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ASSUMA O
CONTROLE

do risco da infeccéo em gqueimadura

4+ Efetivo — Elimina 150+ patogenos

Rapida acao — age em 30 minutos

Barreira eficaz contra a penetracao de bactérias

Flexivel — facil de usar, variedade de opcoes
Custo-beneficio - reduz a estadia hospitalar e nimero

de trocas de curativos

Seguro — usado pelos médicos ha mais de 10 anos

#) Efeito prolongado — por até 7 dias

Quando enfrentarmos uma grave lesdo, nao ha margens para erros.
Seus pacientes precisam ser protegidos contra a infeccao de forma

rapida. A tecnologia patenteada da prata nanocristalina de ACTICOAT o
proporciona um rapido inicio de acao contra mais de 150 patégenos, ACT'COAT

limitando os seus riscos para que vocé possa progredir para a fase Barreira Antimicrobiana
seguinte de tratamento de forma répida e segura.

sac.brasil@smith-nephew.com
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Cad: 21

A UTILIZACAO DO BIATAIN® SILICONE EM
QUEIMADURA 2° GRAU

PAULA GABRIELA RIBEIRO ANDRADE, ELINE LIMA
BORGES, JOSIMARE APARECIDA OTONI SPIRA,
CLAUDIA APARECIDA TAVARES RAMOS

Objetivo: Avaliar a evolucdo de queimadura com de 2°
grau com a utilizacio do Biatain® Silicone. Relato do caso:
Estudo aprovado pelo comité de ética da Universidade Federal
de Minas Gerais (UFMG), sob o parecer 1.921.560. Paciente
do sexo masculino, 29 anos, solteiro, publicitario, ndo tabagis-
ta e ndo etilista, higido, com queimadura 2° grau decorrente
do contato da panturrilha direita com o cano de escapamento
da motocicleta. Iniciou com flictena e dor, foi submetido a
desbridamento cirtrgico por oito dias consecutivos a partir do
2° dia do evento. Nesse periodo a limitagdo fisica decorrente
da dor o incapacitou de prosseguir com as atividades laborais
e prejudicou seu sono e repouso. No 9° dia pés-queimadura
iniciou tratamento no “Observatério de Estomaterapia: feridas
e estomas” do Hospital da UFMG em Belo Horizonte. Devido
a evolucdo e comprometimento tecidual, a lesdo foi classifi-
cada com perda tecidual total, area de 109,13 cm? e 0,2 cm
de profundidade, com 90% de tecido necrético tipo esface-
lo, exsudato serossanguinolento em quantidade moderada e
dor constante classificada com escore 5 (escala de 0-10). Na
primeira quinzena de tratamento a troca de curativo ocorreu
duas vezes por semana e consistiu na aplicacdo de espuma
de poliuretano com complexo de prata (Biatain® Ag adesivo).
Houve reducédo da dor (escore 2), da area em 27,4%, de ne-
crose e integridade da pele perilesdo. Nesta data ele retornou
ao trabalho. Na segunda quinzena a lesdo foi tratada com es-
puma absorvente com camada de silicone sem prata (Biatain®
Silicone), com troca semanal. A lesdo tornou-se superficial,
com reducdo da area de 34,6%, volume de exsudato, au-
mento do tecido de granulagdo, formacao de epitelizacdo nas
bordas, desaparecimento da dor e preservacao da integridade
da area periferida. A cobertura de espuma com camada de sili-
cone no tratamento de queimadura apresentou boa aderéncia
a pele, com absorcao e retencdo do exsudato, remocéo atrau-
matica e indolor até mesmo em regidao de pelos. Segundo o
paciente, esses fatos proporcionaram conforto e seguranga. A
troca semanal de curativo permitiu a reducao de seu deslo-
camento para o tratamento, com os consequentes beneficios
socioecondmicos. Conclusao: A utilizagdo da espuma com
silicone em queimadura permitiu: reducao significativa da area
lesada, o gerenciamento do exsudato, manutengao da inte-
gridade da érea periferida. Constatou-se que o curativo pro-
piciou conforto e seguranga ao paciente em um curto espaco
de tempo.

Cod: 30

ASPECTOS EPIDEMIOLOGICOS: 10 ANOS DO
CENTRO DE TRATAMENTO DE QUEIMADOS DE
LONDRINA-PR.

ALEX LUIS FAGUNDES, EDNA YUKIMI ITAKUSSU,

ELZA HIROMI TOKUSHIMA ANAMI, REINALDO MINORU
KUWAHARA, ALESSANDRA LADEIRA BOCOIS, ELISANGELA
FLAUZINO ZAMPAR, MARIA NAZARE DE ALBUQUERQUE

Objetivo: Analisar o perfil epidemiolégico de vitimas de quei-
maduras internadas no perfodo de 10 anos do Centro de Trata-
mento de Queimados (CTQ) de Londrina-PR. Método: Estudo
longitudinal, retrospectivo (periodo de agosto de 2007 a mar¢o de
2017). Foram analisadas as seguintes varidveis: total de internados,
faixa etéria, sexo, agente etiolégico, motivo do acidente, extensao da
queimadura, dias de internacdo e desfecho. Resultados: No pe-
riodo estudado, ocorreram 1795 internagdes (excluindo-se as rein-
ternacgdes para cirurgia reparadora, ou internacdes por outras pato-
logias), sendo 1269 adultos e 526 criancas. Houve um predominio
do sexo masculino 1212 (67,52); a média de idade foi de 29,7 anos
(DP= 20,45) com minimo de 4 meses e maximo de 97 anos. A
média de dias de internagdo foi de 18,91 dias (DP=18,98). A Super-
ficie Corporal Queimada (SCQ) variou de 2 a 95% (DP=16,26%).
Quanto ao agente etioldgico, predominou a chama direta com
55,82% (n=1002), seguido de escaldo 30,91% (n=>555), choque
elétrico 6,12% (n=110), contato 5,96% (n=107) e |,16% quimico
(n=21). Os acidentes domésticos, 72,31% (n=1298) prevalece-
ram, seguidos dos acidentes de trabalho 15,76% (n=283). Quanto
ao desfecho, as altas por melhora clinica ocorreram em 84,95%
dos pacientes, enquanto que em 15,04% foi por dbito. Conclu-
sao: O estudo aponta que a queimadura acometeu mais frequen-
temente homens adultos jovens. A causa mais comum foi a chama
direta, destacando os acidentes domésticos como principal motivo
do acidente. Os pacientes apresentaram média de superficie corpo-
ral queimada elevada e foram considerados grandes queimados na
maior parte da amostra.

Cod: 24

AVALIACAO DA TERAPIA NUTRICIONAL EM
PACIENTES QUEIMADOS

CAMILA CHAVES GUANABARA, PATRICIA STANICH,
ANDREA FERNANDES OLIVEIRA, LYDIA MASAKO FERREIRA

Queimados apresentam hipermetabolismo necessitando de
maior aporte calérico-proteico. A terapia nutricional estd associa-
da a menor tempo de internacdo, indice de complicacdo, taxa de
mortalidade e melhor resposta imune. Objetivo: Caracterizar a
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populagéo atendida e avaliar a adequacio caldrica e proteica. Mé-
todo: 63 pacientes foram acompanhados entre setembro/2015 e
mar¢o/2017. Os dados foram: género, idade, comorbidades, super-
ficie corporal queimada (%SCQ), causa e ambiente onde ocorreu
a queimadura. A MUST (Malnutrition Universal Screening Tool) foi o
instrumento utilizado para triagem nutricional. Para o célculo das ne-
cessidades caldricas utilizou-se a férmula de Toronto (1990) e 1,2
a 2,0g/Kg para a oferta proteica. A terapia enteral ocorreu com a
administracdo de dieta intermitente, sem pausa noturna. O volume
foi programado nas 24 horas e analisada a adequacdo através do
célculo do valor prescrito X o valor infundido. Para a monitorizacao
da TE considerou-se: volume residual gastrico (VRG), glicemia, e
frequéncia e motivo das interrupcdes da TE. Resultados: A maio-
ria dos pacientes era do género masculino com média de 40 anos.
A principal causa foi escaldo liquido seguido de chamas e trauma elé-
trico, com predominancia do ambiente aberto sem lesao inalatéria
em 63% dos casos. Encontrou-se baixa frequéncia de Hipertensao
Arterial Sistémica e Diabetes Mellitus, caracterizando a populagdo
jovem acometida. A média da SCQ foi de 24%, valor compativel
com o tempo médio de internacdo (19,4 dias). O risco nutricional
foi observado em 19% dos casos. Em 24% nao foi realizada a tria-
gem nutricional. A transferéncia tardia do paciente pode ser uma
das justificativas, acrescida da falta de informagéo sobre alteracio
do peso corporal e ingestédo alimentar. A TE foi prescrita em 43%
dos casos, apresentando 76,3% de adequacdo caldrica e 77,8%
proteica. Observou-se baixa frequéncia de VRG e niveis glicémicos
dentro da normalidade. A principal causa para interrupcao da TE foi
o jejum, por procedimentos cirlrgicos, intubagdo ou desintubacao,
curativos com analgesia e quanto a sonda nasoenteral. Conclusao:
A frequéncia do risco nutricional foi inferior a observada em pa-
cientes cirlrgicos, provavelmente por ser populacdo adulta jovem,
com baixas frequéncia de comorbidade e alteracio da composicao
corporal. As metas nutricionais foram atingidas precocemente. A
monitorizacdo da TE é primordial para a qualidade da assisténcia
nutricional em pacientes vitimas de queimaduras.

