14 e 15), estdo relacionados ao autoexame dos pés e ao habito de secar entre os pododactilos. Aqueles que apresentam menor poder de discriminagdo
foram os referentes a procura do profissional de saude quando apresenta algum problema nos pés, ajuda familiar e de amigos, corte das unhas, uso de solug@o caseira e outros produtos
para tratar lesdes. O resultado final da pesquisa foi a construg¢do de uma escala padronizada e eficaz para medir o nivel de adesdo ao autocuidado com os pés em diabéticos e ainda a

constru¢do de uma midia digital para avaliagdo por meio do site www.gped.com.br.

Palavras-chave: Diabetes mellitus.Pé diabético. Adesao. Autocuidado. Questionarios.
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TEMA: Feridas

AVALIACAO DO CUSTO E DA EFETIVIDADE NO TRATAMENTO DE FERIDAS EM UM SERVICO PUBLICO ESPECIALIZADO

Sandra Marina Gongalves Bezerra®, Maria Clara Batista da Rocha Viana, Aline Costa De Oliveira, Raquel Rodrigues dos Santos, Lidya Tolstenko Nogueira

INTRODUCAO: No Brasil, o custo e a efetividade do tratamento de feridas sdo poucos conhecidos, uma vez que sio escassas as pesquisas nesta area. Entretanto, sabe-se que
as feridas constituem um problema de saude publica, o que ocasiona aumento dos gastos publicos, além de prejudicar a qualidade de vida da populacdao acometida. OBJETIVO: avaliar
o custo e a efetividade do tratamento de feridas em um servigo publico especializado. MATERIAL E METODO: Estudo observacional, avaliativo, descritivo com abordagem
quantitativa, realizado no ambulatério publico para o tratamento de feridas no periodo de dezembro de 2014 a abril de 2015. A pesquisa foi censitaria com amostra de 107 pacientes
avaliados durante a admissdo no servico. Foram realizadas avaliacdes e registro de todas as trocas de curativo, utilizando um formulério estruturado, no qual eram anotados os dados
sociodemograficos e clinico, tipo de ferida, aspecto, mensuragao, materiais e coberturas utilizadas, registro fotografico, custos diretos com as coberturas e evolugdo do tratamento. Para
a analise estatistica, os dados foram digitados em planilha do Excel e analisados no Programa SAS® 9.0. A pesquisa atendeu as normas nacionais e internacionais de ética em pesquisa
e foi aprovada pelo Comité de Etica em Pesquisa da Universidade Estadual do Piaui sob parecer n° 922.381 de 09/12/2014 RESULTADOS: Referente aos dados sociodemograficos,
64,49% eram do sexo masculino, 69,16% com idade de 20 a 59 anos e 64,48% das feridas ocasionadas por traumas e destas 53,6% por acidente de motocicleta. Sobre o perfil das
feridas, 71,03% apresentavam ferida unica, 66,36% localizadas nos membros inferiores e 74,77% com predominio de tecido desvitalizado. Referente ao tratamento, 48,86% utilizaram
alginato de célcio como cobertura prevalente e 31,78% receberam alta por cicatrizacdo completa no periodo médio de trés meses. A area inicial da ferida variou de 2 a 1.530 cm2 e
final de 0 a 864 cm?. O custo total do tratamento variou de R$32,50 a R$1.500,10. Em relagdo ao reembolso do SUS, o valor pago pelo curativo grau I é R$4,50 e do grau II R$32,50,
estes sdo diferenciados pela extensdo da lesdo. A pesquisa comprovou, através do teste de correlacdo de Sperman, que o custo total do tratamento, no que se refere a insumos e
coberturas, possui correlagdo significativa (P<0.05) com o valor de reembolso do SUS. A efetividade do tratamento, também, foi comprovada pelo test t de Student (P<0.05), mesmo,
as feridas extensas ndo terem valor diferenciado, devido a incompatibilidade de reembolso. CONCLUSAO: A avaliag¢io do custo e da efetividade foi alcangada, uma vez que, todos os
pacientes apresentaram melhora da ferida com elevada taxa de cicatrizagdo. Verificou-se que o reembolso do SUS referente ao curativo grau Il é compativel com o custo direto do
tratamento de feridas, apenas com area inferior a 100 cm2, quando pouco exsudativas, porém, a qualidade de vida e o beneficio ao paciente também ¢ um dado importante a ser
analisado em servicos de referéncias no tratamento de feridas. Faz-se necessario pesquisas que incluam custos diretos e indiretos para avaliagdo dos gastos totais no tratamento de

feridas.

