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RESUMO

No cotidiano das pessoas com feridas cronicas ha presenca de sofrimento, e isto acontece
devido a davidas e angustias em relacdo ao tratamento e, principalmente, a ansiedade em
ver a evolucdo da ferida para uma melhora. Dentro desta perspectiva, percebe-se que para
estas pessoas, uma ferida pode ndo ser apenas uma lesdo fisica, mas algo que déi sem
necessariamente precisar de estimulos sensoriais, uma marca, uma perda irreparavel, ou
seja, algo além de uma doenca incuravel o que pode interferir diretamente em sua
qualidade de vida. (WAIDMAN A, 2011). Este trabalho tem como objetivo identificar
fatores que contribuam na educacgé@o permanente do profissional de enfermagem que assiste
0 paciente portador de ferida crénica. Assim, foi utilizado o método de revisao integrativa
de literatura. A amostra do estudo foi constituida por meio da busca de artigos publicados
na Biblioteca Virtual em Salde (BVS) indexadas na base de dados Literatura Latino-
Americana e do Caribe em Saude (LILACS), e no banco Medical Literature Analysis and
Retrieval System Online (MEDLINE). No total extraiu-se uma populacdo de 104 artigos
identificados nas bases de dados e obteve-se uma amostra final de 10 artigos para
realizacdo do estudo, sendo 06 na Base LILACS, 01 MEDLINE e 03 na Biblioteca
SCIELO. Os descritores utilizados foram: Educacdo em Saude, ferida crbnica, qualidade
de vida e enfermagem.Como resultado verificou-se que os artigos foram escritos de forma
unanime por profissionais enfermeiros 10 (100 %), doutores e mestres (80 %), sendo a
maioria dos estudos primario-qualitativos e tranversal quantitaivo. Conclui-se que ainda ha
poucos estudos que abordem o tema. Os fatores identificados no presente estudo que
contribuirdo para a educacdo permanente do profissional de enfermagem que assiste o0
paciente portador de ferida crbnica foram : Necessidade de dialogo, ampliacdo de
estudos/pesquisas sobre o tema, conhecimento técnico-cientifico, treinamento especifico,
visdo integral , cuidado diferenciado , criacdo de plano de intervencdo adequado para este
tipo de paciente. Desta forma ird se obter éxito na educacdo e preparacdo dos
profissionais em relacdo aos pacientes assistidos, ndo focando apenas na doenca e sim com
visdo holistica, de forma integral estimulando o paciente a se inserir novamente em

sociedade com praticas educadoras que contribuem para uma abordagem resolutiva.

Palavras Chave: Educacdo em Salde, Qualidade de Vida, Ferida Cronica, Enfermagem.



ABSTRACT

The daily lives of people with chronic wounds are present suffering, and this happens due
to doubts and fears regarding treatment and mainly anxiety to see the evolution of the
wound for an improvement. Within this perspective, it is noticed that for these people a
wound can not just be a physical injury, but something that hurts without necessarily
sensory stimuli, a brand, an irreparable loss, ie something besides an incurable disease
which can directly affect their quality of life. (The Waidman, 2011). This paper aims to
identify factors that contribute to the continuing education of the nursing professional who
assists the patient with a chronic wound. Thus, the method of the integrative review of the
literature was used. The study sample was composed through the search of articles
published in the Virtual Health Library (VHL) indexed on the basis of Latin American and
Caribbean Literature Data on Health (LILACS), and bench Medical Literature Analysis
and Retrieval System Online ( MEDLINE ). In total extracted a population of 104 articles
identified in databases and obtained a final sample of 10 items for conducting the study,
with 06 Base LILACS, MEDLINE 01 and 03 in SCIELO Library. The keywords used
were: Health Education, chronic, quality of life and nurses. Como result it was found that
the articles were written unanimously by nurses 10 (100 %), 05 doctors and mestres (80 %)
injured, mostly qualitative studies of primary and transv quantiative. It is concluded that
there are few studies that address the topic. The factors identified in this study will
contribute to the continuing education of the nursing professional who assists the patient
with a chronic wound were : Need for dialogue , expansion of studies / research on the
subject , technical and scientific knowledge, specific training, comprehensive vision,
special care, creating appropriate for this type of patient treatment plan . Thus will succeed
in education and training of professionals in relation to assisted patients, focusing not only
on the disease but with holistic, holistically encouraging the patient to reenter into society
with practical educators that contribute to solving approach.