Cod: 16

AVALIACAO DAS QUEIMADURAS POR REGIAO
CORPORAL ACOMETIDA NOS PACIENTES DO
HOSPITAL DE URGENCIAS DE SERGIPE

RAFAEL ADAILTON DOS SANTOS JUNIOR, CLAUDIO
JOSE PINTO DE SOUZA JUNIOR, VICTOR SIQUEIRA LEITE,
BRUNO BARRETO CINTRA E KENYA DE SOUZA BORGES

Obijetivo: Descrever entre as regides corporais 0 acometimen-
to pelas queimaduras nos pacientes admitidos na Unidade de Trata-
mento de Queimados (UTQ) do Hospital de Urgéncias de Sergipe
(HUSE). Método: Trata-se de um estudo retrospectivo, descritivo
e transversal, com abordagem quantitativa. Utilizaram-se dados do

sistema de registro de Cirurgia Plastica da Unidade de Tratamento
de Queimados (UTQ) do Hospital de Urgéncias de Sergipe (HUSE),
referente a vitimas de queimaduras admitidas na unidade no periodo
de janeiro de 2012 a marco de 2017, totalizando 996 pacientes.
Resultados: O térax, os membros superiores e a face foram as
trés regides anatémicas mais afetadas. Os membros inferiores foram
referidos em 245 casos. As maos foram referidas isoladamente no
membro superior em 149 acometimentos. O pescoco apresentou
[38 acometimentos. Outras regides com acometimento bastante
prevalente foram a coxa, a genitdlia e o gliteo. Conclusées: O
reconhecimento dos graus das queimaduras e das localizagdes das
mesmas é fundamental na definicdio de progndstico e na definicdo
dos critérios de internacio. A caraterizacdo adequada dos pacientes
nos critérios existentes é importante para que se possa prestar a
assisténcia adequada no local adequado, reduzir os ébitos e compli-
cagdes e fazer o manejo correto das intercorréncias.

Céd: 27

AVALIACAO DO CURATIVO SORBALGON EM
TRATAMENTO DE AREAS DOADORAS DE
ENXERTO DE PELE PARCIAL

VERENA CERQUEIRA PALACIO, LUCAS SANTOS SANTANA,
DAIANA VIEIRA GOMES, NATALIA HELENA S. CORREIA,
GILBERTO FELIX MENEZES JUNIOR, JOAO GOMES DA
COSTA, ALDENIR F DOS SANTOS

Para a enxertia de pele parcial (EPP), é necessario confeccionar
feridas extremamente dolorosas nas areas doadoras de enxerto de
pele parcial (ADEPP) e o tratamento desta ainda é um desafio no
campo da cirurgia plastica. Por conta disso, o mercado dos curativos
tem crescido bastante nos Ultimos anos o que tem dificultado ainda
mais a escolha pelo curativo ideal. O alginato de célcio presente no
curativo Sorbalgon® realiza troca ibnica com os fons de sodio pre-
sentes no exsudato da ferida resuttando na formagdo de um gel hi-
drofilico ndo aderente. Este trabalho tem o objetivo de avaliar o uso
do curativo farmacoldgico Sorbalgon para o tratamento da ADEPP
em um estudo prospectivo. Foram selecionados |0 pacientes com
indicacdo prévia de enxerto de pele parcial para o uso do curativo
Sorbalgon. Foram utilizados critérios de avaliacdo: intensidade da
dor, formacdo de crostas, sangramento, grau de exsudato, aderéncia
e epitelizacdo. Os curativos foram avaliados por dois observadores
independentes, que foram graduados previamente pelo indice de
concordancia Kappa. A intensidade da dor foi mensurada através da
autoavaliagdo dos pacientes, pela aplicacdo da escala visual analdgica
(EVA). Também foi utilizada a EVA como instrumento de coleta de
dados para avaliagdo das feridas pelos dois avaliadores. A confiabi-
lidade dos observadores foi confirmada para todos os parametros
que compdem o instrumento de avaliagdo clinica da ADEPP pelo
coeficiente Kappa. Para realizacio das andlises estatisticas, foram
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realizadas a andlise de variancia, teste de Scott-Knott e de correlagao
de Pearson. As andlises foram realizadas utilizando-se os programas
Excel versdo Windows® XP (Microsoft Inc., USA), Genes e SAEG.
De acordo com os critérios analisados, pode-se observar um bom
desempenho do curativo Sorbalgon para os niveis de dor, com desa-
parecimento da mesma a partir do 5° dia pds-operatério. Quanto a
formacao de crosta, observou-se uma pequena formagao de crostas
entre o 7° e o 14° dia pds-operatério. O critério de sangramento
foi satisfatério com a hemostasia por volta do 4° dia pds-operatério
e aderéncia minima ao leito da ferida por volta do 4° dia. Por fim, a
epitelizacdo se deu no |6° dia pds- operatério. Este estudo mostrou
que no tratamento da ADEPP o curativo Sorbalgon apresentou um
excelente desempenho, sendo um candidato a curativo de eleicio
para padronizacdo do tratamento da ADEPP

Cod: 26

CARACTERIZACAO DE PACIENTES ATENDIDOS
EM UMA UNIDADE DE TERAPIA INTENSIVA
ESPECIALIZADA EM QUEIMADURAS

LUCIANA MENDES AMADEU DE ALMEIDA, MAGDA
CRISTINA QUEIROZ DELLACQUA, MEIRE NOVELLI DE
CASTRO, ARMANDO DOS SANTOS TRETTENE

Obijetivo: Caracterizar o perfil sociodemogréfico e clinico de
pacientes atendidos em uma Unidade de Terapia Intensiva (UTI)
especializada no tratamento de queimaduras. Método: Estudo
exploratério e descritivo, prospectivo, de delineamento quantitati-
vo, realizado na UTI de Queimados de um Hospital Estadual de
grande porte situado no interior de Sao Paulo, Brasil. A unidade é
composta de quatro leitos. A populacdo constou de pacientes aten-
didos no periodo de janeiro a junho de 2014. Foram identificadas as
variaveis sociodemogréficas: idade, género, cor/raca, escolaridade,
estado civil e veiculo que ocasionou a queimadura; e as variaveis
clinicas: antecedente de depressdo, intubacdo, leséo inalatéria as-
sociada, sedacdo, uso de droga vasoativa (DVA), superficie corpo-
ral queimada (pequeno, médio e grande queimado), e desfecho
da internacdo. Os resultados foram submetidos a andlise estatistica
descritiva. Resultados: A idade média dos participantes foi de 47
anos. Prevaleceu o género masculino (61%), brancos (67%), com
unido consensual estavel (54%), com ensino fundamental comple-
to (71%) e acidentados com alcool + fogo (churrasqueira) (30%).
Quanto as variaveis clinicas prevaleceram os grandes queimados
(55%), depressivos (53%), submetidos a intubacdo (45%), seda-
dos (45%), em uso de DVA (45%) e com lesdo inalatdria associa-
da (55%). Em relacdo ao desfecho da internacdo, 6 1% receberam
alta da UTIl. Conclusao: A caracterizacdo sociodemografica dos
pacientes viabiliza o planejamento e a implementacdo de medidas
preventivas enquanto a caracterizagio clinica fornece subsidios para
direcionar os cuidados.

