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Resumo

As queimaduras tém um impacto duradouro e brutal na qualidade de vida das vitimas,
especialmente em termos de imagem corporal, afeto e sensibilidade da pele. Considerando que as
gueimaduras sdo um dos maiores traumas fisicos e psicolégicos que as pessoas podem sofrer,
conclui-se que a reabilitacdo (estética e/ou funcional) do paciente é essencial para manter e
melhorar a qualidade de vida. E preciso analisar a qualidade de vida de vitimas de queimaduras,
n&o s6 no atendimento de emergéncia, mas também no acompanhamento desses pacientes. E aqui
gue revela-se o papel tdo importante da equipe de enfermagem e seu cuidado humano. Esta é uma
pesquisa de abordagem qualitativa que utilizou da revisdo bibliografica como instrumento para
busca de informacdes. A pesquisa foi realizada nas bases de dados Scientific Electronic Library
Online (SCIELO), PubMed, Periddicos CAPS e locais de ferramentas de busca através do Scholar
Google. Através da pesquisa hibliografica realizada, estabeleceu-se respostas ao objetivo do artigo
que é o de conhecer e analisar quais devem ser as a¢des do enfermeiro na assisténcia a pacientes
com queimaduras de terceiro grau visando sua melhor qualidade de vida e restabelecimento da
saude.
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Abstract

Burns have a lasting and brutal impact on the quality of life of victims, especially in terms of body
image, affect and skin sensitivity. Considering that burns are one of the greatest physical and
psychological traumas that people can suffer, it is concluded that the rehabilitation (aesthetic and/or
functional) of the patient is essential to maintain and improve the quality of life. It is necessary to
analyze the quality of life of burn victims, not only in emergency care, but also in the follow-up of
these patients. This is where the important role of the nursing team and their human care is
revealed. This is where the extremely important role of nurses and their humanizing care comes into
play. This is a qualitative research that used bibliographic review as an instrument to search for
information. The search was carried out in the databases Scientific Electronic Library Online
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(SCIELO), PubMed, Periédicos CAPS and search engine sites through Scholar Google.Through the
bibliographical research carried out, answers were established to the objective of the article, which is
to know and analyze what the nurse's actions should be in assisting patients with third-degree burns,
aiming for a better quality of life and restoration of health.

Keywords: Burns; Nursing; Palliative care.

1. Introducéao

Este estudo se justifica pela necessidade de compreender a importancia dos
cuidadores em todo o processo de cuidado ao paciente com queimaduras de
terceiro grau. O objetivo deste estudo € examinar o papel do enfermeiro e suas
principais acdes no cuidado a esses pacientes e contribuir para o planejamento de
intervencdes diferenciadas.

A organizacao do cuidado pela equipe de enfermagem comeca no primeiro
contato com o paciente. Essa comunicacdo permite que a equipe assistencial
preste assisténcia individualizada e atenda as necessidades especificas desses
individuos.

No que diz respeito aos aspectos praticos do trabalho do enfermeiro, esses
profissionais promovem a saude tanto no nivel individual quanto coletivo,
incentivando a adocdo de habitos e praticas para que essa condicdo apés a
recuperacdo possa contribuir para uma melhor qualidade de vida ou melhores
condi¢des de controlar e monitorar seu comportamento e evitar complicagoes.

Na pratica, a equipe assistencial deve avaliar integralmente as necessidades
do paciente. Isso leva em consideracdo a saude fisica, mental e social do paciente,
bem como qualquer doenca crbnica ou limitacao funcional, e utilizar sempre uma
comunicacao clara e objetiva que proporcione conforto e tranquilidade ao paciente

e sua familia.

2. Revisao da Literatura

2.1 Queimaduras de 3° grau
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De acordo com dados da Organizacdo Mundial de Saude (OMS), estima-se
gue, em um ano, 300 mil pessoas morram por queimaduras no mundo. De acordo
com a Sociedade Brasileira de Queimaduras (2019), no Brasil, cerca de um milh&o
de individuos séo vitimados por queimaduras e, desses casos, cerca de duzentos
mil geram atendimento médico. Os individuos com idade entre vinte e trinta e nove
anos apresentam maior probabilidade de queimaduras, seguido por individuos com
menos de dez anos e acima de sessenta anos (CALDAS et al, 2023).

As queimaduras sdo classificadas em trés graus, de acordo com o nivel
crescente de destruicdo dos tecidos, como profundidade e extensdo. A terceira
classe, segundo Freitas (2015) apresenta a maior taxa de morbimortalidade, uma
vez que afeta os tecidos subcutaneos, tais como nervos, glandulas e capilares
sanguineos, podendo afetar tanto os tecidos musculares quanto 0sseos.

