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Resumo

Obijetivo: Relatar a experiéncia de uma académica do curso de enfermagem em clinica de curativo particular através de
um projeto de extensdo. Metodologia: Trata-se de um relato de experiéncia, baseado na vivéncia da discente acerca das
atividades de enfermagem em uma clinica de curativos. Resultados e Discussdo: Evidencia-se que o profissional de
enfermagem cumpre todos os passos para a realizacdo do procedimento dos curativos, com o intuito de promover o
bem-estar clinico do paciente. A clinica realiza aproximadamente 144 curativos mensais, resultando em 1729 curativos
em 144 dias Uteis do ano. Consideragdes finais: O estudo colaborou para a formagédo e conhecimento da académica no
que diz respeito da pratica de curativos e gerenciamento. No tocante, percebe-se que o enfermeiro deve, como
proprietario de uma clinica, atuar de modo direto quando ao gerenciamento, sendo assim, para promover segurancga e
bem-estar ao cliente portador de feridas, é essencial que esse profissional mantenha, também, uma boa relagdo com sua
equipe.

Palavras-chave: Enfermagem; Ferimentos e lesdes; Enfermagem no consultério.
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Abstract

Objective: to report the experience of an academic of the nursing course in a private dressing clinic through an
extension project made available by that institution. Methodology: this is an experience report, based on the student's
experience of nursing activities in a dressing clinic. Results and Discussion: it is evident that the nursing professional
fulfills all the steps to perform the dressing procedure, in order to promote the clinical well-being of the patient. The
clinic performs approximately 144 dressings monthly, resulting in 1729 dressings in 144 working days of the year.
Final considerations: The study contributed to the formation and knowledge of the academic regarding the practice of
dressings and management. In this regard, it is clear that the nurse must, as the owner of a clinic, act directly when it
comes to management, so, to promote safety and well-being to the client with wounds, it is essential that this
professional also maintains a good relationship with your team.

Keywords: Nursing; Injuries and injuries; Nursing in the office.

Resumen

Obijetivo: relatar la experiencia de una académica del curso de enfermeria en una clinica privada de curaciones a través
de un proyecto de extension puesto a disposicién por esa institucion. Metodologia: se trata de un relato de experiencia, a
partir de la vivencia del alumno sobre las actividades de enfermeria en una clinica de curado. Resultados y Discusién:
se evidencia que el profesional de enfermeria cumple con todos los pasos para realizar el procedimiento de vendaje, con
el fin de promover el bienestar clinico del paciente. La clinica realiza aproximadamente 144 curaciones mensuales,
resultando en 1729 curaciones en 144 dias habiles del afio. Consideraciones finales: El estudio contribuy6 a la
formacidn y conocimiento de los académicos en cuanto a la practica de aderezos y manejo. En este sentido, es claro que
la enfermera debe, como propietaria de una clinica, actuar directamente en la gestion, por lo que, para promover la
seguridad y el bienestar del cliente con heridas, es fundamental que este profesional también mantenga una buena
relacion con su equipo.

Palabras clave: Enfermeria; Lesiones y lesiones; Enfermeria en el consultorio.

1. Introducéo

No Brasil, as feridas atingem a populacdo em geral, independentemente do sexo, idade ou etnia, resultando em alta
propor¢do da populagdo com alteragbes na integridade da pele, com altos custos financeiros tanto para os individuos
acometidos quanto para os estabelecimentos de salde, sendo, portanto, uma preocupacao de saude publica.H& algum tempo, o
tratamento do feridas deixou de se concentrar apenas em técnicas de curativos, mas sim de combinar todos os métodos de
enfermagem fornecidos pelo enfermeiro para avaliar o estado geral do paciente, realizar exames fisicos de acordo com a
etiologia da lesdo e selecionar os métodos de tratamento (Machado et al., 2017).

A estomaterapia € uma das especializagGes em ascensdo, atendendo pessoas com estomia, e lesdes. A primeiro pos-
graduacdo nessa area foi criado no Brasil em 1990 na Escola de Enfermagem de Sdo Paulo ap6s movimentagdes organicas de
profissionais da época, 0 6rgdo credenciado da estomaterapia no Brasil é a Associacéo Brasileira em Estomaterapia: estomias,
lesBes e incontinéncias (Borges, 2016).