Palavras-chave: Avaliacao de Custo-Efetividade. Custo e analise de custos. Feridas. Enfermagem.
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TEMA: Feridas

AVALIACAO DO CUSTO DE MATERIAIS DE CURATIVOS DISPENSADOS PELA REDE PUBLICA PARA PACIENTES EM DOMICILIO

Sandra Marina Gongalves Bezerra*, Aline Costa De Oliveira, Maria Clara Batista da Rocha Viana, Lidya Tolstenko Nogueira

Introdugdo: Durante o tratamento de feridas, a avaliacdo frequente e o investimento em materiais industrializados sdo fundamentais para a melhoria desse problema, na
auséncia ou escassez de uma avalia¢do e materiais adequados, o tratamento pode-se prolongar e consequentemente causar um custo mais elevado para os servigos de saude. Objetivo:
Avaliar os custos de materiais de curativos dispensados pelo servigo publico a pacientes em domicilio cadastrados na Estratégia Satide da Familia. Material e Método: Trata-se de uma
pesquisa de estudo documental, retrospectivo e transversal, com abordagem quantitativa, realizado com 334 prontudrios arquivados na geréncia farmacéutica, no municipio de
Teresina-PI de pacientes com feridas em domicilio cadastradas na Estratégia Saude da Familia. A coleta ocorreu de janeiro a margo de 2015 com o auxilio de um instrumento semi
estruturado, contendo informacgdes relacionadas ao perfil sociodemografico e clinico dos pacientes, lesdes de pele, materiais solicitados e o custo desses materiais, sendo analisados no
software SAS® 9.0, e realizados os testes de correlagdo de Spearman, Wilcoxon e Kruskal- Wallis, avaliando o custo do tratamento de acordo com a caracterizagdo dos pacientes, das
lesdes e dos materiais dispensados para o domicilio. Ressalta-se que, valores de p < 0,005 foram considerados significativos. A pesquisa foi apreciada e aprovada pelo CEP da
Universidade Estadual do Piaui sob parecer n° 8887.236 de 28/11/2014. Resultados: Entre os prontudrios estudados, houve um predominio de homens (65.5%), idosos (49.1%), com
problemas clinicos decorrentes de causas externas (28.4%) e que ndo deambulavam (56.8%). Em relagdo a caracterizagdo das feridas e materiais dispensados, encontrou-se uma
prevaléncia de ulcera por pressao (44.6%) e demais feridas localizadas nos membros inferiores (61.9%) com tempo de dispensa de material em até um ano (76.3%). Os materiais de
limpeza foram os mais dispensados, com destaque para as compressas de gaze (95.8%), solugdo fisiologica 0,9% (90.1%), e luvas de procedimento (77.24%). Quanto as coberturas,
houve predominio de colagenase (26.3%) e acidos graxos essenciais (20%). Em relacdo ao material para fixagdo o mais dispensado foi o esparadrapo (60.4%). Em relagdo aos
materiais dispensados, analisou-se através de testes estatisticos o custo total destes e as demais varidveis estudadas, como sexo, idade, dados clinicos e etiologia das feridas. Dessa
analise obtiveram-se os seguintes resultados: o sexo de maior custo foi o masculino (0.0077), os pacientes jovens foram os de maiores despesas (0.0001), um teste de comparagdes
multiplas mostrou uma diferencga significativa entre alguns grupos, como os dados clinicos (0.0004), em que pacientes com problemas endocrinos e circulatérios em um quantitativo
inferior aos demais apresentaram uma despesa semelhante ou maior que a demais patologias e as ulceras por pressdo foram as feridas de maior despesa (0.0001). Conclusdo: O
proposito de avaliar o custo dos materiais foi alcangado, contudo vé-se a necessidade de implanta¢do de protocolos para o cuidado a pacientes com feridas, a fim de propiciar

assisténcia de qualidade no servigo publico, redugdo do custo do tratamento, melhora da autoestima e qualidade de vida dos pacientes com feridas sob assisténcia domiciliaria.
Palavras-chave: Avaliacdo. Andlise de custo. Assisténcia domiciliar. Enfermagem. Feridas.
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TEMA: Estomias