Camuci (2014) corroboram com os autores acima e afirmam que é crucial
destacar que ha uma grande quantidade de pacientes internados devido a
gueimaduras nos hospitais publicos do Brasil, superando até mesmo paises mais
desenvolvidos, como os Estados Unidos, que registram uma média de 40 mil
pessoas. Assim sendo, o Estado arca com diversos gastos relacionados a saude
publica, sendo em média, R$ 1 milh&o gastos com internagbes de pacientes em
estado grave.

Autores como Porth e Grossman (2019), Franca (2018), Kumar et al (2013)
e estudos de Tortora e Derrickson (2019) afirmam que a resposta local é
caracterizada pela existéncia de trés areas bem delimitadas. No ponto maximo da
gueimadura, h&a perda irreversivel de tecido devido a coagulacdo das proteinas
presentes. Essa € a zona de coagulacdo. A regido adjacente a estase é
caracterizada pela diminuicdo da perfuséo tecidual, sendo esse o objetivo principal
do seu tratamento. Por ultimo e mais externamente, esta a zona de hiperemia, na
qual a perfuséo tecidual € aumentada e o tecido se recupera invariavelmente, a
menos que haja sepse grave ou hipoperfusao prolongada.

E importante destacar que essas trés areas possuem dimensdes
tridimensionais e, portanto, a perda de tecido na area de estase pode levar a ferida
a um aumento de profundidade e a uma ampliacdo. Enquanto isso, a resposta
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cardiovasculares, respiratérias, metabdlicas e imunologicas (PORTH e
GROSSMAN, 2019).

No sistema cardiovascular, ha aumento da permeabilidade capilar,
resultando em perda de proteinas e liquidos intravasculares no espaco intersticial,
vasoconstricdo periférica e esplancnica e diminuicdo da contratilidade miocardica,
possivelmente devido a liberagcédo do fator de necrose tumoral a. Apesar disso, uma
broncoconstricdo pode ser causada pelos mediadores inflamatérios e, em casos
graves, pode ocorrer a Sindrome do Desconforto Respiratério do Adulto. A taxa
metabolica basal aumenta até trés vezes a taxa original e a regulacédo imunolégica
especifica € prejudicada nas suas vias humorais e celulares (PORTH e
GROSSMAN, 2019).

As queimaduras de terceiro grau, de espessura total, podem atingir a pele
subcutanea e acometer o tecido muscular, mas também sédo menos dolorosas, uma
vez que ha destruicdo dos corpusculos sensiveis e apresentam edema intenso.
Segundo Franga (2018) a maioria das funcdes da pele € perdida e as feridas séo
feridas secas e carbonizadas com diferentes tonalidades. A regeneracéo ocorre de
maneira mais lenta e é necessario enxertar a pele para diminuir a incidéncia de
cicatrizes.

A intensidade da queimadura é determinada pela quantidade de tecido
corporal envolvido. Apesar dos tratamentos, qualquer queimadura acima de 50%
da superficie corporal é grave e pode ser fatal. De acordo com a Associagado
Norteamericana de Queimaduras, mais da metade das vitimas morrem (KUMAR et
al, 2013).
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2.2 Contribuicdo dos cuidados paliativos realizados pela enfermagem ao paciente

vitima de queimaduras de 3° grau

A organizacdo da prestacdo de cuidados de enfermagem é um
procedimento que busca reconhecer situagdes e definir as agdes requeridas para
cada categoria de individuo, seja ele vitima de queimaduras de pequena, média ou
grande extensdo, com o objetivo de alcancar as metas estabelecidas pela equipe
de enfermagem, em conformidade com a abordagem terapéutica (JARDIM, et al,
2015).

A gestdo da dor em pacientes vitimas de queimaduras ainda é um desafio
para a equipe multiprofissional. A avaliacdo periddica e continua da resposta do
paciente € crucial, tendo em vista os diversos periodos em que 0 paciente
permanece internado devido a uma queimadura, além de uma terapia que combina
medicamentos analgésicos e medidas ndo farmacologicas (JUNIOR et al., 2023).

Os cuidados e a terapia prestados ao paciente queimado seréo
determinados com base na gravidade das feridas resultantes da exposi¢ao, no tipo
e no nivel de envolvimento, levando em conta a efetiva necessidade do individuo,
visando estabilizar, aprimorar e, por ultimo, reduzir o periodo de hospitalizacdo
(ROSSI et al., 2010).

Os medicamentos mais utilizados em pacientes queimados sdo anestésicos,
opidides, anti-inflamatérios, benzodiazepinicos e cetamidas, que podem ser
combinados para proporcionar maior conforto ao paciente (SILVA et al., 2020). A
terapia com medicamentos deve ser individualizada e ajustada ao longo dos
cuidados com o paciente, devido a diversidade de respostas individuais e de seus
efeitos adversos (CALDAS et al., 2023).