Key words : Health education, Quality of Life , Chronic, Nursing



LISTA DE QUADROS

QUADRO 1 - Variaveis pretendidas N0 eStUO...........cuiiereirieiiieeeiie e 23
QUADRO 2 - Quanto aos Autores, ano de publicagdo, revista de publicacdo e tipo de

35T 0 Lo oSSR 25
QUADRO 3 - Quanto ao nivel de eVIAENCIA..........ccveviieeierieie e 27

QUADRO 4 - Apresentacdo dos objetivos, fatores identificados e conclusdes dos estudos
utilizados na revisdo integrativa de literatura, no periodo de 2006 a
2003t e ettt b srenenenes 27



LISTA DE SIGLAS E ABREVIATURAS

EPS- Educacdo Permanente em Saude

BVS - Biblioteca Virtual em Saude

LILACS - Literatura Latino-Americana e do Caribe em Salde
MEDLINE - Medical Literature Analysis and Retrieval System Online
OMS - Organizacdo Mundial de Saude

PBE - Prética Baseada em Evidéncia

SCIELO - Scientific Electronic Library Online

SUS - Sistema Unico de Satde



SUMARIO

1 — INTPOAUGAD. ...t bt

2 — Objetivo

0 1=] = | SRS

3 — RO EIENCIAI TEOTICO. e uvveee ettt ettt ettt e e e e e e e et eeeeeest e eeeeesessesseneaeeeees

3.1- Contexto brasileiro no tratamento de feridas........cooeeeeveeeeeeeveee e

3.2- Educacdo permanente em SAUGE. .......c.cveueruereereriereeieeeiese e e seeneens

4 - Procediment0os MetOdOIOGICOS. .......coueueiriire it
o I /1< (oo [ F TP
4.2- POPUIAGED € AIMOSIIA. . ....icviiiiiiiieiie sttt

4,3 N AT VRIS U I OIS SE. ...t eeeeeeee et e e e e e et ettt eeeeeeeseesteereereeeeesesseateeeeesesseeneeeeees

4.4- Instrumento de coleta de dadosS.......ooov e
4.5 ANALISE UB TAUOS. ....eeeee ettt et ettt et e e e e eee ettt eeeeesesseeeseereeesnnreeeeeeeesenaias

5 — Resultad
6- Discussao

L1

T — CONCIUSED. ...ttt et e e et e e en ee e ae e e e n e e enen e e e aa e ananansase e e e sennsnnerenens

Referéncias

11
13
14
14
18
20
20
21
21
22
23
24
31
32
33

10



1- INTRODUCAO

O Sistema Unico de Satde (SUS) se encaminha para a sua consolidagio por meio
do Pacto pela Salude, que aponta como prioridade, entre outras, a qualificacdo da atencdo
primaria, definindo como modelo de atencdo a salude no Brasil a Estratégia Salde da
Familia. (AZEVEDO, et al 2013)

A atencdo primaria a saude é definida como estratégia de organizacdo do sistema de
salde para realizar acbes de promocdo a saude, prevencdo de agravos, diagnostico,
tratamento de problemas de salde mais prevalentes e reabilitacdo individual e coletiva. A
atencdo primaria a salde é a porta de entrada dos sistemas de salde que oferece desafios
especiais, pois muitos dos problemas trazidos pelos pacientes sdo geralmente vagos e ndo
relacionados a doencas organicas especificas. (AZEVEDO, et al ,2013)

Nesse contexto, estdo inseridas as feridas cronicas que tém sido muito abordadas
por conta da importancia da busca de estratégias para reducdo da prevaléncia dos fatores de
risco envolvidos, que estdo diretamente relacionados as mudancas de estilo de vida e a
qualidade de vida dos pacientes.

A ferida modifica o padrdo da imagem do homem no mundo social, alterando seu
modo de viver e de se relacionar. Assim, a imagem corporal projetada pelo social e a
percepcdo que o homem tem de si poderdo quando discordantes do padrdo socialmente
estabelecido, culminar em sentimentos negativos, tais como, baixa autoestima, depressao,
ansiedade, levando-o ao isolamento social e comprometendo a qualidade de vida. (SILVA,
etal, 2013)

O profissional de enfermagem por estar diretamente ligado ao tratamento de
feridas, seja em servicos de atencdo primaria, secundaria ou terciaria, deve resgatar a

responsabilidade de manter a observacéo intensiva com relacéo aos fatores locais sistémicos,
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externos e emocionais que condicionam o surgimento da ferida ou interfiram no processo de
cicatrizagao.

Para tanto, é necessario o envolvimento da equipe multidisciplinar com uma viséo
clinica, holistica e educativa que relacione alguns pontos importantes que influenciam neste
processo de transformacdo do individuo, como o controle da patologia de base, caréncias
nutricionais, problemas emocionais, e educagdo em saude.