A enfermagem possui uma importancia significativa no cuidado de feridas e bem-estar de pacientes dentro e fora do
ambiente hospitalar. O profissional estomaterapeuta tem a capacidade para cuidar de feridas em geral, participando ativamente
de cada evolucdo da lesdo do paciente/cliente, tendo como funcéo privativa o cuidado com as lesdes seja das mais simples as
mais complexas, utilizando coberturas comuns até as mais tecnologicas (Prado et al., 2016).

As feridas podem ser geradas por danos causados a pele, sendo eles: fisico, quimico ou bioldgico podendo assim
comprometer a mesma. Quando ndo tratadas devidamente, pode ocorrer auséncia de atividade celular, perda da pele podendo
comprometer a derme e epiderme causando alteragdes térmicas ficando mais exposto a agentes infecciosos e resultando em
riscos a vida. A enfermagem na intervencdo ao tratamento de curativos na unidade hospitalar vem ganhando visibilidade por
tratar de novos protocolos para a aperfeicoar a assisténcia e promover mais qualidade de vida e rapidez na recuperagdo das

lesbes pensando no bem-estar do paciente (Machado et al., 2017).
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O cuidado do enfermeiro a pacientes com essa caracteristica exige profissionais que vdo muito além da préatica de
curativos e exige conhecimento da fisiologia da pele, da cicatrizagdo e estudo cientifico acerca de tipos de coberturas
disponiveis no mercado.

Quando o acompanhamento ndo acontece de forma resolutiva pode acarretar feridas mais complexas e o retardo do
tratamento correto pode tornar uma lesdo simples em crénica encadeando problematicas como por exemplo, interferindo na
baixa qualidade de vida deste paciente ligados a fatores sociais, habitos alimentares, ocasionando também problemas
psicolégicos como depressdo. A assisténcia para o cuidado de feridas pode ser executada em varios tipos de ambientes seja
eles hospitalares, atengdo primaria e clinicas de estomaterapias desde que oferega seguranca e qualidade no atendimento para o
portador de lesdes (Moreira et al., 2012)

Diante desse cenario, o enfermeiro especialista em feridas avalia ndo somente a feridas e sim o paciente como um
todo, fazendo uma investigacdo de como é o seu modo de vida, qual o tipo de ferida, bordas, extensdo, profundidade,
observando qual tipo de exsudato, se contém esfacelo, necrose para que assim possa remové-los e estimular o epitélio para que
ocorra a promogao do tecido de granulacéo. Logo, € indispensavel que o enfermeiro tenha conhecimento cientifico e destreza
para classificar as lesbes e transmitir seguranga para o paciente e sua familia. Vale ressaltar que para uma assisténcia
humanizada é primordial a organizacdo do ambiente e 0 mecanismo de licitagdo para materiais, fazendo assim a otimizacao do
tratamento das feridas (Machado et al., 2017).

Portanto, o enfermeiro é o protagonista no tratamento de feridas podendo assim atuar na area hospitalar, postos de
salde (UBS) e em clinicas de curativos cuja sua finalidade é somente o cuidado da lesdo em questdo. A organizacdo do
processo de execucdo das praticas do tratamento de feridas se espelha de modo direto na seguranca do paciente para a reducao
de danos e assim oferecer uma assisténcia de exceléncia ao paciente (Sanna, 2007).

Nesse sentido, considerando a importancia do profissional de enfermagem no tratamento de feridas, dada pelo seu
conhecimento técnico e cientifico, o presente estudo tem como objetivo relatar a experiéncia de uma académica do curso de

enfermagem em uma clinica de curativo particular através de um projeto de extensao.

2. Metodologia

O trabalho trata-se de um relato de experiéncia, de olhar qualitativo e de abordagem descritiva e observacional, cujo
evento ocorreu em uma clinica de enfermagem especializada em curativos situada em uma cidade do interior do Maranh&o
gerenciada por dois enfermeiros especialistas (Lakatos & Marconi, 2010).