Cod: 23

CARGA DE TRABALHO DE ENFERMAGEM EM
UNIDADE DE TERAPIA INTENSIVA ESPECIALIZADA
EM QUEIMADOS

LUCIANA MENDES AMADEU DE ALMEIDA, MAGDA
CRISTINA QUEIROZ DELLACQUA, MEIRE NOVELLI DE
CASTRO, ARMANDO DOS SANTOS TRETTENE

Objetivo: Avaliar a carga de trabalho de enfermagem segundo
o Nursing Activities Score (NAS) em uma Unidade de Terapia Inten-
siva (UTI) destinada ao tratamento de pacientes com queimaduras;
correlacionar a carga de trabalho aos aspectos sociodemogrdficos e
clinicos: gravidade (SAPS 3), superficie corporal queimada (SCQ%),
grau de queimadura e desfecho. Método: Estudo exploratério e
descritivo, prospectivo, de delineamento quantitativo, realizado na
UTI de queimados de um Hospital Estadual de grande porte, localiza-
do no interior de Sao Paulo, Brasil. A Unidade é composta por quatro
leitos. A populagdo constou de pacientes atendidos na Unidade no
periodo de janeiro a junho de 2014. A amostra foi de 33 pacientes.
A carga de trabalho foi avaliada por meio do NAS, retrospectivamen-
te, referindo-se as Ultimas 24 horas. Posteriormente, buscou-se cor-
relacionar o NAS as varidveis sociodemogrdficas e clinicas. Para tal,
utilizou-se a Correlacdo de Person, o teste Anova e de Tukey, todos
com nivel de significancia de 5% (p<0,05). Resultados: Prevaleceu
0 género masculino (619%), brancos (67%), com unido consensual es-
tavel (54%), ensino fundamental completo (7 1%), grande queimado
(55%), com acidentes por élcool e fogo (30%), depressivos (53%),
submetidos a intubacio (45%), sedados (45%), em uso de medicacdo
vasoativa (45%) e com lesdo inalatéria associada (55%). O més de
maior ocorréncia das internagdes foi fevereiro (27%). Em relacao ao
desfecho, 61% receberam alta para enfermaria. A média NAS foi de
86%. As horas de enfermagem nas 24 horas foram de 19,6. Houve
correlacdo entre NAS e SAPS 3 (p<0,01), NAS e SCQ% (p=<0,01),
NAS e desfecho (p=0,02). As atividades: monitorizacdo e controle,
investigacao laboratoriais, medicagao, mobilizagao e posicionamento,
cuidados com familiares e suporte renal foram prevalentes, consta-
tadas em 100% da amostra. Conclusao: A carga de trabalho foi
de 19,6 horas, demostrando a complexidade assistencial do paciente
com queimadura. A gravidade do paciente, a SCQ% e o desfecho,
influenciaram a carga de trabalho.

Cod: 38

DEPRESSAO, AUTOESTIMA E AUTOIMAGEM
EM PACIENTES VITIMAS DE QUEIMADURAS EM
HOSPITAL DE REFERENCIA.

SANDRA RENATA PINATTI DE MORAES, JOAO FERNANDO
MARCOLAN
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Obijetivo: Analisar presenca e intensidade de sintomas de-
pressivos e influéncia na autoestima e autoimagem devido ocor-
réncia de queimaduras. Método: Pesquisa exploratério-descritiva
com abordagem qualitativa, referencial metodoldgico de andlise
de conteldo realizada com os pacientes do Centro de Tratamen-
to de Queimados de Londrina, apds a aprovacao pelo Comité de
Etica da instituicdo sob nimero 16130.2016.29 e nimero CAAE:
58578416.9.0000.5505. Participaram pacientes com |8 anos ou
mais, vitimas de queimadura de qualquer etiologia, internados por
um perfodo de pelo menos 30 dias ou mais, entre setembro de
2016 e marco de 2017 em hospital de referéncia a queimado, perfa-
zendo um total de quatro participantes que foram submetidos a duas
entrevistas. No primeiro encontro aplicou-se escalas psicométricas
para deteccdo de sintomatologia depressiva: Inventario de Depres-
sdo de Beck; Escala Depressao de Hamilton; Escala de Depressao
de Montegomery e Asberg e Escala de Autoestima de Rosenberg,
além de questiondrio confeccionado pelos autores para dados so-
ciodemogriéficos. No segundo encontro, 30 dias apds a alta, além
dos instrumentos psicométricos, uma entrevista semiestruturada e
audiogravada, guiada por quatro questdes norteadoras abertas para
sintomatologia depressiva, foram aplicados e os dados tratados pela
andlise de contelido. Resultados: Quatro pacientes foram entre-
vistados, sendo um do sexo masculino e trés do sexo feminino, com
média de idade de 46 anos, vitimas de queimaduras multiplas, com
superficie corpérea queimada variando de 5 a 41%, quanto a pro-
fundidade, segundo e terceiro graus, quanto a gravidade, médio e
grande queimado, com média de 58 dias de internacdo. Quanto
a sintomatologia depressiva, apenas um paciente apresentou grau
moderado de depressdo e os demais, grau leve. Todos relaciona-
ram essa sintomatologia ao prejuizo da autoimagem e autoestima
derivado de queimadura. Conclusao: Escalas psicométricas e ins-
trumentos qualitativos tém valor cientffico comprovado na deteccdo
e intensidade de sintomas depressivos, devem ser usados de modo
a detectar precocemente a sintomatologia depressiva e para aplica-
cdo de intervengdes adequadas. Auxiliam sobremaneira a prética do
enfermeiro, ampliam seu arsenal terapéutico, pois, com os resulta-
dos obtidos, podera tomar decisdes de modo mais agil, programar
medidas em conjunto com a equipe multidisciplinar que auxiliem
na reducdo do sofrimento psiquico com vista a rapida recuperacio.
Uso de escalas psicométricas e instrumentos qualitativos pela enfer-
magem permitem novas perspectivas de atuacao.

Cod: 18

EPIDEMIOLOGIA DOS PACIENTES INTERNADOS
PARA CORRECAO DE SEQUELAS POS-QUEIMADURAS
NO HOSPITAL DE URGENCIAS DE SERGIPE

VICTOR SIQUEIRA LEITE, RAFAEL ADAILTON DOS SAN-
TOS JUNIOR, CLAUDIO JOSE PINTO DE SOUZA JUNIOR,
BRUNO BARRETO CINTRA E KENYA DE SOUZA BORGES

Objetivo: Caracterizar o perfil epidemioldgico dos pacientes
internados na UTQ do Hospital de Urgéncias de Sergipe (HUSE)
para correcdo de sequelas de queimaduras prévias. Método: Trata-
se de um estudo retrospectivo, descritivo e transversal, com abor-
dagem quantitativa. Utilizaram-se dados fornecidos pelo sistema de
registro de Cirurgia Plastica da Unidade de Tratamento de Queima-
dos (UTQ) do Hospital de Urgéncia de Sergipe (HUSE), referente
aos pacientes internados para correcao de sequelas de queimadu-
ras de janeiro de 2012 a marco de 2017, totalizando 59 pacientes.
Resultados: Foram incluidos no trabalho 55 pacientes, com idade
média de 19,44 anos, dos quais a maioria era do género mascu-
lino, que permaneceram na UTQ por um tempo médio de 4,97
dias. A maioria dos pacientes era procedente do estado de Sergipe.
Conclusoes: A compreensdo sobre a epidemiologia das seque-
las secunddrias a queimaduras é importante no reconhecimento de
fatores de risco. O perfil do paciente internado para correcao de
sequelas pds-queimaduras na UTQ do HUSE é: género masculino,
na faixa etéria infantojuvenil e com maioria procedente do interior
do estado.

Cod: 49

EPIDERME DA ALMA: SIGNIFICADOS E CONCEPCOES
SOBRE INJURIA MORAL NA MULHER QUEIMADA EM
SITUACAO DE VIOLENCIA.