A abordagem critico-reflexiva do profissional de enfermagem faz-se necesséria,
pois discute a acdo educativa de forma inovadora, centrada no dialogo entre o educador e 0
educando, em que sempre hd partes de um no outro. Isto porque o ser humano é
vocacionado para ser sujeito na medida em que ele se posicione de forma critica, refletindo
sobre sua condicdo de sujeito, comprometido com sua realidade e ndo como um mero
espectador das acOes de outrem. E, no momento em que ele se integra com o mundo e no

mundo, recria entdo sua prépria historia e decide sobre ela. (ALVIM, 2007).
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2-0OBJETIVO

Identificar fatores relacionados para a educacdo permanente do profissional de

enfermagem que assiste 0 paciente portador de ferida cronica.
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3 - REFERENCIAL TEORICO

3.1. Contexto brasileiro no tratamento de feridas

No Brasil, as feridas acometem a populagdo de forma geral, independente do sexo,
idade ou etnia, determinando um alto indice de pessoas com alteracBes na integridade da
pele, constituindo assim, um sério problema de salde publica. Porém, ndo ha dados
estatisticos que comprovem este fato, devido os registros desses atendimentos serem
escassos. Contudo, o surgimento de feridas onera os gastos publicos e prejudica a qualidade
de vida da populacdo. Entre os variados eventos cronicos que alteram a condic¢do de saude
do individuo podemos citar as feridas crénicas. (MORAIS, 2008)

Feridas sdo interrupcbes da integridade cutaneo-mucosa decorrentes de
desequilibrios e agravos da salde, a exemplo a deficiéncia circulatéria e o trauma. Elas
podem impedir ou dificultar aspectos basicos da vida como a locomocéo, a convivéncia, as
relagGes interpessoais, entre outros. (SOUZA, 2010)

As feridas podem ser classificadas em agudas e cronicas. As feridas agudas séo
aquelas que surgem de forma subita e tém curta duracdo sem maiores complicacdes, a
exemplo das feridas cirdrgicas e traumaticas. As cronicas se caracterizam pelo longo
processo de reparacdo tissular e reincidéncia frequente, a exemplo das escaras de decubito e
Ulceras de perna. O tempo de reparacdo do tecido pode ser alterado por fatores diversos
como, por exemplo, doencgas cronicas e estado nutricional do paciente. (SOUZA M, 2010)

A Organizacdo Mundial da Saude (OMS) define qualidade de vida como a

percepcdo do individuo sobre a sua posicdo na vida, no contexto de sua cultura, no sistema
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de valores em que vive e em relacdo a suas expectativas, seus padrdes e suas preocupacoes.
O conceito incorpora a saude fisica, o estado psicologico, o nivel de independéncia, as
relagbes sociais, as crengas pessoais e a relacdo com aspectos significativos do meio
ambiente. (AZEVEDO A. 2013)

A ferida cronica pode afetar a pessoa de forma mais significativa do que uma ferida
aguda. A cicatrizacdo € um processo gque envolve muitos aspectos, abrange as mais diversas
vertentes do ser humano. Enquanto profissionais de salde lutam para uma cicatrizacdo
eficaz escolhendo as mais variadas coberturas, faz—se necessario olhar para a pessoa no seu
todo e ndo apenas para 0 que é mais evidente.

Infelizmente este tipo de visdo ainda é negligenciada por muitos profissionais da
area da salde, pois ndo existe uma completa percepcao da influéncia que uma ferida pode
ter na vida da pessoa. Perceber a relagdo entre a dependéncia funcional da pessoa com ferida
cronica e qualidade de vida permite um espaco de reflexdo, uma oportunidade para
identificar necessidades e implementar estratégias e cuidados especificos visando a melhoria
dos cuidados ( LINO, 2013).

As concepgdes e praticas de salde voltadas ao cuidado ndo comportam mais um
olhar fragmentado que visa somente a doenga, busca-se uma pratica assistencial, de
acolhimento e respeito para um ser com sentimentos e valores embasados na dignidade
humana (WAIDMAN, 2011)