Um relato de experiéncia é uma ferramenta de pesquisa descritiva que reflete uma agdo ou conjunto de ac¢des que
abordam uma situac&o vivenciada dentro de uma especialidade de interesse da comunidade cientifica (Correa et al., 2020). O
presente relato se deu através do projeto de extensdo intitulado de Feridas: Analise biopsicossocial - uma abordagem
multidisciplinar, foi executado no segundo semestre do ano de 2021 por uma académica do oitavo periodo do curso de
enfermagem, supervisionado por membros discentes responsaveis pelo projeto. Quanto a pratica realizada no estabelecimento,
se deu em grupos, em que ocorria nos dias de segunda, quarta e sexta e teve como carga horéria 12 horas semanais durante 3
meses.

A finalidade do projeto de extensdo foi mostrar e ensinar aos académicos dos cursos de enfermagem de como é o dia a
dia de uma equipe que atua em uma clinica prestadora de atendimento e tratamento de lesGes e feridas de diferentes etiologias.
Vale destacar que a clinica atua no tratamento de lesdes de baixa, média e alta complexidade atendendo o publico de forma

ampla e humanizada.
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Por se tratar de um relato empirico, ndo precisa ser submetido a um comité de ética em pesquisa. Mesmo no caso
desse tipo de pesquisa, todos os principios éticos foram seguidos, de acordo com as recomendagdes nacionais e internacionais

de pesquisa, valendo ainda mencionar que foi obtida a anuéncia da instituigdo para publicar a experiéncia.

3. Resultados e Discussao
3.1 Assisténcia de enfermagem no tratamento de feridas

A clinica de enfermagem tem como foco o tratamento de pacientes acometidos com feridas, foi criada em 2017, sendo
uma das poucas empresas registradas no COFEN como consultério especializado em enfermagem, é focada em tratamentos de
feridas diversas, das mais simples as mais complexas, utilizando as mais modernas técnicas e curativos técnicos especificos
para cada ferida, resultando em melhoria da qualidade de vida e conforto do paciente, e tempos de cicatrizacdo
significativamente menores em relacdo ao uso de curativos tradicionais.

Os cuidados prestados pela clinica sdo realizados no dia a dia por profissionais habilitados em que as atividades
assisténcias sdo prestadas tanto no estabelecimento, quanto em domicilio do cliente para facilitar a locomogéo daqueles que
estdo impossibilitados de se locomover, como por exemplo, acamados acometidos por lesdes por pressdo, Ulceras e dentre
outros.

A logistica de atendimento da clinica observada acontece por meio de agendamento para avaliacdo e a realizacdo de
curativos, acontecendo sempre no periodo da tarde das 14h as 18h tendo uma pausa entre um paciente e outro para a
desinfeccdo de baixo nivel na sala de curativo. Sdo agendados em média 12 pacientes por dia resultando em média 160

curativos por més e os atendimentos acontecem por ordem de chegada, conforme a Figura 1, a seguir:

Figura 1 - Média estimada de curativos observados durante trés meses de estagio observados, Maranhao, Brasil.
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Fonte: Autores (2022).

Dentre as principais etiologias associadas a feridas, a clinica atende, em grande maioria, pacientes diagnosticados com
Diabetes Mellitus (DM), em que esta associado principalmente a sindrome do pré-diabético. Outras demandas atendidas sdo
complicacdes a nivel vascular, pacientes com lesdes por pressdo e feridas operatérias.

Na primeira consulta é realizada uma abordagem investigativa para conhecer os habitos do paciente, assim como, a

realizacdo de uma anamnese minuciosa, exame fisico e afericdo dos sinais vitais. Em seguida é efetuado o preenchimento de
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dados em um sistema operacional desenvolvido pela clinica, o App Health, cujo objetivo é cadastrar todos os dados obtidos e
observados que sdo relevantes e adicionar fotos para 0 acompanhamento da evolucéo das lesdes dos pacientes atendidos.

De acordo com Apolinario (2022), a anamnese e 0 exame fisico, como primeira abordagem ao paciente, contribui para
que o enfermeiro desenvolva um cuidado completo, buscando atender todas as necessidades fisicas, sociais e até mesmo
espirituais, com intuito de promover ao paciente e sua familia um acolhimento e que possa, também, ter o0 maximo de conforto
possivel.