CRISTIANI NOBRE DE ARRUDA, ANDREA STOPIGLIA
GUEDES BRAIDE, MARILYN KAY NATIONS

Introducao: Centenas de mulheres agonizam em dor fisica e
psiquica apds terem seus rostos e corpos desfigurados por maridos
ciumentos ou pretendentes rejeitados. Essas mulheres, cujos corpos
sdo signos dessa dramatica violenta de género, expressam-se numa
zona de siléncio. violéncia infligida as mulheres nao se referia apenas
ao silenciamento de suas vozes, mas a transformacdo das mulheres
em testemunhas da violéncia brutal, testemunhas silenciadas, mas que
tinham em seus corpos os signos da violéncia — corpos apropriados
numa disputa pela soberania que operava por uma gramatica violenta
de género. Esse apanhado histdrico serve justamente para comprovar
aideia de que as atrocidades com as quais nos deparamos atualmente
ndo sao proéprias do homem contemporaneo. Tal representacdo de
forca e brutalidade intrinseca, culturalmente, tende a conduzir a injdria
para uma avaliacdo restrita de agressao fisica e individual. Relato de
caso: Compreender os significados e a diversidade cultural da injuria
moral numa mulher queimada em situagdo de violéncia. Os aspectos
potenciais existentes na injuria moral no contexto da queimadura fo-
ram pautados através de estudo qualitativo, descritivo, documental,
sendo utilizada como abordagem de andlise a Antropologia Interpre-
tativa produzida pela narrativa da informante, a partir do acompanha-
mento multiprofissional no Instituto de Apoio ao Queimado (IAQ) e
encontro domiciliar no periodo setembro de 2015 até outubro de
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2016. Mesclamos entrevista etnogréfica e observacio-participante,
seguindo-se o percurso de nossa informante, assim obtemos uma
descricdo densa da injUria enquanto experiéncia moral. Foram des-
critas as discursividades morais que envolveram o contexto da mulher
queimada em situacdo de violéncia relacionada, na equacdo: pele/
corporeidade/queimaduras. Conclusao: A medida que fomos co-
nhecendo o relato de sua vivéncia, destacamos que o trauma era tra-
duzido por ela por meio do seu corpo e de sua fala entranhada de dor,
de vergonha, de culpa e de medo, gerando sintomas que norteavam
suas maneiras de estar no mundo. Somado a isso, a cumplicidade de,
também, ser mulher. A forca expressiva do corpo exposto gritava as
palavras das que ndo tém voz.

Cod: 42

ESTUDO COMPARATIVO DE TEMPO DE
INTERNACAO DE PACIENTES QUEIMADOS
TRATADOS COM SULFADIAZINA DE PRATA Vs.
PRATA NANOCRISTALINA

MARILENE NEVES DA SILVA, VALERIA MASSON

Obijetivo: Avaliar comparativamente o tempo de internagdo
de pacientes queimados tratados com sulfadiazina de prata vs. prata
nanocristalina. Método: Estudo exploratério e prospectivo, quanti-
tativo desenvolvido junto a pacientes portadores de queimaduras. A
populagdo do estudo foi composta por 30 pacientes de um hospital
do interior paulista. Os dados foram analisados usando os testes de
média, desvio padrao e coeficiente de variagdo. O estudo foi desen-
volvido apds aprovacédo do comité de ética sob o parecer 190/10.
Resultados: O tempo de internacdo foi estatisticamente diferente
entre os grupos. O grupo de prata nanocristalina teve uma média
de 4,5 dias de internacdo enquanto os pacientes tratados com sul-
fadiazina de prata obtiveram uma média de 8,2 dias de internacéo.
Conclusao: As descobertas deste estudo apontam que o uso de
coberturas que contém prata nanocristalina reduz significativamente
o tempo de internacdo e é uma boa alternativa terapéutica.

Cod: 50

ESTUDO SOBRE O ARMAZENAMENTO E
VIABILIDADE DA GORDURA LIPOASPIRADA

CARLA MONTEIRO YUNG CONDE, MARILHO TADEU
DORNELAS, PAULA VALENTE DA SILVA, ISABELLA MENDES
MONTEIRO DE BARROS, LAURA DORNELAS CORREA, LA-
RISSA VITORIA DORNELAS, MARILIA DORNELAS CORREA

Objetivo: O método da lipoaspiracdo pode exigir procedi-
mentos complementares para se obter volumes adequados. Para
esses procedimentos, seria necessario submeter o paciente a uma

lipoaspiragdo complementar, exigindo novo procedimento cirtr-
gico e nova anestesia. A técnica de conservacao de tecidos por
refrigeragdo comumente utilizada para enxertos autélogos de pele,
poderia tornar-se Util na conservagao da gordura lipoaspirada, o
que permitiria a reutilizacdo da mesma em infec¢des subsequen-
tes. Método: Em 1999, foi feito um estudo histoldgico compa-
rativo no biotério da UFJF utilizando 24 ratos da raca WISTAR:
neles foram retirados aproximadamente | ml de tecido adiposo
da regido inguinal. A gordura foi dividida em 3 partes iguais. A pri-
meira enxertada no mesmo tempo cirtirgico (grupo ), a segunda
armazenada por 35 dias a -15°C em freezer bioldgico (grupo II)
e a terceira armazenada por 35 dias a -86°C, em freezer biolo-
gico grau (grupo ). Os enxertos foram feitos no dorso lateral
dos animais. No lado direito foi enxertada a gordura do grupo | e
no lado esquerdo a gordura do grupo Il e lll. Todos os enxertos
foram biopsiados com 35 dias e enviados a anatomia patolégica
para avaliagdo do estado da epiderme, derme e tecido adiposo.
Dando continuidade ao estudo da viabilidade da gordura criopre-
servada, em 2000 foi feita uma avaliacio comparativa do produto
de lipoaspiragéo fresco, criopreservado por |5 dias e criopreser-
vada por 30 dias. Este estudo foi feito pela clinica Plastic Center e
pelo Laboratério CITO de anatomia Patoldgica, ambos de Juiz de
Fora — MG. Resultados: Apds 35 dias, os enxertos dos ratos
WISTAR foram biopsiadas em bloco Unico: -Epiderme: ndo houve
alteracao nos 3 grupos -Derme : grupo | : infiltrado inflamatério
moderado, predominio de mastdcitos fibrose moderada Grupo I
e lll : infiltrado inflamatério moderado, predominio de histidcitos
fibrose moderado. - Tecido adiposo: grupo |: alteracio celular pre-
dominante: fibrose Grupo Il e Ill: alteragéo celular predominante:
degeneracdo. Em todos os grupos existiam células adiposas he-
xagonais com presenca de nucleo. Nao foram encontradas dife-
rencas marcantes quanto a alteracdes degenerativas entre enxer-
tos armazenados. Nao foram encontradas diferencas marcantes
quanto a alteragbes degenerativas entre enxertos armazenados a
-15°C ou -86°C. A fibrose na derme foi maior nos enxertos fres-
cos indicando que a criopreservacao nao estimula a fibrinogénese.
Passamos, entdo, a usar o protocolo de armazenamento de tecido
cedido pela Dra Mariza Herson e utilizado pelo banco de pele do
Hospital das Clinicas da USP Em 2002, foi feito estudo histoldgico
da gordura humana cedida por 20 pacientes da clinica Plastic Cen-
ter. Avaliamos o tecido fresco, com |5 dias de criopreservacao e
30 dias de criopreservacao no laboratério de anatomia patoldgica,
CITI. Conclusao: As alteracdes histoldgicas entre o tecido fresco
e o criopreservado foram semelhantes ao estudo anterior: fibrose
e degeneracdo. Porém, ndo houve alteracdo significativa entre o
tecido criopreservado ha |5 dias e o tecido criopreservado ha 30
dias. Entre 2003 e 2016 foram armazenadas 495 amostras de gor-
dura, em quantidades que variam de 10 ml a 450 ml, em freezer
a -15°C com controle registrado da temperatura diariamente, na
clinica Plastic Center. Foram reutilizados 52 amostras, o equivalen-
te a 10,5% do total armazenado. Apds 60 dias, as amostras ndo
utilizadas foram desprezadas.
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Cod: 3