No cotidiano das pessoas com feridas crénicas ha presenca de sofrimento, e isto
acontece devido a duvidas e angustias em relacdo ao tratamento e, principalmente, a
ansiedade em ver a evolucédo da ferida para uma melhora. Dentro desta perspectiva, percebe-
se que para estas pessoas uma ferida pode ndo ser apenas uma lesédo fisica, mas algo que doi
sem necessariamente precisar de estimulos sensoriais, uma marca, uma perda irreparavel, ou

seja, algo além de uma doenca incuravel. (WAIDMAN, 2011)
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A ferida cronica acaba colocando o0 paciente numa situacdo de apatia,
desmotivacdo, comodismo, tristeza. Essa rotina diaria faz com que ele perca a sua
capacidade de acreditar na possibilidade de cura. A patologia, portanto, é percebida como
algo sem solucdo, e o tratamento, por conseguinte, sem objetivos estabelecidos, sem anseios,
executado apenas como obrigacgéo rotineira. Portanto uma ferida de pele cronica gera nestes
pacientes uma série de problemas, fazendo com que sejam estigmatizadas, isoladas e
emocionalmente abalados, reduzindo de forma considerdvel as chances e perspectivas de
convivéncia de forma digna em nossa sociedade. (WAIDMAN, 2011)

O enfermeiro é pega chave no tratamento de lesBes tendo conhecimento e
habilidade na adocdo de tecnologia apropriada para tal. O avan¢o do conhecimento no
tratamento de feridas também contribuiu para que profissionais de saude envolvidos neste
cuidado revisem conceitos e préaticas e reconhecam que a lesdo é apenas mais um aspecto
dentro de um todo que é o ser humano. Dessa forma, é fundamental que cada portador de
feridas seja estimulado a refletir sobre sua condi¢do de sujeito, comprometido com sua
realidade e ndo como um mero espectador das a¢des do outro.

Ao lidar com a pessoa que tem ferida, o profissional de salde precisa estar sensivel
as necessidades do outro, mas ndo deve simplesmente retirar o paciente do contexto, pois
este tem papel fundamental no tratamento e se faz necessario na sua prépria transformacao.

E necessario o desenvolvimento de praticas educativas que foquem a resolucéo de
problemas concretos, em um processo de discussdo em equipe, ou de auto-avaliacdo, na
perspectiva de buscar alternativas de transformacéo do processo de trabalho para o alcance
de resultados mais efetivos. (VASCONCELOS et al, 2009)

Desta forma os pacientes estardo melhores assistidos, pois os profissionais estardo
melhores capacitados. Os cuidados podem ser melhorados através da prestacdo de cuidados

a pessoa como um todo, analisando e tentando minimizar os fatores que perturbam a
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cicatrizacao, disponibilizar tempo para ouvir a pessoa, verificar quais os aspectos que afetam
a sua qualidade de vida e tentar suprimi-los, visando desta forma o bem-estar fisico,
psiquico e espiritual.

Sdo nas préprias vivéncias dos educandos e na sua praxis existencial que se
extraem demandas de aprendizagem, aprendendo com os préprios desafios, centrando-se na
acdo-reacdo, tentativa erro-acerto, concordancia-discordancia. (ALVIN, 2007)

A Educacdo em Salde é um artefato capaz de produzir acdo, é um processo de
trabalho dirigido para atuar sobre o conhecimento das pessoas, para que ocorra
desenvolvimento de juizo critico e capacidade de intervencdo sobre suas proprias vidas, ou
seja, apropriacao da existéncia como ser humano. (RODRIGUES, 2010)

A educacdo e saude constituem préaticas socialmente produzidas em tempo e
espacos histdricos. Ainda sobre este bindmio pode-se afirmar que a educacéo influencia e é
influenciada pelas condigBes de salde, estabelecendo um estreito contato com todos os
movimentos de inser¢do nas situacdes cotidianas em seus complexos aspectos sociais,
politicos, econémicos, culturais. Ou seja, ndo existe dicotomia entre educacdo e salde,
ambos estdo numa relacdo dialética contribuindo para uma perspectiva integral do ser
humano. (RODRIGUES, 2010)

Uma vez que o aprendizado tem diferentes dimensdes extraindo-se dai a esséncia da
pratica, seu movimento permite mais do que a simples adaptacdo ou acomodacdo, ou seja,
permite a transformagdo e a recriacdo da realidade instituida. Nessa linha de raciocinio,
como sujeito, o paciente coloca-se em posicdo critica de maneira que vai tornando-se cada
vez mais capaz de construir o seu proprio conhecimento e dele valer-se, 0 que, para a agdo
do enfermeiro, implica em condicgdo ética do cuidado. Assim, a aprendizagem é a construcdo

desse conhecimento e a constatacdo da necessidade de transformacao-reconstrucéo.
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A educacgéo, compreendida como processo pedagdgico sistematizado de intercessédo
na dindmica da vida social, é considerada objeto de estudos cientificos, com o intuito de
auxiliar a definicdo de politicas estratégicas para o desenvolvimento integral da sociedade.
(RODRIGUES, 2010)

O essencial € ajudar o ser humano a ajudar-se, é fazé-lo agente de sua propria
transformacdo para melhor lidar com suas condicGes de sujeito, sem prejuizos a qualidade

de vida.