Em termos de utilizacdo de softwares, como utilizado pela clinica, atualmente estdo sendo cada vez mais utilizados na
area da saude. De acordo com Rocha et al. (2021), é interessante observar a diversidade em relagdo as formas de apoio, a nivel
informacional, oferecidas pelos sistemas computacionais na atualidade. Na area de tratamento de feridas essa tecnologia vai
desde as solugdes de apoio ao aprendizado sobre o tratamento das lesdes, ao auxilio para a compreensdo do que aconteceu com
0 paciente no passado (histéria). Além disso, € possivel identificar a situagdo atual das feridas do paciente (avaliacdo) e um
acompanhamento da evolucdo do seu quadro clinico (monitoramento).

Apdbs o primeiro contato com o paciente, 0 enfermeiro prepara o0 paciente pedindo para que ele fique de repouso na
maca, em seguida avalia a lesdo e toma a decisdo de qual cobertura usar no leito da ferida. Por seguinte, esse profissional atua
como educador orientando o paciente sobre os cuidados que deverd ter para evitar outras complicacdes.

A partir da avaliacdo, o enfermeiro pode desenvolver um plano de cuidados baseado no conhecimento técnico-
cientifico sobre a ferida. Os resultados esperados foram determinados e, com base nisso, os enfermeiros planejaram a
reabilitacdo com curativos com base na gravidade, tipo de ferida e presenca de quaisquer condi¢cdes que pudessem levar a
complicacgdes, como infeccdo, desnutricdo, imunossupressao e diabetes.

O primeiro passo realizado € a limpeza com a solu¢do aquosa biguasol, sabonete antisséptico dermatoldgico
biguasoap ambas contendo microbiana de polihexametileno biguanida (PHMB), gaze esterilizada, e logo ap6s em sua grande
maioria utiliza-se laserterapia finalizando com a cobertura ideal com ocluséo.

A polihexanida (PHMB) € a designacdo dada a hidrocloro-polihexametilenobiguanida uma substancia com efeito
antibacteriano, seu mecanismo de agio é baseado em forte alcalinidade. E um mecanismo de interagdo eletrostatica ndo
especifico que interrompe os sistemas bioldgicos, afetando a estrutura e a distribuicdo das cargas da parede celular bacteriana,
tornando as bactérias incapazes de manter sua funcdo. A laserterapia é um recurso terapéutico utilizado no tratamento de
feridas que promove efeitos bioquimicos, bioelétricos e bioenergéticos e vem sendo utilizado para acelerar o processo de
cicatrizacdo (Wojastyk & Prado, 2020).

Apos a sele¢do e aplicacdo do curativo, o paciente e seus familiares sdo sempre informados sobre o tipo de cobertura e
tratamento utilizado. Cada opgéao de cobertura tem seu proprio nimero maximo de dias que podem ficar no leito da ferida, que
depende de cada lesdo e principalmente do exsudato. Os enfermeiros, entdo, orientam que, até o retorno da consulta, nos dias
em que tiverem permissdo para manter os curativos, s6 troguem os curativos secundarios e/ou terciarios em caso de exsudato
(geralmente gazes e bandagens) e em hipdtese alguma mexam na cobertura primaria, nem fazer nenhuma limpeza, e manté-lo
assim até a proxima consulta.

Salienta-se que, antes de qualquer intervengdo, o paciente é informado sobre o procedimento que ira ser realizado a
fim de promover seguranga e tranquilizar durante a técnica realizada, pois apresentam-se inseguros pelo fato de estarem
fragilizados por possuir a lesdo e/ou por terem passado por outros profissionais de sadde e ndo possuirem bons resultados.

Sendo assim, em acordo com, Cavalcante e Lima (2012), é essencial que o profissional se envolva com paciente em
todas as decisfes sobre seu tratamento, pois isso fard com que se tenha um relacionamento baseado na confianca. Sucedendo a
escolha e realizacdo do curativo, o cliente sempre era orientado e informado sobre o tipo de cobertura e tratamento que foi

utilizado, assim como as medidas necessarias até o retorno para préxima avaliacdo. Percebe-se, portanto, que as orientacfes
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prestadas ao cliente antes, durante e apds a prestagdo de assisténcia, sdo muito importantes dada pela continuidade do cuidado
e agravamento das lesdes.