IMPACTO DA UTILIZAGAO DOS BUNDLES PARA PRE-
VENCAO DE INFECCOES EM PACIENTES
QUEIMADOS

NATALIA GROSSI VISONA BARUFFI, SILVIA MARIA
CALDEIRA, JOSE EDUARDO CORRENTE, SILVIA JUSTINA
PAPINI

Introducao: A infeccdo lidera as causas de morbidade e de le-
talidade no grande queimado, sendo responsavel por 75 a 80% dos
Obitos. Uma estratégia adotada para melhorar qualidade da assistén-
cia, com foco na prevencdo de infeccdo, € a utilizacdo de protocolos.
Atualmente, o que tem sido amplamente utilizado sao os pacotes ou
Bundles de cuidados, definido com um pequeno grupo de intervengdes
que, quando realizadas em conjunto, melhoram a assisténcia prestada.
Objetivo: Analisar a efetividade do protocolo Bundles como ferra-
menta para prevencdo de Infecgdes Relacionadas a Assisténcia a Sau-
de (IRAS) de pacientes internados em Unidade de Terapia Intensiva de
Queimaduras (UTIQ). Método: Estudo retrospectivo e documental,
aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa da Faculdade de Medicina
de Botucatu — UNESP CAAE: 59835316.1.0000.541 I, realizado na
UTIQ da Unidade de Queimados de um Hospital terciario do interior
Paulista, destinada para cuidados de paciente aduttos. Foram analisados
os dados de todos os individuos que apresentaram IRAS (pneumonias
associadas a ventilagdo mecanica (PAV), infecdo de corrente sanguinea
com uso de cateter venoso central (ICS) e infeccdo do trato urinario
com uso de sonda vesical de demora (ITU)), divididos em dois mo-
mentos, Momento | janeiro de 2008 a dezembro de 2010, antes da
implantagdo dos Bundles e, Momento 2: janeiro de 201 | a dezembro
de 2016, apos o uso dos Bundles. Resultados: Foram admitidos na
UTIQ neste periodo, 612 individuos (M1- 165 individuos e M2- 447
individuos), sendo 58,4% do sexo masculino, com média de idade de
44,1 = 15,3 anos, grau de queimadura predominante foram as Il e Ill
graus (61,19%), e como agente de maior ocorréncia o fogo (76,5%).
Os agentes infecciosos mais comuns foram do género Acinetobacter:
Observou-se em M| que 79 (47,9%) e no M2, 188 (42,1%) individuos
desenvolveram IRAS, destes 37 (46,8%), no M1 e 112 (59,6%) no M2
eram por dispositivos invasivos. Ao comparar os dois momentos, os
resultados mostraram que, o uso dos Bundles foi significativo para redu-
cdo de infecgbes de corrente sanguinea (p-valor 0,001). Para as demais
infecgdes e para reduco dos ébitos, ndo foi verificada diferenca signifi-
cativa entre os momentos. Conclusao: Os resultados mostraram que,
para essa populagao de individuos com queimaduras graves, o uso dos
Bundles mostrou-se efetivo para prevencdo de ICS.

Cod: 11

INFLUENCIA DO ESTRESSE NO PROCESSO
PATOLOGICO DAS QUEIMADURAS

LUCAS SANTOS SANTANA, DAIANA VIEIRA GOMES,
ERENA CERQUEIRA PALACIO, LUCAS FERREIRA DE
ALMEIDA TEIXEIRA, RAPHAEL DE LUCENA SALUSTIANO
SILVA, NATALIA HELENA SILVA CORREIA

As queimaduras promovem um comprometimento importante
de fungdes vitais da pele. Instabilidade hemodinamica, disfuncao res-
piratdria, resposta hipermetabdlica, sepse e disfuncdes imunoldgicas
sdo algumas das consequéncias dessas lesdes. As queimaduras tra-
zem graves problemas clinicos e psicolégicos para o paciente, sendo
consideradas fatores estressores. O estresse surge como consequ-
éncia dos esforcos adaptativos do individuo a sua situacao existencial,
ja que se trata de uma resposta organica a momentos de ameaga,
também sendo chamado de Sindrome Geral da Adaptacdo. Néo
obstante ser um mecanismo de defesa, o estresse pode ocasionar
danos ao organismo e, no queimado, pode retardar a sua comple-
ta recuperagdo. Diante da complexidade desses mecanismos e da
importancia de compreendé-los bem, esse trabalho visa discutir os
aspectos que correlacionam o estresse e a evolugao do grande quei-
mado. A metodologia utilizada foi uma revisdo tanto da literatura
classica sobre o estresse e a fisiopatologia do paciente queimado
quanto de materiais publicados indexados nas bases de dados Pub-
Med, LILACS e Scielo usando as palavras-chave burn victims; acute
and chronic stress; posttraumatic stress disorders. Adotando como
critério de inclusao artigos publicados em inglés, portugués ou es-
panhol que foram escritos nos Ultimos 10 anos e que apresentaram
relevancia sobre o tema, obtiveram-se | | artigos que embasaram
esse trabalho. Assim, diante do obtido na literatura, ficou clara a par-
ticular resposta do queimado ao estresse. Devido ao longo tempo
de recuperacdo do paciente, ha uma longa exposicdo aos fatores
estressantes que vao desencadear as 3 fases do estresse. A fase agu-
da é caracterizada pela resposta simpatica, que atua como compen-
satéria para a diminuicéo fisiopatoldgica do débito cardiaco. Ja a fase
de resisténcia ndo tem inicio definido e é caracterizada pela atuagao
de corticoesteroides que aumentam a resposta hipermetabdlica e
promovem a piora da supressao imunoldgica. Na fase de exaustiao
ocorre um retorno da resposta simpética associada a de resisténcia,
que resulta numa acentuada perda de peso e no aparecimento de
comorbidades. Logo, é necessario adotar mecanismos farmacolo-
gicos e ndo farmacolégicos para controlar o estresse, evitando uma
evolucdo para TEPT. Ha necessidade de um acompanhamento mul-
tidisciplinar desse paciente para que sua abordagem seja integral.

Céd: 6

INTERVENCION FONOAUDIOLOGICA EN QUEMADOS:
RELATO DE UN CASO EN EL HOSPITAL DE URGEN-
CIA ASISTENCIA PUBLICA, SANTIAGO DE CHILE

AXEL DANILO PAVEZ REYES, RODRIGO TOBAR FREDES,
CRISTIAN ARRIAGADA IRARRAZAVAL
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Obijetivo: Describir la intervencién fonoaudioldgica en un pa-
ciente adulto gran quemado internado en la UCI del Hospital de
Urgencia Asistencia Publica (HUAP) en Santiago de Chile. Presen-
tacion del caso: Paciente masculino de 44 afos con intento de
autolisis, 53% de superficie corporal quemada por fuego, 2° profun-
do y 3° grado con compromiso de cara, cuello, térax, abdomen y
extremidades superiores e inferiores, ademéas de injuria inhalatoria.
Con intubacién orotraqueal por 6 dias. Una vez extubado y médi-
camente estable se realiza evaluacién clinica fonoaudioldgica precoz,
a los 7 dias post quemadura. Se evidencia disfagia orofaringea mo-
derada, disfonia organica leve a moderada secundaria a intubacién
orotraqueal e injuria inhalatoria y desorden miofuncional orofacial
secundario a quemadura orofacial. Se inicid terapia en estas tres
dreas. En cuanto a deglucién se implementaron estrategias reacti-
vadoras y compensatorias que incluyeron diversos procedimientos
como ingesta de chips de hielo, ingestas terapéuticas con diferentes
consistencias (segin avance en la terapia), modificaciones en la die-
ta (cambios en la viscosidad y consistencia), ejercicios deglutorios,
adaptacion de utensilios (uso de bombilla). La intervencién vocal
consistié principalmente en la realizacion de ejercicios de tracto vo-
cal semiocluido, vocalizaciones simples y emision de hiperagudos.
Aspectos de motricidad orofacial fueron abordados una vez que
el paciente se encontraba estable quirlrgicamente respecto a sus
quemaduras, la intervencién estuvo orientada a la realizacion de
ejercicios orofaciales isométricos, masajes faciales y manipulacién
digital. Transversal a las 3 éreas se apoyd en forma indirecta con
programa de ejercicios, ademas de educacién y consejerfa tanto al
equipo profesional como al paciente. Luego de dos meses, al mo-
mento del alta, paciente recuperd en su totalidad funcién deglutoria
y vocal, con minimas secuelas en motricidad orofacial. Conclusion:
La intervencién fonoaudioldgica precoz favorece la recuperacion de
la persona quemada y ayuda a disminuir las secuelas posteriores.
Es fundamental la inclusion y participacién de este profesional en el
equipo de rehabilitacion del paciente quemado.

