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Ferida pode ser definida como qualquer interrupg¢ao na integridade anatomica da pele, causada
principalmente por trauma ou desencadeada por uma afecgdo clinica.! As feridas podem ser
classificadas como agudas e de facil cicatrizagdo ou cronicas quando ultrapassam seis sema-
nas para cicatrizar, sendo consideradas um problema de saude publica devido ao impacto psi-
cologico, social e econdmico para o paciente, com elevados e crescentes custos para o sistema
de satide.” No Brasil, as feridas acometem a populagdo de forma geral, independente de sexo,
idade, raga, sendo um dos frequentes motivos de procura por atendimento nos diversos niveis
de assisténcia do Sistema Unico de Satde (SUS).’ No ambito da Estratégia de Satide da Fami-
lia, rotineiramente, a recepgdo, avaliacdo e acompanhamento dos usuarios com feridas de di-
versas etiologias, sdo realizadas por enfermeiros que, através da consulta de enfermagem,
identificam o grau de complexidade e implicagdes da lesdo, realizando os cuidados e encami-
nhamentos necessarios no sentido de garantir uma assisténcia qualificada.* Durante a consulta
de enfermagem ao cliente portador de feridas, € necessario que o enfermeiro realize a avalia-
¢do da lesdo para que possa prescrever ¢ implementar o tratamento adequado a ser utilizado.
Dessa forma, a avaliagdo da ferida atuara como subsidio para a sistematizagdo da assisténcia
de enfermagem ao usuario. Para tanto, a avaliagdo deve envolver desde o conhecimento sobre
a etiologia, as caracteristicas clinicas do leito da lesdo e area circundante, até a identificagdo
dos fatores locais, sistémicos e externos que condicionaram o surgimento da ferida ou que in-
terfiram no processo de cicatrizagdo. * Contudo, o processo de avaliagdo de uma ferida pode
ocasionar interpretagdes variadas devido a sua diversidade quanto a natureza, forma e locali-
zagdo, além da percepgdo propria de cada enfermeiro, tendo em vista a diferenga de conheci-
mentos que existe entre os profissionais que realizam essa pratica. > Diante da importincia da
avaliacdo, surgiu o seguinte questionamento: como os enfermeiros que atuam na ESF reali-
zam a avalia¢do das feridas durante a consulta de enfermagem? Mediante o exposto foram
tragados os seguintes objetivos: descrever e analisar como os enfermeiros da ESF realizam a
avaliacdo das feridas durante a consulta de enfermagem. O estudo é do tipo exploratério, des-
critivo de abordagem quantitativa, ¢ foi desenvolvido nas Unidades de Saude da Familia
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(USF) do municipio de Campina Grande, Paraiba. A amostra foi composta por 47 enfermeiros
concursados que estiveram presentes nas USF visitadas no momento da coleta de dados e que
concordaram em participar da pesquisa voluntariamente. A pesquisa segue € respeita os pre-
ceitos da Resolucdo N°. 196/1996, do Conselho Nacional de Saude, tendo recebido parecer fa-
voravel CAAE 03643612.3.0000.5182. Os dados foram coletados no periodo de setembro a
dezembro de 2012, a partir de entrevistas semi-estruturadas. Para andlise dos dados quantitati-
vos utilizou-se o Software Statistical Package for the Social Science (SPSS) versao 21.0. Com
base nos resultados obtidos, observou-se que 97,9% dos enfermeiros entrevistados sdo do gé-
nero feminino, ¢ 2,1%, do género masculino. Quanto a faixa etéria, 6,4% dos profissionais
possuem idade inferior a 30 anos, 48,9% estdo na faixa etaria de 31 a 40 anos, 31,9%, entre 41
e 50 anos, 12,8% estdo entre 51 e 60 anos. Quando questionados sobre quais os aspectos rela-
cionados ao portador de feridas que sdo avaliados durante a consulta de enfermagem na ESF,
os mais citados foram: 55,3% higiene; 53,2% doengas de base; 46,8% nutrigdo; 44,7% avalia-
¢do geral; 31,9% condigdo socio econdmica; 29,8% escolaridade; 25,5% idade; 19,1% limita-
¢oes fisicas; 17,0% aspectos psicossociais; 14,9% capacidade de autocuidado; 10,6% hidrata-
¢do; 8,5% medicagdo; 8,5% presenga de cuidador no domicilio; 8,5% exame fisico. Quanto
aos aspectos relacionados ao proprio ferimento que sdo avaliados durante a consulta de enfer-
magem destacaram-se: 46,8% presenga de exsudato; 40,4% extensdo do ferimento; 34% si-
nais de infec¢do; 34% profundidade; 31,9% tipo do ferimento; 25,5% localizagdo; 23,4% con-
digoes gerais; 21,3% causa; 21,3% presenga de necrose; 19,1% coloragdo; 19,1% potencial de
contaminagdo; 17,0% tempo do ferimento; 14,9% odor; 14,9% aspecto da pele ao redor do fe-
rimento. Sobre as possiveis dificuldades na realizagdo da consulta de enfermagem ao portador
de feridas na ESF, os enfermeiros ressaltaram: a falta de insumos/materiais adequados para a
realizagdo dos curativos (65,1%); a falta de treinamento/capacitagio (42,6%); a falta de co-
nhecimento (23,4%) e a auséncia de protocolo de feridas (14,9%) e sala de curativos inapro-
priada (8,5%). O estudo em tela possibilitou uma melhor compreensao das condi¢des vivenci-
adas pelos enfermeiros que atuam na assisténcia aos usuarios com feridas na ESF, apontando
suas potencialidades, dificuldades e limitagdes. Observou-se que as dificuldades relatadas pe-
los enfermeiros para avaliar e tratar as lesdes na ESF podem comprometer a qualidade e a efe-
tividade da assisténcia prestada, sendo ocasionadas pela falta da sistematiza¢@o da assisténcia
de enfermagem para estes usuarios e da necessidade de atualizagdo e capacitagdo permanente dos
profissionais. Ao avaliar uma pessoa portadora de feridas o enfermeiro deve ser qualificado
para que possa atuar de forma coerente dentro do contexto socioeconémico e cultural usuario.
A implanta¢do de um protocolo para a realizagdo dos curativos pode ser uma sugestdo muito
eficaz, além da realizagdo de treinamentos para os profissionais, com o intuito de melhorar a
qualidade da consulta de enfermagem prestada aos usuarios portadores de lesdes.

Descritores: Consulta de Enfermagem, Avaliagdo, Ferimentos e Lesdes.

Eixo tematico 2: ASSISTENCIA DE ENFERMAGEM.
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