Para Romanzini et al. (2010), a enfermagem atuando no tratamento e na cicatrizago deferidas deve envolver portador
da lesdo e a familia no cuidado, sendo assim, devem serem orientados e inseridos nesse processo de recuperagdo, e entao
mantendo a vida, salde e o0 bem-estar.

Em termos de gerenciamento, a empresa tem sobre cuidados dois enfermeiros que atuam tanto na parte administrativa
da empresa, quanto na parte assistencialista. E valido mencionar que esses profissionais contam com equipe que auxilia desde
a recepcdo do paciente até a realizagdo do procedimento assistencial ofertado. Eles prestam também servigos para comissdes
de curativos em unidades hospitalares pablicas e privadas da cidade.

As atividades de gerenciamento e admirativa também estdo internamente ligadas a clinica. Logo, todas atividades
desenvolvidas pela enfermagem, além da assistencialista, é essencial para funcionalidade da unidade. Segundo Koerich et al.
(2020), as atividades administrativas influenciam nos métodos de observar e gerenciar, logo interfere de modo direto na

assisténcia do cuidar.

3.2 As diferentes formas de tratamento de lesdes cutaneas

O consultorio oferece protocolos de curativos desenvolvidos por enfermeiros para auxiliar na selegdo da cobertura.
Nesse protocolo, dependendo do diagnostico do enfermeiro, varios tipos de curativos podem ser utilizados no paciente,
seguidos das indicacdes, contraindicacbes, duracdo da ferida, principios ativos/ingredientes e como sdo aplicados.

Todo o paciente foi cuidadosamente analisado antes que a cobertura fosse especificada. Doenga subjacente
(diagndstico médico), status social do individuo (como condi¢Bes de moradia e status econdmico). O processo de selecdo do
curativo depende de varios fatores, como as caracteristicas da ferida, sua localizacéo e o tipo de curativo disponivel.

A razdo para esta analise € que ha pacientes com diferentes niveis econémicos e sociais, pacientes com transporte
inconveniente, principalmente aqueles da zona rural, que dificultam a ida ao consultério. A partir disso, o enfermeiro pode
escolher coberturas que se enquadrem nesses critérios, ou seja, coberturas que possam permanecer na ferida por mais tempo
sem exigir que o paciente va ao consultorio vérias vezes durante a semana, e que tenham principalmente um custo/beneficio.

No caso de feridas cronicas ou infectadas, tratar a ferida com carvao ativado contendo prata até que esses sinais
desaparecam ou desaparecam, depois reavaliar outro tipo de cobertura. Como dura muito tempo, dependendo do exsudato, é
muito pratico, minimizando trocas e visitas ao consultorio. Uma segunda opg¢do para o tratamento de feridas infectadas € uma
cobertura composta por fibras de alginato de prata.

Os enfermeiros optam por esse tipo de cobertura, geralmente quando h& exsudato moderado a intenso além da
infeccdo. O consultério oferece cobertura que vai desde a prevencdo de Ulceras e infecgdes, controle microbiano até ajudar no
reparo completo. Para feridas com tecido morto, escara e fibrina, existem vérias maneiras de ajudar a remover o tecido morto,
0 que é chamado de desbridamento. Para o desbridamento autolitico, sdo obtidos géis amorfos claros contendo alginato de
sodio a partir de hidrogéis, que podem permanecer na lesdo por até 72 horas, desbridamento promovendo um ambiente imido,
estimulando a migracao leucocitaria e acdo enzimatica (Silva et al., 2021).

O desbridamento autolitico é uma alternativa para clientes que ndo toleram o desbridamento cirlrgico ou outros
métodos. O desbridamento quimico pode ser fornecido pela papaina, um derivado do mamao, em concentracdes que variam de
2% a 10% (Cortez et al., 2021).

A escolha do enfermeiro por um ou outro depende ndo apenas da necessidade da lesdo, mas principalmente da classe

social do paciente, pois, embora ambos tenham efeito desintoxicante, existem diferencas de custo e modo de acdo, 0 que as
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vezes pode causar desconforto. E por isso que no consultério existem varios produtos com a mesma fungéo, mas qualidade e
preco diferentes, para poder atender a todos os pacientes de diferentes classes econdmicas.