Cod: 7

INTERVENCION FONOAUDIOLOGICA EN
QUEMADOS: TEORIA'Y PRACTICA CLINICA

AXEL DANILO PAVEZ REYES

Obijetivo: Describir las alteraciones e intervencion fonoau-
diolégica en pacientes quemados, tomando como base la literatura
internacional y la experiencia clinica en el servicio de quemados del
Hospital de Urgencia Asistencia Publica (HUAP). Método: Revisién
de la literatura donde se analizaron articulos cientificos, libros y gufas
clinicas del area. Dicha informacion fue complementada y contrasta-
da con la experiencia clinica en el servicio de quemados del HUAP
Resultados: A nivel internacional la inclusion del fonoaudiélogo
como miembro activo del equipo en la atencion de pacientes que-

mados no supera los 20 afios. Es escasa la informacién disponible en
la literatura, siendo Australia y Brasil, los principales paises que han
contribuido al desarrollo del quehacer fonoaudioldgico en esta po-
blacion. Las principales repercusiones son en la comunicacion (habla
y voz), deglucién y/o motricidad orofacial. En este sentido, el rol del
fonoaudidlogo se enfoca en el manejo y prevencién de contracturas
y cicatrices hipertréficas de la musculatura orofacial, la evaluacién y
manejo del funcionamiento cordal y la intervencién global de la fun-
cién deglutoria, sumado a los aspectos comunicativos. La intervenci-
6n se debe realizar en la fase aguda y fase de rehabilitacién, segln las
necesidades de cada paciente. Al contrastar la informacién analizada
con la experiencia clinica, existe concordancia entre las técnicas utili-
zadas y el rol del profesional fonoaudidlogo. Sin embargo, el actuar y
las prestaciones estan relacionadas directamente con los recursos y
la estadia de los pacientes; ademés de las politicas publicas propias de
cada pais. Conclusiones: Las secuelas de una quemadura pueden
repercutir en la calidad de vida y funcionalidad de la persona. A nivel
fonoaudioldgico destacan alteraciones a nivel de la comunicacién,
deglucién y motricidad orofacial. Dependiendo del agente etiolégi-
o, la zona comprometida y la profundidad de la quemadura, estas
alteraciones podran variar. Pese a la limitada evidencia disponible hay
antecedentes que dan cuenta de los beneficios de la intervencion
fonoaudioldgica precoz en los pacientes quemados, siendo eviden-
ciado también en nuestra practica clinica. En este sentido se torna
fundamental la inclusién de profesionales fonoaudidlogos capacita-
dos en la intervencién de pacientes quemados tanto en la fase aguda
como de rehabilitacién, con el objetivo de mejorar las politicas pu-
blicas de acceso, favorecer la recuperacién integral v calidad de vida
en las personas quemadas.

Cod: 8

LESAO POR EXTRAVASAMENTO EM TERAPEUTICA
INTRAVENOSA COM PROPRIEDADE VESICANTE

DENISE KARLA DE ABREU SILVA, DEVANIR ARAUJO
FERREIRA

Introducao: As lesdes de extravasamento sdéo complicacdes
pouco frequentes da administracdo de terapéutica intravenosa, no
entanto, o efluxo de farmacos com propriedades vesicantes pode
ter consequéncias funcionais e estéticas potencialmente graves e/
ou irreversiveis. Objetivo: Otimizar o processo de cicatrizacdo da
lesio por infiltracdo em rede venosa, promover interacdo do bi-
ndémio mae-filho, analisar a efetividade da cobertura indicada para
o tratamento da lesdo, reduzir o risco de perda funcional, otimizar
desospitalizacdo e minimizar os riscos de infeccdo secundéria a leso.
Método: Trata-se de um estudo de caso, de natureza qualitativa,
realizado no Hospital Santa Casa de Belo Horizonte, Minas Gerais,
Brasil, com um recém-nascido, na unidade de neonatologia, num
perfodo de maio a junho de 2016. Este estudo foi aprovado pelo
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CEP n° 02/2017. Estudo de caso: Trata-se do RN S.S.S.R., mée
com 27 anos, GIPIAO, IG: 39 semanas, parto cesarea, RN com
diagndstico de atresia de esdfago, apgar de 09 em 09, bolsa rota no
ato, liquido amnidtico claro. Parto: 24/04/2016, apds nascimento foi
encaminhado a correcdo de atresia de esdfago. No dia 28/04/16,
evoluiu com instabilidade hemodindmica, sendo necessaria infusao
de bicarbonato. Esta medicacdo foi administrada em dorso do pé
esquerdo, por acesso venoso periférico (AVP) com posterior infiltra-
¢do, seguida de necrose liquefeita extensa em 100%. Concomitante
a esse evento, foi acionado o Servico de Integridade Cutanea para
acompanhamento do caso com auxilio da Cirurgia Plastica para reali-
zacdo de desbridamento. Foram usadas como proposta terapéutica:
colagenase, hidrogel com petrolato até realizacdo do desbridamento
cirdrgico, posterior ao procedimento iniciou-se Aquacel extra sem
prata associado ao duoderm gel (Convatec), enxertia com pega de
60%. Resultados: O tempo de cicatrizacdo da lesdo foi de | més
e 23 dias, apds desbridamento. A escolha da cobertura (Aquacel ex-
tra), permitiu o controle de exsudato com absorcao vertical, reduziu
o nUmero de sedagdo durante as trocas de curativos, possibilitou a
efetividade do tratamento, uma vez que reduziu o nimero de trocas
e o controle de infeccdo, acarretando na cicatrizacdo. Conclusao:
Conclui-se que a cobertura indicada para o tratamento otimizou a
cicatrizagdo da lesdo com controle de exsudato, perilesio manteve-
se sem maceragao de bordas, reduzindo o ndimero de trocas, houve
controle da dor, ndo houve infeccdo até a epitelizacao da lesdo e o
produto permitiu a cicatrizacdo completa da lesdo. Percebe-se que
a capacitacdo e treinamento da equipe é fundamental para atendi-
mento de lesdes dessa etiologia, o tempo para o primeiro atendi-
mento, bem como a escolha de uma boa terapéutica é de extrema
importancia para a sua abordagem, ampliando a qualidade de vida
desse perfil de paciente.

Céd: 43

O USO DE FERRAMENTAS DE GESTAO DA QUALIDADE
COM FOCO NA SEGURANCA DO PACIENTE EM UMA
UNIDADE DE TERAPIA DE QUEIMADOS

MOEMA LIZIANE SILVA CAMPOS, JOSE ADORNO, RENATA
FERREIRA SILVA, JANINE ARAUJO MONTEFUSCO VALE,
MARIO FRATTINI GONCALVES RAMOS, ANA PATRICIA DE
PAULA

Obijetivo: Relatar a experiéncia de incorporacao de ferramen-
tas de gestdo na reestruturacdo nos processos de trabalho com foco
na melhoria continua da qualidade e cuidado seguro em uma unida-
de de tratamento de queimados de um hospital publico do Distrito
Federal. Relato do caso: As ferramentas empregadas na implanta-
cdo e consolidacdo da gestdo de qualidade com o foco na seguranca
do paciente foram o ciclo do PDSA (plan, do, study, act) — planejar,
fazer, estudar e agir; gestdo de processos, os protocolos clinicos, os

indicadores em saude, o plano de acdo, ferramenta SBAR (situacao,
contexto — background, avaliacdo e recomendacio) e brainstorm.
A construgdo de protocolos validados pela equipe foi baseada em
reunides semanais e multidisciplinares. Com relagdo a meta 2 de
seguranca do paciente que trata da comunicacdo efetiva entre as
equipes, utilizamos as ferramentas de gestdo com reunides e ofici-
nas, focadas em trés aspectos especfficos: formuldrio de passagem
de plantdo da equipe, comunicagdo de resultados criticos de exames
laboratoriais, prescricao verbal ou por telefone para as situagdes de
emergéncia. Os formuldrios de passagem de plantio das equipes de
enfermagem e médica foram discutidos e validados a partir do uso
da ferramenta S.B.A.R. Para a passagem de plantdo da equipe de
enfermagem, foram acrescentados campos para o preenchimento
dos riscos de queda e lesdo por pressdo avaliados pelo enfermei-
ro do plantdo, baseado na meta 6 de seguranga do paciente. No
que se refere a prescricao verbal e/ou telefbnica para situagdes de
emergéncia, na reunido inicial foi esclarecido aos participantes que
o objetivo do protocolo ¢é garantir a assisténcia ao paciente durante
intercorréncias em que a necessidade de atendimento precede o
ato de prescricido. O documento final foi construido apds oficinas
com a equipe multidisciplinar composta por médicos, enfermeiros,
técnicos de enfermagem e fisioterapeuta, estabelecendo limites de
medicamentos que podem ser prescritos verbalmente, além de se-
guir diretrizes institucionais e definicdes das funcdes. Com relacdo
a comunicacao de resultados criticos de exames laboratoriais, fo-
ram trabalhados em reunides com a equipe multidisciplinar a partir
dos resultados obtidos nos ciclos de PDSA rodados semanalmente.
Apds os testes ja realizados na unidade de terapia de queimados e
no nucleo de patologia clinica do pronto socorro, foram observadas
divergéncias de definicdes de resultados criticos entre os setores que
nos conduziram a realizacdo de mais testes de mudanca. O préximo
passo sera desenhar e monitorar novos testes com enfoque no mé-
dico desde a solicitacdo do exame até a prescricao de conduta rela-
cionada ao resultado. Conclusao: A utilizacao continua das ferra-
mentas de gestao subsidia as praticas cotidianas comprometidas com
o aperfeicoamento dos resultados e garantia do cuidado seguro.

