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PERCEPCOES E MANEJO DO ENFERMEIRO NO CUIDADO AO PACIENTE COM FERIDA
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Resumo: O cancer ¢ o principal problema de satide publica no mundo e ja estd entre as quatro principais
causas de morte prematura (antes dos 70 anos de idade) na maioria dos paises Objetivo: descrever as
percepgoes ¢ manejo do enfermeiro frente as lesdes tumorais. Método: trata-se de uma revisdo
integrativa na literatura. A pesquisa foi realizada em 2020 nas bases de dados Biblioteca Virtual em
Saude (BVS) e Scientific Electronic Library Online (SciELO), publicados entre 2012 a 2019, que
tivessem como tema central o cuidado ao paciente oncologico em forma de revisao bibliografica partir
dos descritores oncologia, feridas e cuidados de enfermagem. Resultados: A busca resultou em 23
artigos levantados, dos quais, apos analise, foram descartados 9 artigos, e 3 foram repetidos na pesquisa.
Com base nos critérios de elegibilidade foram selecionados 9 estudos. Consideragdes finais: Para que o
tratamento do paciente seja eficaz, deve-se avaliar e cuidar ndo apenas dos sinais e sintomas
provenientes das feridas, mas também dos sintomas psicossociais. O enfermeiro como participante da
equipe multiprofissional deve procurar sempre o aperfeicoamento e a busca de novas informagdes para
sua atualizacdo no cuidado com esses pacientes. Descritores: Oncologia, feridas, cuidados de

enfermagem.
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Introducéo

O cancer € o principal problema de saude publica no mundo e ja esta entre as quatro principais
causas de morte prematura (antes dos 70 anos de idade) na maioria dos paises. A incidéncia e a
mortalidade por cancer vém aumentando no mundo, em parte pelo envelhecimento, pelo crescimento
populacional, como também pela mudanca na distribuicdo e na prevaléncia dos fatores de risco de
cancer, especialmente aos associados ao desenvolvimento socioecondmico.! O Cancer é caracterizado
pelo crescimento desordenado de células, que invadem tecidos e 6rgdos. Dividindo-se rapidamente,
estas células tendem a ser muito agressivas e incontrolaveis, determinando a formacéo de tumores, que
podem espalhar-se para outras regides do corpo?. Tal doenca atinge individuos de todas as idades, sexos,
culturas e etnias, trazendo uma nova realidade de vida ndo sO para o paciente, mas também a todos

aqueles que convivem com o individuo acometido pela doenca?.

O diagnostico precoce e o estadiamento correto sdo os pilares para subsidiar a tomada de deciséo
terapéutica para cada caso. O desenvolvimento do cancer deve ser bem entendido por toda a equipe para
que seja realizado o tratamento que melhor se encaixa no quadro do paciente e em tempo habil, sendo
possivel assim garantir uma melhor qualidade de vida e/ou sobrevida ao paciente?.

Para o Brasil, a estimativa para cada ano do triénio 2020-2022 aponta que ocorrerdo 625 mil casos
novos de cancer (450 mil, excluindo os casos de cancer de pele ndo melanoma). O cancer de pele ndo
melanoma sera o mais incidente (177 mil), seguido pelos canceres de mama e préstata (66 mil cada),
colon e reto (41 mil), pulmao (30 mil) e estémago (21 mil).2 As lesdes tumorais sdo formadas através da
infiltracdo de células malignas do tumor nas estruturas da pele, onde ha a quebra da integridade do
tegumento, resultando assim a formacdo de uma ferida evolutivamente exofitica. Isso se da em
decorréncia da proliferacdo celular descontrolada, que é provocada pelo excesso de oncogénese?. O
desenvolvimento de feridas tumorais esta diretamente relacionado com a procura tardia pelos servicos
de saude, o que acarreta nos diagnosticos da doenca ja em estagio avangado, impossibilidade de cura e
expressivos impactos econdmicos. As feridas tém como principais caracteristicas o odor fétido, dor,
exsudato, sangramentos e a ndo cicatrizacao da leséo, trazendo também repercussées em sua vida social,

onde causam o isolamento familiar e social do doente?.