O Creme Barreira é ideal para tratar a pele seca ou irritada causada por exsudatos da pele perilesional. Barrier Cream
repele os fluidos, suaviza a pele e contém um protetor de pH que restaura o pH da pele e evita danos a pele.

Ao tratar a infeccdo para que a ferida fique livre de fatores que inibem a cicatrizacdo, o proximo passo é auxiliar a
fase proliferativa, promovendo um ambiente que acelere o processo de granulacdo. Curativos para esse fim também estdo
disponiveis no consultério, compostos principalmente de colageno, e sdo usados em feridas limpas, de baixo exsudato, sem
tecido fibrinoso necrético e sem sinais de infeccdo. O colageno é quimiotatico para componentes celulares envolvidos na
cicatrizagdo, como granuldcitos, macréfagos e fibroblastos, promovendo a maturacdo da ferida, apoiando a producdo mais
rapida de colageno maduro e seu alinhamento.

Nos casos em que ainda era duvidosa a possibilidade de colonizacdo do leito da ferida, foi utilizada uma cobertura
composta por colageno, celulose oxidada regenerada e prata, tornando-a bacteriostatica e bem atribuida a diversos pacientes
atendidos no consultério. Essa cobertura também é indicada para feridas cronicas porque, além de acelerar a formagdo do
tecido de granulacdo, também trata e previne a colonizagdo. Esses tipos de curativos & base de coldgeno descritos aqui
permanecem no leito da ferida por aproximadamente 72 horas, que é o tempo que levam para interagir com o meio para formar
um gel que é totalmente absorvido pelo organismo e necessita de uma nova placa até ficar totalmente epitelizado.

A medida que o processo de cicatrizagdo continua a evoluir, alguns curativos podem n&o ser mais ideais ap6s alguns
dias. O acompanhamento adequado ¢ essencial e deve ser realizado por profissionais capacitados. Além disso, mesmo que as
feridas sejam semelhantes, a resposta do paciente pode ser bem diferente, sendo sempre necessaria uma reavaliacéo.

Para feridas ndo infectadas e uma quantidade discreta de exsudato, um filme transparente também pode ser usado.
Outra indicacdo € seu uso como curativo adjuvante, proporcionando a impermeabilidade de curativos oclusivos e curativos
absorventes adesivos ndo aderentes a feridas ndo infectadas, drenando exsudatos a volumes moderados, com ou sem tecido
necrético, Profundidade parcial (ou até 0,5 cm). SO pode ser usado em combinagdo com hidrogéis.

Para hidratacdo, o éleo de girassol tem propriedades que mantém o equilibrio lubrificante e a elasticidade da pele.
Previne Ulceras de pressao, feridas agudas e crénicas com ou sem infeccdo. Além disso, acelera o processo de cicatriza¢do e
evita o aparecimento de feridas.

Os avangos tecnologicos possibilitaram o uso desses produtos, o que, sem divida, acelera a cicatrizagdo de feridas e
facilita a vida dos pacientes. O prego é um aspecto relevante a ser considerado, alguns desses curativos sdo caros. No entanto, a

economia seré feita reduzindo o tempo de recuperacéo e reduzindo automaticamente os encargos incluidos neste periodo.

3.3 O cuidado fundamental do enfermeiro estomaterapeuta

O processo de enfermagem esta alinhado com o compromisso de manter a singularidade da pessoa cuidada, pois este é
um momento de cuidado, sensibilidade e interesse onde o respeito e a ética fazem a diferenga. A conscientizacdo da
enfermagem deve incorporar habilidades de tomada de decisdo e pensamento critico reflexivo para diferenciar a enfermagem
da simples execucdo de procedimentos técnicos (Gongalves et al., 2018).

O olhar abrangente sobre o processo de enfermagem é fundamental, pois o enfermeiro estomaterapeuta é conhecido
por liderar o cuidado holistico e interdisciplinar, priorizar a qualidade diferenciada do cuidado, agregar conhecimentos
continuamente atualizados com base em evidéncias cientificas e focar nas necessidades do cliente (Santos et al., 2022).

