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INTRODUCAO: O desafio em estabelecer a adesdo do ensino e a pratica de Enfermagem
gerou no ano de 2001 a elaboragdo de um projeto de extensdo intitulado “Centro de cuidados
de Enfermagem (CCENF): integrando o ensino, a pesquisa e a extensao”, do Departamento de
Enfermagem da Universidade Federal do Parand (UFPR). O referido projeto contempla
atividades extracurriculares com énfase na educagdo em saude, capaz de aproximar a vida
profissional académicos dos diferentes periodos do curso de enfermagem, exercita o trabalho
em equipe, bem como a elaboragdo de pesquisa. No ano de 2008 as atividades foram
realizadas em uma Institui¢do de ensino médio de grande porte da rede publica de Curitiba, em
uma sala denominada Sala de Cuidados, académicos de enfermagem realizam a consulta de
enfermagem com exame fisico, verificagdo de sinais vitais, aplicacdo de medidas de conforto
do tipo repouso, aplicacdo de calor e/ou frio, imobiliza¢do, realizagdo de curativos,
oferecimento de cha(s) para alivio dos sintomas, lembrando que nao ¢ permitida a
administragdo de medicamentos sem a prescricdo médica, orientacdes gerais de acordo com a
demanda e o cumprimento do fluxograma estabelecido pela instituicdo de ensino quanto ao
encaminhamento dos alunos que procuram o consultério. O fluxograma compreende:
consultorio - coordenacdo do curso — notificacdo dos pais ou pessoa responsavel - servico de
atendimento médico contratado pela institui¢do de ensino ou SAMU (Servico de Atendimento
Médico de Urgéncia). A consulta de enfermagem oportunizou o aprofundamento de
determinados conteudos das disciplinas da area de Fundamentos de Enfermagem e Assisténcia
de Enfermagem que foram utilizados sistematicamente pelo grupo de bolsistas, fato esse que

lhes permitiu além de aperfeicoar suas habilidades em prol daqueles que buscam a assisténcia
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de enfermagem, elaborar protocolos de atendimento. OBJETIVOS: Integrar a universidade a
comunidade por meio de agdes educativas e assistenciais, referenciar a experiéncia adquirida
pelo grupo de bolsistas do projeto de extensdo, elaborar protocolos relativos a consulta de
Enfermagem e dar visibilidade ao trabalho autonomo do Enfermeiro. METODOLOGIA:

Busca de conhecimentos técnico-cientificos!'™

na literatura de livros e artigos sobre a
Consulta de Enfermagem e procedimentos realizados pelo profissional Enfermeiro.
RESULTADOS: A criagdo do Protocolo de Curativos, apresentado a seguir, desenvolvido a
partir da demanda na Sala de Cuidados, reforgou a necessidade permanente em aprimorar os
saberes por meio de atualizacdes e pesquisa, além de estimular o desenvolvimento do
raciocinio clinico muito importante para a tomada de decisdo e fundamental no cotidiano da
Enfermagem. Importante salientar que as atividades desenvolvidas pelas bolsistas no cotidiano
do ambiente escolar se traduzem por meio da prestacdo do cuidado, apoiada pelo protocolo,
bem como a realizagdo de atividades de educagdo em satde que visem permitir que as pessoas
que buscam a assisténcia de Enfermagem reconhe¢am, compreendam e intervenham no
processo saude-doenga. O exercicio da funcao de educadora € uma consequéncia e seu papel
inerente ao profissional de enfermagem. Durante a formagdo, o aluno de Enfermagem deve
desenvolver essas competéncias e habilidades para atuar como educador, devido a necessidade
de desenvolver agdes educativas na comunidade e nos mais variados e/ou diversos campos de
atuagdo profissional®®'®. CONCLUSOES: A criatividade ¢ uma ferramenta béasica do
Enfermeiro na busca da resolu¢do de problemas de Enfermagem, o que torna o seu fazer

(630) A criagdo de protocolos ¢ resultado do uso desta

profissional mais estimulante
ferramenta, sendo possivel observar no final do ano letivo o aumento gradativo da confianca
depositada a equipe do CCENF evidenciada pelo numero elevado de atendimentos realizados
na Sala de Cuidados do colégio, bem como o aumento do interesse dos académicos do curso
de Enfermagem pelo referido projeto. O desafio em estabelecer a adesdo do ensino e a pratica
de Enfermagem ¢ permanente e estimula o grupo para no ano de 2009 desenvolver outros
protocolos em consonancia com as queixas comumente apresentadas por ocasido da Consulta

de Enfermagem.

