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RESUMO

Objetivo: Relatar os cuidados relacionados a lesdo de pele pds-traumatica em membro inferior direito de um
paciente vitima de acidente de transito. Método: Trata-se de um relato de experiéncia vivenciado em uma Unidade
Clinica Cirdrgica de um Hospital Universitario da regido Sul do Brasil. Resultados e discussdes: Neste estudo,
abordaram-se as condutas de enfermagem referentes aos cuidados com lesdo de pele a paciente que sofreu acidente
de moto com fratura de fémur direito com formacdo de hematoma extenso em regido regido tibial anterior do membro
inferior direito (MID), o qual foi submetido & desbridamento cirdrgico e apds cuidados em unidade de internagdo.
Conclusdo: Diante da importancia da avaliacdo para abordagem e tratamento de feridas o enfermeiro deve ter
conhecimento sobre a avaliagdo de feridas e estabelecimento dos produtos necessarios a fim de garantir um tratamen-
to eficaz e uma boa evolugdo para a ferida. Assim visando o bem estar e recuperagdo do paciente.
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|N'|'RODU§AO de de ter na sua formagdo componentes curricula-
res voltados para esta prética e da equipe de enfer-
magem desenvolvé-la como uma de suas atribui-

| © gnferrr:ew(;n N 9 |toArof|.s S|((j)nal rfesponsavel ptelo ¢bes (Tiyama, 2004). Conforme aponta Oliveira
planejamento dasalstencia de eniermagem e 1o- ,(2003) o Brasil tem estado em destaque com rela-

mada de decisao sobre o cuidado prestado ao usua- . . O . k ,
P ‘cao aos acidentes de transito seja devido ao nimero

rio, assim deve planejar as acdes que desenvolvera . . N o A
’ P J & d de veiculos em circulagédo, a desorganizac¢éo do tran-

com aquele portador de alguma lesdo de pele, para_; A : o .
9 P 9 PEIE, PArdgii, 4 deficiéncia geral da fiscalizagdo, as condi-

forma minimizar os fator r r ~ . .
d_e sta ~0 a X ar os fatores estressores deSta(;oes dos veiculos, ao comportamento dos usuarios
situacgdo. O conjunto de alguns aspectos, como co-

; . S e a impunidade dos infratores. Nesse contexto, os
nhemmgntg, ha.b|||d.ade.s, c.ren(;'as e valores |nd|\(|du- acidentes de transito TAsdo causadores de sérios
ais, profissionais e |.nst~|tucmna|s, o.serenferme.lroe agravos ao ser humano, ceifam vidas prematura-
0 exerc.erAsu.a profisséo, caracterizam a qu""“dademente, contribuem para a orfandade de criangas e
da assisténcia de enfermagem. (JORGE E DAN-

jovens, mutilam pessoas, ampliam o nimero de in-
TAS, 2008). Segundo Lopes et al (2009), o enfer capacitados para atividades pessoais e profissionais.

meiro € um educador por natureza que, ao SiStema'Assim, percebe-se a amplitude que as conseqién-
tizar & individualizar o cuidado e volj[ar-sAe ngo SO~ cias advindas da violéncia no transito originam pro-
mente para a doenca, pode exercer influéncia Sobrey o 55 extensivos as familias, ao sistema de satide
o0 estilo de vida das pessoas, fazendo-as sujeitos dee a sociedade(Souza, XavieViera, 2008). Este
suas proprias decisdes e mobilizando toda socieda-y4aho tem como objetivo relatar os cuidados rela-
de para a implantacao de politicas publicas sauda- .isnados a lesdo de pele pos-traumatica em mem-

veis, portanto quando pensamos no paciente Comy, inferior direito, pés acidente de moto.
lesbes de pele devemos avaliar todo um contexto

para que desta forma possamos melhorar sua quali-

dade de vida. Realizar curativo € uma tarefa ndo ,

automatizada e sim reflexiva; necessita de um co- N\ETODO

nhecimento teérico relacionado a fisiologia da pele,

dos produtos existentes no mercado e daqueles qué  Trata-se de um relato de experiéncia vivenciado
s&o padronizados no hospital ou demais servi¢os sal-em yma Unidade Clinica Cirargica do Hospital Uni-
des. Cuidar de ferida envolve o corpo fisico e 0 es- yersitario de Santa Maria (HUSM). Neste estudo,
paco intimo e subjetivo do individuo; esse procedi- apordaram-se as condutas de enfermagem referen-
mento n&o pode ser realizado apenas como uma a¢é@es aos cuidados com lesdo de pele a paciente que
técnica, pois envolve uma relagao, mesmo que tem-sofrey acidente de moto com fratura de fémur di-
poraria, entre dois seres humanos (SALOME e rejto com formag&o de hematoma extenso em re-
ESPOSITO, 2008). No Brasil, as feridas acome- gjzo anterior do membro inferior direito (MID), re-
tem a populacéo de forma geral, independente de gizo tibial anterior o qual foi submetido a desbrida-
sexo, idade ou etnia, determinando um alto indice de mento cirargico e apés cuidados em unidade de in-
pessoas com alteracoes na integridade da pele, consternacso.