No tratamento de pacientes na oncologia, a ocorréncia de lesdes tumorais é algo recorrente, onde
cerca de cinco a dez por cento dos pacientes oncoldgicos apresentardo algum tipo de ferida tumoral, de

origem do crescimento tumoral ou pela proliferacdo de células malignas nos Gltimos seis meses de vida®.
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Os pacientes que apresentam feridas tumorais que sdo excluidos do tratamento curativo recebem o
cuidado paliativo, o qual ndo possui a finalidade curativa, mas sim de reduzir os sinais e sintomas
oriundos da doenca, promovendo alivio da dor e proporcionando melhor qualidade de vida ao doente®.

Diante disso, o tratamento realizado para as feridas ¢ chamado de paliativo, O tratamento paliativo
nao tem pretensao de cura, mas sim de reduzir os sinais e sintomas oriundos da doenca, proporcionando
uma melhor qualidade de vida para o paciente e sua familia, permitindo a sua convivéncia social sem
qualquer influéncia ou sub influéncia de sua doenga. Desta forma, também proporciona conforto e
seguranca’.

A nocao de cuidados paliativos em pacientes oncologicos e o possivel surgimento de lesdes € por
vezes, pouco abordada em cursos de graduacdo, resultando assim no despreparo dos profissionais para o
cuidado com as feridas tumorais, onde na graduacdo, o foco do cuidado com as feridas ¢ pautado pela
cicatrizagdo das lesoes. Entretanto, em situagdes onde o enfermeiro se depare com a prestagao de
cuidados a um paciente com feridas neoplasicas, 0 mesmo devera ter seu foco nas medidas de conforto,
uma vez que as tecnologias que buscam a aceleragdo do processo cicatricial também promovem o

aumento da proliferacdo neoplésica e consequente progressio tumoral.’

O enfermeiro é o profissional que permanece por mais tempo junto ao paciente, com isso, em suas
avaliacbes, 0 mesmo deve se atentar ao tamanho, extensdo, profundidade, sangramento, odor e
coloracdo da lesdo, com o objetivo de realizar o melhor tratamento da ferida. O enfermeiro precisa
proporcionar o aumento do conforto e alivio da dor e dos demais sintomas do paciente. Para isso, todo o
conhecimento sobre o assunto deve ser implementado para que haja alivio dos sintomas, promocéo de
conforto e de bem estar ao doente, melhorando assim sua qualidade de vida®.

Entretanto como profissional integrante da equipe multidisciplinar, o enfermeiro tem como
responsabilidade realizar a sistematizagao da assisténcia em enfermagem, priorizando os diagndsticos de
enfermagem a cada assisténcia diaria, orientar o paciente e seus familiares quanto ao uso de
medicamentos e eventuais procedimentos a serem realizados, conscientizar o paciente e/ou cuidador
quanto a importancia de desenvolver o autocuidado e supervisionar e controlar a administracao de

drogas prescritas, além de realizar a avaliagio diaria da ferida apresentada pelo paciente’.

Objetivos
O presente estudo tem como finalidade descrever as percepg¢des e manejo do enfermeiro

frente as lesdes tumorais.
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Método

Trata-se de uma revisdo integrativa da literatura com o tema principal percepgdes do
enfermeiro ao paciente com lesdo oncoldgica. A pesquisa foi realizada em fonte de dados virtuais, como
LILACS e BDENF a partir dos descritores feridas oncologicas e cuidados de enfermagem. A pergunta
que norteou essa revisao de literatura foi: quais as percepgoes € manejo do enfermeiro ao tratamento das
lesdes em pacientes oncologicos?
Os critérios de inclusdo para a andlise dos artigos foram: artigos publicados na lingua portuguesa, que
constavam na base de dados Biblioteca Virtual em Saude (BVS) e Scientific Electronic Library Online
(SciELO), publicados entre 2012 a 2019, que tivessem como tema central o cuidado ao paciente
oncolégico em forma de revisao bibliogréfica. Os critérios de exclusdo aplicados foram: dissertacdes e
teses de doutorado, relato de experiéncia, falta de associagdo com o tema de pesquisa e artigos
publicados anteriormente a data escolhida. A coleta dos dados ocorreu entre setembro e outubro de
2020, e para a consolidacdo do estudo seguiu-se as etapas: escolha do tema, levantamento bibliografico
preliminar, formulagdo do problema, elaborago do plano provisério do assunto, busca de fontes, leitura
do material, fichamento, organizacdo l6gica do assunto e por fim a redacéo do texto. A andlise ocorreu a
partir da realizacdo de leitura sistematica dos artigos, onde foram retiradas as ideias centrais de cada

estudo, sendo os resultados apresentados, em forma de quadro.