3.2 — Educacdo permanente em saude

A Politica Nacional de Educacdo Permanente em Salde (EPS) langada pelo
Ministério da Saude através da Portaria 198, de fevereiro de 2004, possibilita a identificacdo
das necessidades de formacao e de desenvolvimento dos trabalhadores da area da salde e a
construcdo de estratégias e processos que qualifiguem a atencdo e a gestdo em saude,
fortalecendo o controle social com o objetivo de produzir um impacto positivo sobre a satde
individual e coletiva da populacdo. (CAROTTA, et al, 2009)

A Educacdo Permanente em Salde € sua porosidade a realidade mutavel das acbes
e dos servicos de salde: ¢ sua ligagdo politica com a formacdo de perfis profissionais e de
servicos , a introducdo de mecanismos , espacos e temas que geram auto-analise, autogestéo,
mudanca institucional, enfim: pensamentos (disruptura com instituidos , férmulas ou
modelos) e experimentacdo (em contexto, afetividade —sendo afetado pela realidade em

questdo. (CECCIN, 2005)
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Ao analisarmos um problema institucional, regional ou nacional de maneira
contextualizada, descobrimos a complexidade de sua explicacdo e a necessidade de
intervencdes articuladas. As capacitacbes se mostram ineficazes para possibilitar a
incorporacdo de novos conceitos e principios as praticas estabelecidas tanto de gestdo como
de atengdo e controle social por trabalharem de maneira descontextualizada e se basearem
apenas na transmissdo de conhecimentos. A Educacdo Permanente em Salde pode ser
orientadora de iniciativas de desenvolvimento dos profissionais e das estratégias de

transformacédo das préaticas de saide. (CECCIN, 2005)
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4 - PROCEDIMENTOS METODOLOGICOS

4.1 Método

Para o estudo sera adotada como estratégia metodoldgica a revisdo integrativa de
literatura, que é:

“um método que tem a finalidade de reunir e
sistematizar resultados de pesquisas sobre um
delimitado tema ou questdo de maneira sistematica e
ordenada, contribuindo para o aprofundamento do
conhecimento do tema investigado.” (MENDES,
SILVEIRA E GALVAO, 2008, p.759).

De acordo com Mendes, Silveira e Galvdo (2008) a revisdo integrativa permite a
sintese de multiplos estudos publicados e possibilita conclusdes gerais a respeito de uma
particular area de estudo, seguindo-se as etapas:

Primeira etapa: identificacdo do tema e problema de pesquisa para a elaboragéo da
revisdo integrativa: Quais fatores que podem contribuir na educacdo do profissional de
enfermagem que assiste o paciente com ferida cronica?

Segunda etapa: estabelecimento de critérios para inclusdo e exclusdo de estudos/
amostragem ou busca na literatura: inicia-se a busca nas bases de dados para identificacéo
dos estudos que serdo incluidos na revisao;

Terceira etapa: definicdo das informacBes a serem extraidas dos estudos
selecionados/ categorizagdo dos estudos;

Quarta etapa: avaliacdo dos estudos incluidos na revisdo integrativa;

Quinta etapa: interpretacéo dos resultados;

Sexta etapa: apresentacdo da revisdo/sintese do conhecimento.
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4.2 Populagdo e amostra

A amostra do estudo foi constituida por meio da busca de artigos publicados na
Biblioteca Virtual em Saude (BVS) indexadas na base de dados Literatura Latino-
Americana e do Caribe em Saude (LILACS), e no banco Medical Literature Analysis and
Retrieval System Online (MEDLINE) e outros artigos buscados na internet. Os descritores
utilizados na busca foram: Educacdo em Salde, ferida cronica, qualidade de vida e

enfermagem.

4.3 Variaveis de interesse

Critérios de inclusdo:
a) O periodo de estudo compreendido entre 2006 a 2013;

b) Artigos completos disponiveis em idioma portugués;
C) Variaveis de interesse, relacionadas ao problema de estudo: Fatores que irdo

contribuir na assisténcia integral do portador de ferida cronica.
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Quadro 1 - Variaveis pretendidas no estudo.

Revisdo integrativa Variaveis do estudo

- publicacdes nacionais entre 2006 a 2013

- artigos completos

Educacdo do profissional em relacdo a
qualidade de vida do paciente portador

de ferida crénica - idioma Portugués

- variaveis de interesse: Fatores que irdo contribuir
na assisténcia integral ao portador de ferida

croénica

4.4 Instrumento de coleta de dados

Para a obtengdo dos dados foi elaborado um instrumento que permitiu extrair e
garantir as informacdes referentes as variaveis de interesse dos artigos analisados.