Os cuidados paliativos devem ser guiados por praticas fundamentadas em
evidéncias, o que requer um atendimento de enfermagem de alto padrdo e
instituicbes que proporcionem uma infraestrutura igualmente de alto padrao
(COYNE et al, 2018).

Em relacdo aos cuidados paliativos, Dehghani et al (2020) esclarecem que
os profissionais de enfermagem que entendem a relevancia da assisténcia

centrada no paciente favorecem o atendimento a necessidades complexas. Além
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disso, a equipe deve trabalhar de maneira cooperativa, o que simplifica a
identificacdo das necessidades do paciente.

A ética nos cuidados paliativos se apresenta como um elemento do cuidado
fundamentalmente relacionado ao conforto do paciente, aos cuidados com o corpo,
as suas preferéncias na administracdo dos tratamentos e aos cuidados com 0s
familiares que sdo ajuda indispensavel ao trabalho o enfermeiro (PANFILIS et al,
2019).

Ademais, todo esse procedimento e aprimoramento de conteludo para
pratica do cuidado deve contar com protocolos, manuais e referencial tedrico
voltados para os cuidados, capacitacdo de profissionais da saude para o
atendimento do paciente e da familia.

O profissional de enfermagem deve ter todas as informac¢des necessarias
para oferecer um cuidado adequado as necessidades do paciente que sofreu
gueimaduras, e assim dar continuidade ao tratamento terapéutico iniciado no
momento inicial. A equipe de enfermagem deve atuar na fase de emergéncia,
acompanhando de perto a condi¢do fisica e mental do paciente, e também deve
dar suporte as necessidades emocionais da familia, ja que as queimaduras podem
provocar diferentes reacdes emocionais (SILVA e CASTILHOS, 2010).

Para implementar o plano de cuidados de enfermagem, deve-se estabelecer
prioridades diarias, fazendo alteracdes necessarias de acordo com as alteracbes no
estado do paciente, registrando todos os eventos e problemas com o paciente assistido,
além de manter uma comunicacgéo eficaz com a equipe (JARDIM, et al, 2015).

O profissional de enfermagem precisa ter um amplo conhecimento cientifico
acerca das mudancas fisiol6gicas que ocorrem no organismo ap0s um ferimento
causado por queimadura. Essa habilidade é essencial para detectar e evitar
complicacbes que podem surgir devido aos danos nos tecidos e no sistema
corporal (SILVA e CASTILHOS, 2010).

2.3 Humanizacéo do cuidado na assisténcia aos pacientes

O profissional de enfermagem enfrenta indmeros desafios ao executar o
atendimento direto ao paciente, devido a multiplicidade de suas responsabilidades,

gue incluem gestéo, coordenacédo e administracdo. Como resultado, muitas vezes
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acaba transferindo suas atribuicdes de cuidado para os técnicos de enfermagem,
impedindo a plena expressao de sua fun¢ao, que transcende a mera administracao
e supervisao da equipe.

Como os enfermeiros passam mais tempo diretamente com os pacientes, €
fundamental desenvolver habilidades de comunicacdo. O enfermeiro presta um
cuidado que reflete responsabilidade, cuidado e respeito em cada acao de
enfermagem, garantindo assim informacdes eficazes e claras, privacidade do
paciente/familia, ética profissional e profissionalismo (ALMEIDA e GARCIA, 2015,
p. 2).

Segundo Almeida e Garcia (2015), as habilidades mais utilizadas incluem
escuta ativa/qualificada, siléncio terapéutico, contato emocional, escuta e empatia.
Contudo, séo pouco utilizados na pratica, o que pode criar barreiras e comprometer
a qualidade dos cuidados paliativos.

A assisténcia do profissional de enfermagem comeca pelo estabelecimento
de uma conex&o com o paciente baseada na humanidade e na empatia, garantindo
assim uma troca de informagdes entre o profissional e o paciente (JUNIOR et al.,
2023).

Além do comprometimento fisico causado pelo acidente de origem térmica,
0 paciente apresenta-se, em geral, bastante abalado, inclusive em estado de

7

choque. A assisténcia de enfermagem é crucial para o tratamento do paciente
gueimado. Quando um paciente é admitido em uma unidade de emergéncia, é
necessario que receba um tratamento imediato e eficiente (OLIVEIRA et al., 2020).

E necessario um treinamento especializado da equipe de enfermagem,
especialmente do enfermeiro, que é responsavel por identificar as necessidades do
paciente, elaborar um plano de cuidados, supervisionar sua execugao e avaliar sua
eficiéncia diante dos curativos e assistenciais utilizados no dia a dia (OLIVEIRA et
al., 2020).