Foram analisadas quatro categorias dos artigos: Titulo, Ano de Publicacdo, Autores e Desenho de
estudo. Para a analise dos dados, optou-se por uma abordagem descritiva, a qual tem como finalidade
observar, descrever e explorar aspectos do tema, sem a intencdo de explicar ou compreender 0s motivos

implicitos da pesquisa.

Resultados
A busca resultou em 23 artigos levantados, dos quais, apos analise, foram descartados 9 artigos, e 3
foram repetidos na pesquisa. Com base nos critérios de elegibilidade foram selecionados 9 estudos,

apresentados no quadro abaixo

Quadro 1- Classificacao dos estudos elegiveis, Sorocaba, 2020

Titulo Autores Ano Publicacao Desenho de estudo

Competéncias do enfermeiro | Fontes FLL, Oliveira AC 2019 Revisao da literatura
frente a avaliagdo ¢ ao
tratamento de feridas

oncologicas.

Cuidado a pessoa com ferida | Vicente C, Amante LN, 2019 Revisdo da literatura
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oncologica: educacdo Santos MJ, Alvarez AG,

permanente em enfermagem | Salum NC

mediada por tecnologias

educacionais

Cuidados de enfermagem Soares RS, Cunha DAO, 2019 Revisdo integrativa
com feridas neoplasicas Fuly PSC

Feridas neoplésicas em Almeida TLC 2018 Revisdo da literatura
pacientes com cancer de

mama.

Efetividade do metronidazol | Barreto AM, Marques ADB, | 2018 Revisdo da literatura
no tratamento de odores em Cestari VRF, Cavalcante RC,

feridas tumorais. Moreira TMM

Escalas de avaliagdo de odor | Souza MAO, Souza NRS, 2018 Revisdo integrativa
em feridas neoplésicas: uma | Melo JTS, Xavier MACA,

revisdo integrativa Almeida GL, Santos ICRV

Avaliagao do isolamento Santos WA, Fuly PSC, 2017 Revisdo integrativa
social em pacientes com odor | Santos MLSC, Souto MD,

em feridas neoplasicas: Reis CM, Castro MCF

revisdo integrativa

O saber do enfermeiro na Prado ARA, Barreto VPM, 2016 Revisdo da literatura
indicagdo de coberturas no Tonini T, Silva AS, Machado

cuidado ao cliente com WCA

feridas

Feridas em pacientes de Yamashita CC, Kurashima 2012 Revisdo da literatura
cuidados paliativos AY

Fonte: Elaboragdo propria

Discussao

As feridas alteram a dignidade, a aparéncia fisica e diminuem a qualidade de vida do paciente.

Podem ocorrer de forma individualizada ou em grupos e tem como caracteristicas a presenga de
exsudato, odor fétido, infec¢do, sangramento e sensacio dolorosa®.

As lesdes neoplasicas estabelecem deformidades nos mais diversificados e inoportunos locais,
inquietando seus portadores pelo odor fétido, sangramentos, exsudacdao, dor e prurido, o que afeta
demasiadamente o paciente, pois além de fazé-lo lembrar o tempo inteiro de sua doenca, ainda a revela a
outras pessoas, os odores exalados pelas lesdes oncoldgicas geralmente levam o doente ao isolamento

social e familiar.’
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Entretanto a avalia¢ao da lesdo e da saude do paciente ¢ apontada como ponto fundamental para a
elaboracdo dos diagndsticos de enfermagem e a implementacdo das medidas de controle dos sinais e
sintomas, a reducdo dos riscos ¢ a melhoria na qualidade de vida do paciente. Além da avaliacdo
adequada, a limpeza apropriada da lesdo e o tipo de cobertura escolhido também s3ao de fundamental
importancia para um bom progndstico do paciente!'.

Firmino e Souza em seus estudos demonstram a existéncia de diversas solu¢des que podem ser
utilizadas para realizar a limpeza das feridas, onde as mais frequentemente utilizadas na assisténcia sao
as solucdes antissépticas, como soro fisiologico, agua destilada, peroxido de oxigénio e solugdo iodada
10%. Observou-se ainda que as coberturas sdo amplamente utilizadas na prética clinica no cuidado de
feridas tumorais, uma vez que, ajudam no tratamento por possuirem uma ac¢ao bactericida e reduzem o
odor da ferida®’.