Cod: 12

PERCEPCOES DE PACIENTES QUEIMADOS ACER-
CA DAS RELACOES INTERPESSOAIS DA EQUIPE DE
ENFERMAGEM DURANTE A INTERNACAO

SANDRA RENATA PINATTI DE MORAES, JULIANA HELE-
NA MONTEZELI, SABRINA APARECIDA GOMES PEREIRA,
ELEINE APARECIDA PENHA MARTINS

Objetivo: Apreender a percepcio de pacientes queimados
acerca das relagbes interpessoais da equipe de enfermagem durante
a internacdo. Método: Pesquisa qualitativa do tipo estudo de caso
realizada no Centro de Tratamento de Queimados do Hospital Uni-
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versitario de Londrina-PR. Incluiram-se pacientes com |8 anos de
idade ou mais, com condi¢des cognitivas de responder aos questio-
namentos, vitimas de queimadura de qualquer etiologia, internados
durante 30 dias ou mais, entre setembro de 2016 a marco 2017,
perfazendo um total de quatro participantes. Utilizou-se entrevista
semiestruturada gravada em dudio, com trés questdes norteado-
ras abertas, precedidas de caracterizacdo do individuo, realizada no
primeiro retorno ambulatorial apds a alta hospitalar. As falas foram
transcritas e tratadas pela andlise de contetido, compreendendo as
etapas de pré-andlise, exploracio do material e o tratamento dos
resultados com as inferéncias e as interpretacdes. Houve aprovagao
da pesquisa pelo Comité de Ftica da instituicao sob n®. 1.730.306 e
CAAE 58314816.3.0000.523 1. Resultados: Dos quatro entrevis-
tados, trés eram do sexo feminino e um masculino, com média de
46 anos de idade, vitimas de queimaduras mdttiplas, variando de 5
a 41% de superficie corpdrea queimada, entre segundo e terceiro
graus, com média de 58 dias de internacdo. Da andlise de conteu-
do, emergiram trés categorias empiricas: |) Determinantes e con-
dicionantes histéricos envolvidos nas relacdes interpessoais, na qual
visualizam a equipe de enfermagem como “enviados divinos” para
o cuidar; 2) Relacdes interpessoais da equipe multiprofissional, em
que percebem a unido da enfermagem com os demais profissionais,
em prol do cuidado ao queimado, como algo positivo por passar
seguranca durante a internagdo; 3) Valorizacdo do incentivo a fé,
versando serem gratos pelo fato de membros da enfermagem te-
rem incentivado sua fé durante a internacdo, independente do credo
praticado. Conclusao: A internacdo prolongada para a recupera-
¢do das injurias decorrentes da queimadura favorece a criacao de
vinculos entre os pacientes e a enfermagem, proporcionando que o
individuo cuidado apreenda as relagdes interpessoais envolvidas no
processo de cuidar de maneira ampla. Assim, é necessario envidar
esforcos para que tais relagdes sejam proficuas tanto para com o
paciente quanto entre os membros da equipe multiprofissional do
setor em questao.

Cod: 34

PERFIL EPIDEMIOLOGICO DA VIOLENCIA
ENVOLVENDO QUEIMADURAS NO BRASIL:
UM RECORTE DE 2009-2015.

MATHEUS DE ALBUQUERQUE SANTOS, LAIS DE
OLIVEIRA TELES FRAGA, RAFAEL DE SOUZA AGUIAR,
NADJA MARIA QUEIROZ DE ALBUQUERQUE, ROSANA
FLORA FREMPONG RIBEIRO, KENYA DE SOUZA BORGES,
BRUNO BARRETO CINTRA

Obijetivos: Tracar o perfil epidemioldgico das queimaduras
por substancias e objetos quentes no Brasil, causadas proposital-
mente (por violéncia), analisando o periodo de 2009 a 2015, des-
tacando, ainda, o perfil de autoria das agressdes. Método: Estudo

retrospectivo, descritivo, utilizando a base online de Informagdes em
Satde (Tabnet) do Ministério da Salde/SVS. Foram coletados dados
relativos a violéncias provocadas por substancias e objetos quentes
que deram entrada na rede publica de satde, abrangendo o perio-
do de 2009 a 2015. Analisou-se regido de residéncia, ciclo de vida,
faixa etéria, sexo, raga, escolaridade, local de ocorréncia, unidades
da federagdo, violéncia de repeticdo, suspeita de uso de dlcool, tipos
de violéncia, autores da violéncia e encaminhamento na rede de
salde e evolucdo. Resultados: Foram registrados, nesse periodo,
8597 casos de violéncia, sendo a maioria das vitimas do sexo femi-
nino (55,7%), 45,3% deles eram criancas menores que |0 anos,
com maior parte residindo na regidgo Sudeste (36%), e a maioria
de raga parda (39%). Quanto aos tipos de agressao, a mais comum
foi a violéncia fisica (62,6%), acontecendo predominantemente em
ambiente domiciliar (77%), por pessoas préximas a vitima, principal-
mente a mae (29%). Conclusdes: O presente estudo demons-
trou que a maioria das vitimas de agressdes por queimaduras esta
nas faixas etarias peditricas, no sexo feminino e nos individuos com
menor escolaridade. Observou-se associacdo entre queimaduras e
outros tipos de violéncia, tais como psiquica, moral e sexual. A maio-
ria dos agressores estd no nlcleo familiar, e as agressdes ocorrem
principalmente na prépria residéncia da vitima. Entretanto, poucos
dados ainda sdo disponiveis, reforcando a necessidade de ampliar os
estudos na area, visando a determinacdo de sua magnitude, caracte-
risticas e consequéncias.

Céd: 37

PERFIL EPIDEMIOLOGICO DOS PACIENTES
AMBULATORIAIS ATENDIDOS NA UNIDADE DE
QUEIMADOS DE UM CENTRO DE TRATAMENTO DE
QUEIMADOS NO ANO DE 2016

ALEX LUIS FAGUNDES, ELISANGELA FLAUZINO ZAMPAR,
EDNA YUKIMI ITAKUSSU, ELZA HIROMI TOKUSHIMA,
REINALDO MINORU KUWAHARE, ALESSANDRA LADEIRA
BOCOIS, MARIA NAZARE DE ALBUQUERQUE

Objetivo: Analisar o perfil epidemioldgico dos pacientes aten-
didos no ambulatério de um Centro de Tratamento de queimados
de um Hospital Universitario do Norte do Parana. Método: Estu-
do longitudinal, retrospectivo (perfodo de janeiro a dezembro de
2016). Foram analisadas as seguintes varidveis: total de atendimentos
ambulatoriais, sexo, faixa etdria, agente causal e extensdo da quei-
madura. Resultados: Foram arrolados 371 pacientes, com um
total de 1145 atendimentos em 2016. Destes atendimentos, 61,2
% eram do sexo masculino e 38,8% feminino. A faixa mais aco-
metida foi a de 16 a 59 anos, com 19,9% dos pacientes atendidos.
O dois agentes causais que mais apareceram na amostra foram os
inflamaveis, com 130 casos (35%), seguidos de 55 casos por escaldo
(15%). Classificados como médio e grandes queimados, houve um
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predominio de 55,8% de vitimas atendidas sendo médio queima-
dos, seguido de 30% dos atendimentos de pacientes grande quei-
mados, apresentando lesdes em multiplas &reas, havendo a neces-
sidade de internacdo para procedimentos cirtrgicos de alguns deles.
Conclusao: O agente etiolégico inflamdvel foi o mais encontrado
no estudo, fornecendo informagdes importantes que podem ajudar
posteriormente para melhor direcionar os esforcos em desenvol-
vimento de programas educacionais preventivos de queimaduras,
com informacdes para criangas e adultos, na busca de minimizar os
acidentes de queimaduras por descuido e falta de informagdes.

nossa unidade segue o descrito na literatura em que os pacientes
internados sdo principalmente do sexo masculino, representando
o dlcool a principal etiologia na faixa etdria superior aos |4 anos e
liquidos quentes no grupo dos menores de |2 anos. Tivemos uma
prevaléncia na faixa etéria pediatrica. A média da SCQ ficou acima da
média do perfil epidemiolégico do Brasil, que pode ser atribuido a
instituicao, que tem como perfil atendimento ao grande queimado,
atendendo rotineiramente pacientes graves. Tais dados s&o impor-
tantes para desenvolver programas de prevencao e educacdo para
reduzir a quantidade de acidentes envolvendo queimaduras.