O instrumento para coleta de dados teve como referéncia as varidveis selecionadas
no estudo contendo os seguintes dados:

- NUmero caracterizador do estudo: organizacdo dos dados

- Distribuicao da formacao dos autores dos artigos pertencentes a revisao

- Ano de publicagéo: entre 2006 a 2013;
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- Distribuicdo dos autores quanto a titulacao;
- Distribuicao dos estudos da revisdo quanto ao tipo de delineamento.
- Variaveis de interesse, relacionadas ao problema de estudo: Fatores que irdo

contribuir na assisténcia integral ao portador de ferida cronica.

4.5 Analise de dados

Foi realizada leitura criteriosa dos estudos e extraiu-se as informagc6es mediante o

instrumento elaborado para tal finalidade.
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5- RESULTADOS

Apés a selecdo dos 104 artigos identificados nas bases de dados LILACS,

MEDLINE e SCIELO obteve-se uma amostra final de 10 artigos para realizacdo do estudo,

sendo 06 na Base LILACS, 01 MEDLINE e 03 na Biblioteca SCIELO.

Foi utilizado o instrumento de coleta para extrair as seguintes variaveis:

Quadro 2 - Quanto aos Autores, ano de publicagéo, revista de publicacao e tipo de estudo.

Formagéo Ano de Revista Tipo de estudo

Autores/Titulacéo publicagdo

Enfermeira/Doutorado 2007 Rev. Texto e | Descritivo/Qualitativo
Contexto

Enfermeira/Graduagéo 2013 Cad. Saude Transversal/Quantitativo
Publica

Enfermeira/Mestrado 2006 Esc. Ana Nery Transversal/quantitativo

Enfermeira/doutorado 2008 Rev. Texto e Revisdo Integrativa
Contexto

Enfermeira/Doutorado 2008 Rev. Texto e Descritivo/Qualitativo
Contexto
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Enfermeiro/Graduacéo 2010 J. Health Sci Descritivo/Qualitativo
Inst.
Enfermeiro/Mestrado 2012 Rev. Brasil. Transversal/Quantitativo
Cirurg. Plast.
Enfermeiro/Mestrado 2013 Rev. Galcha de | Transversal/Quantitativo
Enf
Enfermeiro/Doutorado 2010 Rev. Enferm. Descritivo/qualitativo
UERJ
Enfermeiro/Mestrado 2011 Rev. Texto e Descritivo/Qualitativo
Contexto

Foi unanime o interesse dos profissionais enfermeiros acerca do tema.

Os profissionais enfermeiros que realizaram pesquisas sobre o tema somente com a
graduacdo foi muito pequena (20%) o que demonstra a necessidade de uma melhor
estruturacdo curricular e preparacdo destes profissionais durante o periodo académico.

Percebe-se que o interesse em publicar artigos relacionados ao assunto tem se
mantido estavel durante todo o periodo, o que demonstra que em nenhum ano houve
interesse significativo sobre pesquisas relacionadas ao Tema .

A Tabela mostra que o periddico que mais se destacou foi a Revista Texto e

Contexto com 04 (40%) publicacGes sobre o tema.
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Tabela 1 - Quanto ao nivel de evidéncia.

Nivel de evidéncia N %
\Y 09 90 %
v 01 10 %

Os estudos primarios/qualitativos e tranversal quantitativo possuem bons niveis de

evidéncia .

Quadro 3 - Apresentacdo dos objetivos, fatores identificados e conclusdes dos estudos

utilizados na revisao integrativa de literatura, no periodo de 2006 a 2013

Estudos Objetivos Fatores Conclusdes
identificados
ALVIN, 2007 Refletir acerca da A mudanca de|A pratica dialégica da

AZEVEDO, et al

educacgéo popular em
salde no contexto do
educar-cuidar da
enfermeira, em uma
perspectiva critica e
problematizadora.

Avaliar a qualidade de
vida entre os usuarios
portadores de doengas

perspectiva no

pensar da
enfermeira no
campo da

educacdo popular
em saude agrega
seu papel
educativo ao
resgate da pessoa
como cidada
participativa e
consciente de sua
condicdo de vida.
Implica acéo
voltada ao didlogo
e pratica  de
saberes.

Ainda existe a
necessidade de
continuar

enfermeira no contexto
da educacdo popular
em saude anuncia um
discurso transformador,
mediado pela
participacdo do sujeito
(cliente) de forma
ativa, critica e
questionadora e néo
por uma participacao
por extensao.