Para Barreto, além do cuidado com a lesdo com curativos e coberturas a dor no cancer ¢ um fator
importante para o manejo da assisténcia, a dor ¢ resultado de multiplas causas, podendo estar
diretamente ligada ao tumor, compressao ou infiltragdo de nervo ou partes moles ou pode ser resultado
de tratamentos, incluindo quimioterapia, radioterapia e sindromes pos cirtrgicas®. O controle da dor,
neste cenario, ¢ essencial para a qualidade de vida, sendo considerado componente de qualidade no
tratamento do cancer. Ela também ¢ um sintoma que impacta diretamente a familia do paciente com
cancer, bem estar social ¢ reduzido a medida que a dor interfere nos papé€is de relacionamento,
sexualidade e na aparéncia do doente, de como ele se vé e como imagina que os outros o veem”’.

Diante disso, sdo utilizadas medidas para controle da dor entre as trocas de curativos como uso de
analgésicos e anestésicos locais, como cremes topicos/solugdes ou a administragdo de medicamentos via
oral sdo utilizados a fim de controlar ou diminuir o quadro 4lgico®'?. Além do uso de medicacdes,
medidas como o uso de coberturas antiaderentes, o cuidado ao remover o curativo, o uso de irrigagao de
solugdo abundante para prevencdo de lesdo secundéria, a protecdo de margens e a aplicacdo de
crioterapia local sdo medidas ndo invasivas que podem ser utilizadas no processo de troca de curativo. O
paciente deve ser encorajado a falar sobre o quadro algico, descrevendo intensidade, frequéncia e
duragdo da dor, a fim de se identificar quais seriam os cuidados mais adequados a serem prestados. A
prevengdo da dor entre as trocas de curativo ¢ de extrema importancia para que a experiéncia nao se
torne traumética ao paciente®®!,

O odor fétido, muito caracteristico em lesdes oncoldgicas ¢ resultado de tecidos desvitalizados e
da infec¢do causada por microrganismos anaerobios no leito da ferida. Este tem sido descrito como o
responsavel pelo desconforto, constrangimento e sofrimento do doente, em decorréncia da sensagdo de

enjoamento e isolamento social que importuna o paciente, ¢ o que defende Barreto e Andrade em seus
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estudos. Além das manifestagdes fisicas, Santos et. al ¢ Andrade et.al, evidenciam que a presenga de
feridas tumorais impacta diretamente na autoestima do paciente, podendo levar o0 mesmo ao sentimento
de raiva, soliddo, desanimo, influéncia negativa no bem-estar mental e isolamento social. Assim, torna-
se imprescindivel oferecer ao paciente apoio psicologico e emocional e atividades que auxiliem na
autoestima, como musicoterapia, aromaterapia, grupos de apoio e terapia ocupacional. A familia deve
ser inserida no contexto do cuidado, auxiliando na realizacdo de curativo das feridas, mediante
orientagdo do enfermeiro™®!!

Outro problema apresentado pelo paciente portador de ferida tumoral € o sangramento proveniente
da propria lesdo, situacdo que também deve ser cuidada pelos profissionais de enfermagem. Os estudos
de Melo et.al, realizados sobre o assunto apresentam intervengdes medicamentosas, como o uso de
nitrato de prata, a aplicacdo do acido aminocaprico aplicado no leito da ferida e adrenalina (epinefrina),
aplicados sobre os pontos sangrantes da ferida, alginato de célcio e hemostaticos para o controle do
sangramento, e as intervengdes ndo medicamentosas, como o cuidado na remoc¢do dos curativos,
aplicagdo de soro fisioldgico 0,9% gelado, uso de curativos a base de colageno hemostatico e uso de
coberturas nio aderentes sobre o leito ou bordas da ferida'?.