Como os clientes atendidos por terapeutas orais vivenciam indmeras ddvidas, insegurangas e medos ao se depararem

com novas situagBes de vida, que podem ou ndo ser temporarias, pode haver lesfes que normalmente demoram anos para
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cicatrizar, esse profissional deve focar no cuidado além da estomia, queixas de feridas ou incontinéncia, incluindo a
compreensdo de todo o processo biopsicossocial (Silva, 2020).

Por esse motivo, 0s estomaterapeutas utilizam uma variedade de alternativas de cuidado para atender adequadamente
as pessoas em sua necessidade de suporte fisico e psicossocial, pois muitas intervengdes podem ser deterministicas e até
mesmo comprometer a qualidade de vida. Uma pessoa com estomia (temporaria ou permanente), lesdo de pele, incontinéncia
e/ou fistula necessita de cuidados diferenciados e precisa ser vista como uma pessoa Unica, dindmica e complexa que necessita
de apoio além das intervencdes tradicionais, esta Ultima envolve apenas a realizacdo de técnicas (Gongalves et al., 2018).

Como mostram os resultados, a estomoterapia parece ser uma profissdo que requer formacéo diferenciada e, portanto,
é seguida pelo Ministério da Educacdo e Cultura, Instituto de Formacéo de Orgéos, Sociedade Brasileira de Estomaterapia
(Sobest) e instituicGes cientificas internacionais. No Brasil, a estomaterapia é considerada um amplo curso de pos-graduagdo -
nivel profissional. Quanto aos padrfes internacionais, o ensino também deve ser guiado pelas diretrizes estabelecidas pela
World Council of Enterostomal Therapists (WCET) para reconhecimento de especialistas em escala global (Silva, 2020).

A estomoterapia é uma profissdo que cuida de quem vivencia alguma adversidade e, por vezes, alteracdes fisicas
tempordrias ou permanentes que fragilizam as relagbes e levam ao desgaste fisico e mental. Nesses casos, muitas vezes a
sociedade acaba excluindo essa pessoa com deficiéncia e/ou necessidades diferentes do mercado de trabalho e do ambiente
social e familiar (Gongalves et al., 2018; Silva et al., 2021).

Nesse sentido, os estomaterapeutas devem orientar e compreender essas pessoas a partir de diferentes perspectivas,
tornando-as mais receptivas a si mesmas diante de novas pessoas. Assim, cabe ao terapeuta oral, direta ou indiretamente,
auxiliar o cliente na competéncia ética, humana, clinica; desempenhar um papel decisivo na equipe de salde para direcionar e
integrar as atividades de vida diaria de acordo com sua capacidade funcional; e buscar a recuperacéo e a independéncia da
pessoa. Para que o paciente se sinta incluido socialmente, o enfermeiro especialista em feridas também deve incentiva-lo a
praticar o autocuidado, e para isso deve incluir orientacGes que Ihe permitam atuar como participante social e protagonista do

processo de adoecimento saudavel (Romangzini et al., 2010; Paula et al., 2019).

4. Consideracdes Finais

O estudo colaborou para a formagéo e conhecimento da académica e uma releitura sobre o papel do enfermeiro
estomateraupeta no que diz respeito da prética de curativos e gerenciamento. No tocante, percebe-se que o enfermeiro deve,
como proprietério de uma clinica, atuar de modo direto quanto ao gerenciamento, sendo assim, para promover seguranca e
bem-estar ao cliente portador de feridas, é essencial que esse profissional mantenha, também, uma boa relagdo com sua equipe.

Claramente, neste momento, ao cuidar de pacientes feridos, os enfermeiros buscam coisas que vdo muito além da
pratica de curativos, como conhecimento técnico cientifico e materiais adequados para desenvolver estratégias preventivas e
terapéuticas para promover condigdes que ajudem na recuperacdo mais rapida e sem grandes COmpromissos Necessarios.

Sugere-se que, no contexto académico, possa ser considerado o processo de formacdo geral dos profissionais
enfermeiros, bem como a composicdo dos consultérios de enfermagem que atendem esse segmento de clientes, tornando o
cenario discutido um campo bastante rico e fragmentado. Além disso, a necessidade de desenvolver novos programas de
pesquisa e extensdo universitaria e fortalecer outros programas em torno do tema para aumentar a visibilidade do trabalho

autdnomo que o enfermeiro pode realizar.
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