tituindo assim, um sério problema de saude publica

(Moraes, Oliveira, Soares, 2008). Sabe-se que o pro-

fissional de enfermagem possui um papel fundamen- -

tal no que se refere ao cuidado holistico do pacien- RESULTADOQS E DISCUSSAQ

te, como também desempenha um trabalho de ex-

trema relevancia no tratamento de feridas, umavez A paciente estudada internou no Pronto Socorro
que tem maior contato com o mesmo, acompanha ado HUSM, apds acidente de moto, apresentando
evolugéo daleséo, orienta e executa o curativo, bemfratura de fémur direito foi submetida a cirurgia para
como detén maior dominio desta técnica, em virtu-  colocacdo de tracéo transesquelética. O principio
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da tragdo € a continua agdo de um peso alinhadodada realiau uma enxertia, sendo a area doadora
com a extremidade fraturadaacgao do peso man- retirada da perna direita ao nivel da coxa. Para essa
tém a reducgéo da fratura, imobiliza o segmento fra- situacdo, utilizaram-se como coberturas, na area
turado, servindo como medida analgésica. Muitas doadora, gaze vaselinada e PM®bico.A gaze
vezes € utilizado de forma provisoria até o dia do foi mantida na &rea doadora, foi irrigada com PVPI
tratamento da fratura de forma cirtrgica. O peso Tgpico e recortada paulatinamente durante a reali-
pode ser colocado no membro atraveés de um pino zac50 dos curativos ao longo dos dias. Na area re-
de aco inserido no membro fraturadoragdo €s-  ceptora foi utilizado gaze vaselinadBriglicerideo
queletica e exercida diretamente sobre 0s 0ss0s l0N-4a cadeia Média (TCM) a fim de manter o leito da

gos, utiliza meios mecanicos e artefatos como pi- ferida com a umidade ideal para a granula(;éo do

nos, arames, pingas etc. E 0 procedimento reCOMen- iy, o TCM é um dleo vegetal composto por &cido

dado para tentar colocar'no Iugar~ 0SS0S qesmcadoﬁinoléico, acido caprilico, acido céprico, vitamia
ou fraturados. Durante a internacéo a paciente apre-

sentou hematoma em MID, regido tibial antedoe
nao foi absorvido pelo organismo, sendo necessario

E e lecitina de soja, promove quimiotaxia (atracédo
de leucdcitos) e angiogénese (formagéo de novos

. C . . vasos sanguineos), mantém o meio Umido e acelera
seu desbridamento no bloco cirargico. Primeiro pos

operatdrio (PO) do desbridamento a lesao foi trata- 0 processo _de grantilagao teqdual. [?urantg fodo o
da com higiene com Solugao fisiolégica 0,9% (SF periodo de internacdo o paciente foi atendido por

0,9%) e devido a presenca de grande quantidade deequipe multiprofissional, tendo como parceiros no

tecido desvitalizado optamos pela papaina 8%, quetratame.nto do pac?ente e} nutricionista, fisiotergpeu-

é um complexo de enzimas proteoliticas, retirado do ta, assistente social, psicéloga e médico residente
latex do mam&o papaia, que promove desbridamen-4da traumatologia. Observa-se assim, a importancia
to de tecidos desvitalizados, é bactericida e bacteri- do trabalho da equipe multiprofissional de satide em

ostatico, estimula a forca tensil das cicatrizes e ace-Prol da recuperacéo do paciente. Outra questao
lera o processo de cicatrizacdo( Geovannini, 2007), apontada € o preparo do paciente e familiar para o
este tratamento foi mantido nos primeiros 4 dias sem cuidado com a lesdo de pele no pos— alta hospitalar
melhoras do aspecto da lesdo, com aprecimento de

exsudato seropurulento e odor fétido. No 5° PO le- B

sdo foi reavaliada e passamos a usar o Prontosar(()N(|.USOES

para assepsia, que é remove crostas presentes (bio-
filme) na ferida, reduz odores e proporciona umida-

: : X o ) Diante da relevancia do contexto de saude para
de ao leito da feridaEambém foi utilizado o algina-

, s X ) o abordagem e tratamento de feridas o enfermeiro
to de prata que é unurativo de hidrofibra antimi- . . .
deve ter conhecimento sobre a avaliacdo de feridas

crobiano, estéril, macio, composto por carboximetil- . L. .
. . e estabelecimento dos produtos necessarios a fim
celulose sodica e prata. Curativo super absorvente, . .
de garantir um tratamento eficaz e uma boa evolu-

capaz de capturar 0s microorganismos presentes no _ ) L 3
leito da ferida. Forma gel macio e coesivo que se ¢ao para a ferida. Entretanto, € importante também

adapta ao leito da ferida, mantendo um ambiente levar em consiQeragéo outros fatorgs envolvid.os no
Gmido que auxilia o desbridamento autolitico. E uma Processo de cicatrizagdo como a idade, a dieta, a
placa seca e macia que geleifica ao entra em conta-fragilidade vascular e alteragdo da mobilidade e tam-
to com o exsudato da ferida é composto por Carbo- bém fatores subjetivos, como o estado emocional
ximetilcelulose sodica e 1,2% de prata i6nica (a prata do individuo com lesGes de pele e o grau de aceita-
idnica garante eficacia antimicrobiana de amplo es- ¢ao e entendimento de sua condigdém disso, €
pectro incluindo microorganismos MRSA e VRE). de suma importancia a atuagdo do enfermeiro na
Mantivemos esta conduta por alguns dias até que educagdo em salde, visando empoderar o usuario
paciente foi avaliada pela cirurgia plastica e foi libe- para a realizagdo dos cuidados necessarios nas le-
rada para enxertisobre a lesdd\ paciente estu- sbes de pele pds-traumaticas.
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