Para Soares et. al, e Fontes et.al, o controle do exsudato das lesdes tumorais também necessita de
atenc¢do especial, uma vez que sua presenca estd associada a infecg¢do, que surge em resposta da propria
estrutura tumoral, produgdo celular e a criagdo de novos vasos sanguineos, favorecendo assim o
aparecimento e proliferagdo de bactérias. Para o controle do exsudato, eles mostraram que a utilizacao
de coberturas com poder absortivo, como alginato, carvado ativado, espuma de poliuretano e o curativo
constituido a base de hidrofibra sdo indicadas para o leito da lesdo por apresentarem agdo bactericida em
decorréncia da composi¢io de prata®!3.

Outro cuidado que Brito et. al descreve em seu estudo € atencao da equipe de enfermagem com as
bordas da ferida tumoral com exsudato, uma vez que a presenca abundante de exsudato pode ocasionar
maceragao e atraso no processo cicatricial. Para a protecdo das bordas da ferida, o enfermeiro deve entdo
utilizar uma cobertura suficiente apenas para cobrir a lesdo, nao ultrapassando a dimensao das bordas da
ferida, uma vez que este tipo de cobertura sobre a pele estimula a producao de calor e transpiragao,
ocasionando assim maior chance de maceragdo. A troca deste tipo de ferida deve ser realizada
diariamente ou sempre que necessario'?.

Fontes, et al também relata que o controle do exsudato ¢ de extrema importancia, pois diminui o
odor, protege a pele sadia ao redor da ferida, aumenta o conforto do paciente e melhora sua autoestima.

E preciso também se atentar a necessidade de colher secrecdao para a realizagdo de cultura de agentes

microbianos, registrar o procedimento, aguardar o resultado e comunicar a equipe médica para a
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avaliagio do mesmo!®. Acredita-se que as falhas na realizacdo de avaliagdo e tratamento de pacientes
portadores de feridas tumorais estejam diretamente relacionadas a fatores como déficit do conhecimento
relacionado aos contetidos e técnicas do cuidado frente a este problema, aumento da carga de trabalho e
mal direcionamento de profissionais, insumos e materiais necessarios para a avaliacdo da ferida!®. Sendo
assim faz necessario a educagao permanente dos profissionais de enfermagem que atuam nos cuidados
de feridas oncoldgicas, uma vez que a maior parte dos profissionais apresentam limitagdes no
conhecimento para avaliagdo correta da lesdo, indicagdo de coberturas e tipo de curativos mais
adequado, ressaltam Prado e Tibes, causando a omissdo da assisténcia de enfermagem direcionada a
estes pacientes”!.

Vicente destaca que o uso das Tecnologias de informacdo e comunicacdo encontram se em
crescente expansdo nos ultimos anos, onde profissionais da satide conseguem ter acesso a atualizacdo de
estudos recentes, tendo como resultado a melhoria dos servigos prestados, melhoria na eficacia e
seguranca do cuidado, ajuda na solugdo de problemas e tomadas de decisdes'®!”. E a utilizagdo das
tecnologias associadas ao conhecimento prévio dos profissionais pode auxiliar na pratica clinica, sendo
necessario a conscientizacdo dos profissionais quanto a insercdo das tecnologias no processo de
educacdo continua, a fim de mostrar as diferentes formas de utiliza-las como fonte beneficiaria no seu

cotidiano'®.

Consideracoes finais

Devido a fisiologia das feridas tumorais, a mesma ¢ tratada a partir dos cuidados paliativos, onde o
objetivo ndo ¢ pautado na cura, mas sim na melhora dos sinais e sintomas provenientes da ferida e da
doenga, resultando assim na melhora da qualidade de vida do paciente, ¢ sua familia. E importante
ressaltar que, as feridas tumorais ndo trazem apenas sinais € sintomas fisioldégicos, mas também
sintomas psicossociais que acabam afetando a relacdo do paciente com as pessoas que convivem junto a
ele. O enfermeiro, como participante da equipe multiprofissional, deve possuir conhecimento acerca da
fisiologia e tratamento sobre as feridas neoplasicas. E imprescindivel que os profissionais de
enfermagem se aprofundem sobre o tema para que consigam uma melhoria dos servigos prestados e
melhoria da eficicia e seguranga do cuidado. Espera-se que este estudo contribua com os profissionais
de enfermagem que estdo a frente ao cuidado com pacientes portadores de feridas tumorais, a fim de
despertar o interesse dos profissionais a procurar novas informagdes sobre o assunto e aprofundamento

do tema com a finalidade de melhorar a assisténcia.
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