A qualidade de vida
dos individuos é um
tema de fundamental
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DIAS, 2006

MENDES,
SILVEIRA
GALVAO ,2008

(MORAIS, 2008)

crénicas que buscam
atendimento nas
unidades basicas de
salde

Analisar o perfil dos

portadores de lesbes
crénicas para
fundamentar a sua
autopercepcao em
relacio  a sua

qualidade de vida.

Apresentar 0s
conceitos gerais e as
etapas para a

elaboracdo da revisdo
integrativa, bem como
aspectos relevantes
sobre a aplicabilidade
deste método para a
pesquisa na salde e
enfermagem.

Averiguar 0s aspectos
considerados pelos
enfermeiros no
processo de avaliacdo
de feridas

pesquisando sobre

o tema, a fim de
que se obtenha
melhores

resultados na

eficacia da préatica
Clinica.

Ser portador de
doenca crénica
afeta a a
percepcao de
qualidade de vida .
As vezes 0S
pacientes  tentam
solucBes empiricas
e abordagem
terapéuticas

inadequadas.

Os resultados de

pesquisas,
facilitam a
utilizagdo  desses

na pratica clinica,

uma vez que
proporciona  uma
sintese do
conhecimento  ja
produzido e
fornece subsidios

para a melhoria da
assisténcia a saude

Evidencia-se  que

ha dificuldade das
enfermeiras em
proceder a
avaliagdo de
feridas. Isso esta

relacionado a falta
de experiéncia e de

importancia e precisa
ser colocado entre as

prioridades das
politicas publicas.

Conclui-se que o
consultorio é
freqlientado por

pessoas com limitacGes
financeiras 0  que
reforca a importancia
de se verificar a
autopercepcao de
qualidade de vida a
partir da compreensao
dos determinantes
socioecondmicos

A revisdo integrativa
oferece aos
profissionais de
diversas areas de

atuacdo na salde o

acesso  rapido  aos
resultados  relevantes
de  pesquisas  que
fundamentam as
condutas ou a tomada
de deciséo,
proporcionando um
saber critico.

O enfermeiro, vem

buscando estratégias de
prevencdo, avaliagdo e
tratamento ,visando
promover  condigdes
que favorecam uma
cicatrizacao eficaz,
sem maiores
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RODRIGUES, 2010.

SALOME , 2012

Apontar caracteristicas
gerais das publicacbes
acerca da Educagdo em
Saude e  destacar
aquelas que enfocam o

trabalho da
enfermagem no
Programa Saude da

Familia, ressaltando as
concepcoes de
Educacdo em Salde
que as orientam.

Avaliar a qualidade de
vida em pacientes com
Ulcera venosa que
estdo sendo tratados
com bota de Unna,

treinamento

especifico e
insuficiéncia  de
conhecimento  a
respeito desta
tematica

Para prover a
intencédo de
manutencéo do
principio da
integralidade em
acordo com a
Constituicao
Federal , a
assiténcia em
salde deve

abranger tanto as
acOes assitenciais (
curativas) quanto
as atividades de
promocéo da salde
e prevencdo de
agravos/doencas.

Reforca a
necessidade de se
redirecionar a
atencdo a salde
dos pacientes com
Ulcera de pé ou

perna,  buscando
identificar no
cotidiano dos
servicos de salde
a presenca de
alteracdes de
autoestima ,
autoimagem e

qualidade de vida.

Devem ser
atendidas as
principais

necessidades  de
cuidado dos

complicagbes ou
comprometimentos ao
portador da ferida.

Os  dados da
pesquisam  apontam
que a educacdo em
saude é uma
importante ferramenta
para os trabalhos das
Equipes de saude da
Familia o que denota a
necessidade de ampliar
0s estudos e pesquisas
sobre o tema.

Os com
ulcera venosa
apresentam qualidade
de vida baixa e apés 8
meses de tratamento
adequado observou-se
melhora da qualidade
de vida destes
pacientes.

pacientes
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SILVA, et al

SOUZA, 2010

Compreender 0
cotidiano do homem
que convive com ferida
cronica

Analisar a percepc¢éo

do portador de ferida
crOnica  sobre sua
sexualidade.

pacientes que
convivem com a
ferida.

@) impacto
biopsicossocial
decorrente da
presenca da UVC
na vida da pessoa,
exige por parte da
equipe de salde
uma viséo integral
e um cuidado
diferenciado
considerando  as
necessidades  de
cada sujeito .lsso
pode trazer
impactos positivos
na qualidade de
vida , adesdo ao
tratamento , tempo
de cicatrizacdo e
reducdo dos gastos
publicos.