DESCRITORES: Enfermagem; cuidados de enfermagem; feridas.

228



UF P'l_-'_g

PROTOCOLO CCENF - N° 002

........... PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAO { ""\}

LY S LAAL PELM AL (Y PA,

UNIDADE FUNCIONAL
Consultorio de Enfermagem — Sala de Cuidados do Colégio Estadual do Parand (CEP)

NOME DA INTERVENCAQO/CUIDADO DE ENFERMAGEM
Cuidados de Enfermagem para Curativos

ELABORADO
Bolsistas e Coordenag@o do Projeto — CCENF

APROVADO
Coordenacdo, Vice-Coordenagdo e colaboradores do Projeto

RESPONSAVEL PELA EXECUCAO DO PROCEDIMENTO
Bolsistas do Projeto

PRINCIPIOS GERAIS DA INTERVENCAQ/CUIDADO DE ENFERMAGEM

PRICIPIOS ESPECIFICOS

Estabelecer relacionamento interpessoal;

Realizar exame fisico;

Preparar o material: considerar exame fisico;

Manter relacionamento interpessoal;

Orientar quanto ao cuidado;

Organizar ambiente para o cuidado;

Lavar as maos (antes, durante, depois, s/n);

Posicionar o individuo (facilitar o cuidado);

Proporcionar conforto ao posicionar;

Considerar: privacidade, observacdo, comunicacdo, normas CCIH e técnicas assépticas, mecanica
corporal;

Ao término organizar o ambiente e material;

Posicionar o individuo ap6s o cuidado;

Anotar o cuidado e dados relevantes em registro especifico.

Lavagem das maos;

Manipular material estéril com luvas estéreis;

Nao falar ao manipular ferida e material estéril;

Dispor o material: evitar contaminagao;

Abrir materiais com técnica adequada: manter esterilidade;

Orientar o cliente para: ndo tocar na ferida, ndo falar ou tocar nos materiais;
Preparar o ambiente: janelas, portas;

Selecdo recurso adequado;

Limpar ferida com S.F. 0,9%;

Limpeza: do menos contaminado para o mais contaminado;

Zona mais contaminada da ferida: parte de baixo;

Nao tocar na lesdo; usar uma gaze de cada vez com tampao rotativo;
Remover secregoes.
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MATERIAIS E EQUIPAMENTOS
e EPI’s (jaleco, sapatos fechados);
1 pia;
1 torneira;
Gazes estéreis;
Solucao fisiologica 0,9%;
Sabao neutro;
Luvas (procedimento e estéril);
PVPI degermante e/ou clorexidina;
Acidos Graxos Essenciais (AGE);
Arnica;
Propolis;
Seringa de 20 ml;
Agulha 40x12;
Esparadrapo;
Micropore;
Tesoura;
Saco plastico;
Cuba rim;
Caixa de perfuro cortante.

PROTOCOLO DE CURATIVO INTERVENCAO/CUIDADO DE ENFERMAGEM

E um meio terapéutico que consiste na limpeza e aplicagdo de uma cobertura estéril em uma ferida,
quando necessario, com a finalidade de promover a rapida cicatrizagdo e prevenir a contaminagdo ou

infecgao.
A 4 A 4 v
Oclusivos Compressivos Abertos
Sédo os fechados com gaze ou Depois de feitos os cuidados no leito da Sdo os que mantém
compressa com a intengdo de lesdo, ¢ mantido a compressdo através de a ferida aberta.
proteger a ferida. bandagem ou cintas elasticas sobre a
ferida
A 4 A\ 4 v

CUIDADOS/INTERVENCOES BASICAS
Lavas as maos;
Avaliar a ferida;
Escolher o curativo mais adequado;
Separar o material;
Utilizar os principios para realizag¢@o de curativos.
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TIPOS DE LIMPEZA + MATERIAL

1. lavar.
2. irrigar.

1. Agua e sabdo
2.SF 0,9%

Materiais alternativos:

PVPI degermante,
propolis e arnica.

- Irrigagao forte.

- SF 0,9%
- Agua + sabdo

1. Com corpo estranho:

remoc¢ao com leve fric¢do.

2. Sem corpo estranho:
irrigagéo.

1. Agua e sabdo
2. SF 0,9%

Materiais alternativos:

PVPI degermante,
propolis e arnica.

- Irrigacdo suave.

- SF 0,9%

-AGE
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