ESTRAT€GIAS DE ENSINO ADOTADAS PELO ENFERMEIRO PARA ORIENTA€©@ €O DO AUTOCUIDADO € PESSOA COM ESTOMA INTESTINAL

Jaqueline lima*

Introdu€p€po:Estoma intestinal consiste em exteriorizagp@po cir€rgica do segmento col€@nico ou ileal na parede abdominal, denominadas de colostomia ou
ileostomia,respectivamente. A confec€p€po do estoma intestinal, implica na perda do controle da elimina€p€po das fezes e na necessidade da utiliza@€o de dispositivo coletor o que
desencadeia altera€)€po do estilo de vida da pessoa que o tem. A sua presen€pa demanda cuidados espec€pficos, modifica€p€pes nos h€bitos alimentares, no modo de vestir e de se
relacionar, incluindo altera€p€pes nas pr@ticas sexuais. A reabilita€p€po da pessoa estomizada requer o ensino do autocuidado. Considera-se que as pr€pticas de autocuidado s€po
condutas aprendidas e demonstradas, sendo determinadas por diversos fatores, incluindo a cultura do grupo ao qual a pessoa estomizada pertence. Para a pessoa com estoma intestinal,
considera-se autocuidado as pr€pticas assumidas para o manejo do estoma, incluindo cuidados com o vestu@prio, dieta, pele ao redor do estoma, higieniza€p€po e troca de dispositivo.
Objetivo: identificar estrat€pgias para o ensino do autocuidado € pessoa estomizada. M€ptodo :utilizou-se a revis€po integrativa de literatura sendo percorridas seis etapas para o
percurso metodol€pgico (identifica€p€po do tema e sele€p€po da hip€tese ou quest€po de pesquisa; estabelecimento de critgprios de inclus€po ou exclus€o de estudos/selegp€po da
amostra; defini€€o das informa€p€es a serem extra€pdas dos estudos selecionados; avalia€p€po dos estudos inclu€pdos na revis€po integrativa; interpreta€p€o e discuss€po dos
resultados; apresenta€p€po da revis€o / s@ntese do conhecimento). Com base na estrat@pgia PICO formulou-se a pergunta norteadora: quais estrat€pgias de ensino s€po efetivas para
a pessoa estomizada assumir o autocuidado? Para identificar pesquisas indexadas nas bases de dados foram utilizados descritores controlados e selecionados no DeCS: Colostomia;
Tleostomia; cuidados p€ps-operat@prios; Autocuidado; Cuidado de enfermagem; Ensino de recupera€p€po; Ensino, nos idiomas ingl€s, espanhol e portugu€ps. Os estudos foram
identificados nas bases LILACS; BDENF; MEDLINE e SciELO. Para forma€p€po da amostra foram estabelecidos os crit@rios de inclus€po: estudos publicados no per€podo de 2003
a 2013, nos idiomas ingl€ps, espanhol e portugu€ps, com apresenta€p€po de resultado de pesquisa prim€pria de desenho descritivo ou comparativo com ou sem aleatoriza€p€po,
realizada em institui€p€po hospitalar com pacientes adultos com estoma intestinal, cuja interven€p€po fosse € implementa€p€o de estrat€gia de ensino para facilitar a
aprendizagem e a realiza@€po do autocuidado com o estoma. Resultados: inicialmente foram identificados quatro estudos sendo que dois atendiam aos crit€prios de inclus€o,
compondo a amostra dessa revis€o. Um estudo era descritivo e outro era um estudo de caso. A an@plise desses estudos permitiu identificar quatro estrat€pgias para o ensino do
autocuidado: avalia€€o € melhora dos padr€es gerais de qualidade de atendimento ao ileostomizado e colostomizado; e o envolvimento do familiar nas rotinas e convite aos
mesmos para compartilhar informa€p€pes junto com o paciente estomizado; fornecimento de momentos para o casal receber informa€p€pes juntos e uso do processo de enfermagem
associado a uma teoria para garantir assist€pncia efetiva. Conclus€po:a condi€p€po de pessoa estomizada significa um recome€po, € para isso € imprescind€vel que assuma o

autocuidado. Portanto, o profissional deve utilizar estrat€pgias de ensino que facilitem a ado€p€po do autocuidado pelo estomizado.

Palavras-chave: Colostomia.lleostomia. Cuidados de enfermagem.
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