Diante dos
resultados  deste
estudo , fica
evidente a
importancia  que
deve ser dada

pelos profissionais
de saude aos
diferentes aspectos

que estédo
envolvidos .
Necessario a
criacio de um
plano de
intervencdo  para
cuidar desse
individuo,
melhorando a

assiténcia prestada

Considera  necessario
que o  profissional
ofereca cuidado de
forma holistica

admitindo que por tras
da ferida tem um ser
humano com medos,
anseios  angustias e
que sofre no seu
cotidiano.

Percebeu-se que sdo
complexas as
alteragbes vivenciadas
na sexualidade do
portador de ferida
crbnica e que a

compreensdo  destas
pela equipe de saude é
importante para
propiciar 0
planejamento do
cuidado
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WAIDMAN, 2011

Identificar como esta a
saide  mental das
pessoas acometidas por
ferida crénica.

e
consequentemente
sua qualidade de
vida.

A préatica de
cuidados de lesdes
cutaneas ao longo
dos anos passou

por profundas
transformacdes
desafiando 0

conhecimento
técnico- Cientifico
dos enfermeiros .
Todo o cidadao
tem direito a uma
assiténcia global
onde o profissional
deve ter uma visao
holistica e
compreensiva, de
que o0 cuidado ¢é
mais que um ato, é
um momento de
atencao, uma
atitude de
ocupacao ,
preocupacao ,
envolvimento
afetivo com o
outro.

Concluimos que o
portador de ferida
cronica apresenta
propenséo a

desenvolver problemas
que colocam em risco
sua satde mental.
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6 - DISCUSSAO

Os fatores identificados neste estudo que contribuirdo para a Educacdo do
Profissional de enfermagem em relacdo a qualidade de vida do paciente portador de feridas
crénicas foram:

Necessidade de didlogo, ampliacdo de estudos/pesquisas sobre o tema,
Conhecimento técnico-cientifico, Treinamento especifico, visdo integral, cuidado
diferenciado, criacdo de plano de intervencdo adequado para este tipo de paciente.

Os dados da pesquisa refletem a realidade pelo qual estamos inseridos, onde
demonstra 0 baixo interesse acerca da tematica por parte da maioria dos profissionais da
salde. Os enfermeiros se mostram mais interessados sobre o tema, porém percebe-se que a
atuacdo desse profissional ainda ocorre de forma timida e fragmentada.

Vivendo em uma sociedade que exalta a beleza, que dita o que é bonito e imp&e regras
para serem seguidas, possuir um ferida crénica, com odor, secrecdes e de grande extensdo €
sinbnimo de estar excluido deste contexto por ndo atender aos padrfes da sociedade
preconceituosa a qual estamos inseridos. Percebe-se que os individuos que possuem uma
ferida cronica carregam consigo além da doenca visivel estampada na pele uma tristeza na
alma, um sofrimento psiquico decorrente da perda da qualidade de vida. (WAIDMAN,
2011).

As feridas crbnicas sdo problemas de salde publica e tem significante impacto

socioecondmico para o paciente e sistema de sallde como um todo.
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7 - CONCLUSAO

Conclui-se que ainda ha& poucos estudos que abordem o tema. Os fatores
identificados no presente estudo que contribuirdo para a educacdo permanente do
profissional de enfermagem que assiste o paciente portador de ferida crénica foram:
Necessidade de dialogo, ampliacdo de estudos/pesquisas sobre o tema, Conhecimento
técnico-cientifico, Treinamento especifico, visdo integral , cuidado diferenciado , criacdo de
plano de intervengdo adequado para este tipo de paciente. Desta forma ira se obter éxito na
educacdo e preparacdo dos profissionais em relacdo aos pacientes assistidos, ndo focando
apenas na doenca e sim com viséo holistica, de forma integral estimulando o paciente a se
inserir novamente em sociedade com praticas educadoras que contribuem para uma
abordagem resolutiva.

No campo da saude, em especial, da enfermagem, demanda um discurso e uma
pratica transformadora, mediado pela participacdo do sujeito em todo processo educativo,
portanto o profissional deve estar capacitado para conduzir esta pratica.

Ha desafios a serem enfrentados pela enfermagem, se faz necessario modernizar o
processo de formacdo dos enfermeiros, incentivar os alunos ainda no periodo académico a
agir como educadores de salde, integra-los em grupos de pesquisas e fazé-los agentes
transformadores no processo salide/doenga.

Esta pesquisa reforca a necessidade de se redirecionar a atencdo a salde dos
pacientes com ferida crénica, visando identificar no cotidiano dos servicos de saide, além
das caracteristicas da ferida e escolha das coberturas a presenca de agravos relacionado a

sua qualidade de vida.
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