O enfermeiro ndo deve se limitar a assisténcia técnica, deve ter uma
abordagem multidimensional, ndo apenas olhando para o individuo, mas também
para sua familia. Isto torna possivel estabelecer intervencbes direcionadas ao
paciente e sua familia, com o objetivo de alcancar resultados positivos na tentativa

de preservar a vida.
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O papel do enfermeiro é estabelecer estratégias que levem a prevencao de
doencas e a promocao da qualidade de vida, além de desenvolver medidas de
cuidado e tratamentos personalizados para cada paciente, considerando as
limitagdes e limitagdes individuais (OLIVEIRA et al., 2020).

Portanto, ressalta-se a importancia crucial da equipe de enfermagem possuir
competéncias que realcem sua funcéo na sociedade, além de se responsabilizar
pelo bem-estar do paciente e trabalhar para que este ndo tenha sua qualidade de
vida afetada.

Este especialista tem a capacidade de realizar o acompanhamento e
educacao do paciente, avaliando seus fatores de risco, atuando na prevencao da
saude e na promocédo da saude (COSTA et al., 2016).

As iniciativas efetivas dos enfermeiros para a reinterpretacdo do cuidado e
desafios no atendimento e suporte ao paciente com queimaduras de terceiro grau
exigem que possuam conhecimento, competéncia e postura para 0 seu
empoderamento. Eles devem desempenhar seu papel junto a equipe de saulde,
alterando a pratica vigente, ainda fortemente fundamentada no modelo biomédico.

O enfermeiro, em sua rotina diaria com o paciente que sofreu queimaduras
de terceiro grau, estimula as acfes de cuidado, promovendo a interacdo entre
guem cuida e quem é cuidado. O entendimento possibilita ao enfermeiro minimizar
as dificuldades decorrentes de sua doencga, procurando téticas para auxiliar o
paciente a lidar com adversidades e obstaculos, capacitando-os a desempenhar
um papel ativo em seu tratamento e estabelecendo uma participacéo ativa em sua
recuperacdo. (FREITAS et al., 2015).

No processo de reabilitacdo, o enfermeiro deve auxiliar o paciente e seus
familiares a lidarem com as mudancas corporais e as possiveis dificuldades e
limitacBes nas atividades diarias que faziam antes do acidente; orientar que isso
pode ser causado por retracdes teciduais e dores.

As qualificacdes dos profissionais de enfermagem concentram-se em mais
do que apenas conhecimentos sobre cuidados com o corpo. O foco do cuidado do
enfermeiro estende-se além das fronteiras profissional-paciente para o cuidado,

focando na familia do paciente, buscando orientacdo sobre quais cuidados devem
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ser prestados ao paciente idoso para prevenir problemas de saude (FREITAS et
al., 2015).

A equipe assistencial deve compreender como o0 paciente queimado se
sente em relacdo as mudancas que ocorrem em seu corpo. Os enfermeiros devem
incentivar os pacientes e familiares a expressarem 0s seus sentimentos, construir
relacbes de confianga que conduzam a conversas mais honestas e demonstrar
sempre a sua disponibilidade para ouvir. E importante preparar o paciente com
calma (sem usar jargdes técnicos) para o que ele podera ver ao cuidar ou operar o
paciente, a fim de atenuar o choque (SILVA e CASTILHOS, 2010).

3. Consideracfes Finais

O objetivo deste estudo foi identificar e analisar como a assisténcia de
enfermagem atende pacientes queimados, descrevendo algumas das acbes e
cuidados realizados pelo enfermeiro, de acordo com a bibliografia pesquisada. Os
cuidados estabelecidos tém como objetivo minimizar os riscos de complicacbes e
sequelas, auxiliando na recuperacdo do paciente. Além disso, foi possivel
compreender a necessidade de assisténcia adequada e continua, bem como a sua
eficacia no processo de cura e reabilitacdo do paciente. Todas essas acdes sO
poder se efetivar se houver um cuidado humanizado por parte da equipe de
enfermagem, ainda que sejam, cuidados paliativos.

E importante salientar que a assisténcia de enfermagem ndo deve se limitar
a executar a técnica adequada, executar as medidas preconizadas, entre outros
aspectos. E crucial oferecer apoio psicolégico ao paciente e seus familiares,
auxiliando-os a compreender a sua situacao atual e a aceitar algumas mudancas
que podera enfrentar devido ao trauma sofrido e as sequelas advindas do acidente.

Este estudo fornece conhecimentos sobre o tratamento de pacientes
gueimados e aprimora 0 conhecimento para que 0s enfermeiros se atualizem e
prestem assisténcia adequada a fim de alcancar resultados eficazes em menor
espaco de tempo, reconhecendo a importancia de saber quando sdo necessarias
intervencdes simples e complexas. Uma viséo holistica e humana.
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