Céd: 13

PERFIL EPIDEMIOLOGICO DOS PACIENTES
INTERNADOS NA UNIDADE DE QUEIMADURAS DO
HOSPITAL DE URGENCIAS GOVERNADOR OTAVIO
LAGES DE SIQUEIRA - HUGOL

JEAN FELIPE MEDEIROS SILVA, FABIANO CALIXTO
FORTES DE ARRUDA, RAFAEL PANISI DE CAMPOS
MEIRELLES, WILSON JOSE VALADAO JUNIOR

Objetivo: Queimaduras estdo entre as principais causas de
mortalidade em nossa sociedade, sendo que no Brasil estima-se que
ocorram cerca de 1.000.000 de casos de queimaduras por ano,
sendo que apenas |0% procuram atendimento hospitalar e cerca
de 2500 morrem em consequéncia da queimadura. A epidemiolo-
gia fornece subsidios para avaliacio e organizagdo de tratamento e
prevencdo. Dessa forma, esse estudo objetivou descrever o perfil
epidemioldgico dos pacientes atendidos no Hospital de Urgéncias
Governador Otavio Lages de Siqueira (HUGOL) pela equipe de ci-
rurgia plastica da unidade de Queimados Nelson Picollo. Método:
Analisou-se o perfil epidemioldgico dos pacientes atendidos pela
equipe de cirurgia plastica da unidade de tratamento de queimados
Nelson Picollo, no perfodo de julho de 2015 até junho de 2016.
Os dados foram colhidos do banco de estatistica de pacientes da
cirurgia plastica, confinados pelo programa MVSoul R. Os dados
inclufam informagdes como nome, nimero do prontuario, tempo
de internacdo, nimero e tipo de procedimentos cirdrgicos, agen-
te, percentual da superficie corporal queimada (SCQ), idade, sexo,
grau de queimadura, regido corporal e ébitos. Resultados: Foram
avaliados um total de 275 pacientes, a maioria do sexo masculino:
66,18%. A prevaléncia dos mesmos foi dividida por faixa etaria
em anos, sendo 0-12: 28%; 12-20: 9,8%; 21-30: 1'1,2%; 31-40:
19,6%; 41-50: 13%; > 51: 12,36%. O principal agente foi liquidos
quentes (25,45%), seguido por combustiveis (25%), atrito e chama
direta. A média de SCQ foi de 19,08%, sendo de 2° e 3° graus os
mais prevalentes. O tempo médio de internacdo foi de 10,22 dias.
Foram realizados 473 intervencoes cirlirgicas, sendo |38 enxertos,
| I retalhos, e 362 debridamentos. Ocorreram 2| ébitos, dos quais
|0 tinham les&o inalatéria. Conclusao: O perfil de queimadura em

Céd: 53

PLANEJAMENTO ESTRATEGICO DO CENTRO DE
TRATAMENTO DE QUEIMADOS INFANTIL DO
HOSPITAL SOUZA AGUIAR

IRENE DAHER BARRA, KARINA VANZAN MAIO
RODRIGUES, KERLY BADARO, CAMILA MACEDO DOS
SANTOS E MATHEUS DORNELLES FICK

Introducdo: Em vista o alto percentual que queimaduras
em criangas observado na Cidade do Rio de Janeiro, no Hospital
Municipal Souza Aguiar, foi criado um Centro de Tratamento de
Queimados Infantil que funciona independente do Adulto, também
existente no mesmo Hospital. Para otimizar os multiplos aspectos
de funcionamento do Servico, utilizamos o Planejamento Estratégi-
co como ferramenta de gestdo e modelo para gerenciar o Servico.
Objetivo: O presente estudo tem como objetivo otimizar o fun-
cionamento do Servico por meio da utilizagio da ferramenta de ges-
tdo: planejamento estratégico. Método: O planejamento estratégi-
co é uma ferramenta de gestao extremamente eficiente para solucdo
de conflitos e efetividade de resultados. Este estudo utilizard os se-
guintes itens relacionados ao Centro de Tratamento de Queimados
Infantil: Portifélio, problematizacdo, definicio de razdo social, negd-
cio, visdo, missao, principais valores, credo, perfil do cliente, cenério
provavel, quadrado estratégico, mapa estratégico de curto, médio
e longo prazo, objetivos, planos de acdo, indice de governabilida-
de, recursos necessarios e indicadores de desempenho. Resultados:
A utilizacdo do planejamento estratégico permitiu a autoandlise das
multiplas particularidades existentes no Servico. Conseguimos definir
os principais problemas e objetivos dos processos de trabalho, assim
como tragar condutas para otimizar o funcionamento basico do se-
tor. O modelo elaborado é versétil e pode ser aplicado a qualquer
servico de salde, desde que as adaptagcbes necessérias sejam fei-
tas. Conclusao: Apesar das dificuldades encontradas na gestio em
Salde Publica, acreditamos que a utilizacdo da ferramenta de gestao:
planejamento estratégico, pode ser Util na solucdo de problemas
e principalmente na autoandlise dos processos de trabalho. Além
de ser bastante versatil e poder ser aplicada em variadas situacoes,
ela cria mecanismos para que seja realizada a problematizacdo e
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definicio de objetivos e missdo do servico. Concluindo, a otimiza-
¢do da gestao do Centro de Tratamento de Queimados Infantil do
Hospital Souza Aguiar se tornou mais objetiva com a aplicagdo do
Planejamento estratégico no Setor.

Céd: 4

PRESENCIA DE DISFAGIA EN EL SERVICIO DE QUE-
MADOS DEL HOSPITAL DE URGENCIA ASISTENCIA
PUBLICA, SANTIAGO DE CHILE

AXEL DANILO PAVEZ REYES, CRISTIAN ARRIAGADA
IRARRAZAVAL, ADRIANA ALZATE RODAS E RODRIGO
TOBAR FREDES

Objetivo: Contribuir con informacion respecto a la presencia
de disfagia en pacientes quemados y aportar con cifras que orien-
ten en relacién a la prevalencia de la misma. Método: Estudio
descriptivo transversal que considerd todos los pacientes del ser-
vicio de Quemados del Hospital de Urgencia Asistencia Publica
(HUAP), sobrevivientes, con estadia hospitalaria entre el periodo
junio-noviembre 2015 (n=49). 24 pacientes cumplieron los cri-
terios de inclusion, correspondiente a: quemadura de cabeza y
cuello, intubacién orotraqueal (I0OT) > 48 hrs., injuria inhalatoria,
presencia de traqueostomia (TQT) y quejas referidas por el pa-
ciente, familia o miembros del equipo. y | paciente fue excluido
por trastorno deglutorio previo, quedando una muestra final de
23 pacientes. Las variables en estudio fueron disfagia, severidad
de la disfagia, quemadura facial, injuria inhalatoria y presencia de
intubacién orotraqueal. Se recopilaron antecedentes vy se realizd
evaluacién clinica de la deglucion por un fonoaudidlogo, cuantifi-
cando nivel de severidad de la disfagia con la Dysphagia Outcome
and Severity Scale (DOSS). Los datos fueron almacenados en una
planilla Excel y posteriormente analizados con el programa esta-
distico SPSS 22.0. Resultados: De los 23 pacientes evaluados
un 65,2% presenté disfagia (n=15). Al analizar el grado de severi-
dad de la disfagia se evidencia que un 33,3% es leve a moderada,
seguida de un 26,7% leve, 20% moderada, |3,3% moderada a
severa y 6,7% severa. Ademas fue posible detectar algunas dife-
rencias entre el grupo con y sin disfagia, principalmente en relacién
a la cantidad de dias con intubacién orotraqueal. Conclusiones:
Se evidencia una amplia presencia de disfagia en el grupo en es-
tudio con cifras cercanas al 65%, variando el grado de severidad
de la misma. Distintas son las variables que pueden contribuir al
desarrollo de esta sintomatologia en los pacientes quemados, den-
tro de las cuales se estima como principal la presencia de intuba-
cién orotraqueal. Por otra parte, se torna fundamental la inclusion
del fonoaudiélogo como miembro del equipo, con el objetivo de
pesquisar Yy tratar en forma oportuna la disfagia de manera tal de
disminuir los riesgos asociados y contribuir en la rehabilitacién de
esta poblacion.

Cod: 22

QUALIDADE DE VIDA NA INFANCIA E NA )
ADOLESCENCIA APOS QUEIMADURA: REVISAO
BIBLIOMETRICA

CAMILA SIMAS, PRISCILA JUCELI ROMANOSKI, DAIANA
FERREIRA MARCELINO DANIEL, BARBARA LETICIA MAYER,
MARIA ELENA ECHEVARRIA-GUANILO, REBECA SARTINI
COIMBRA, SOLIANE QUITOLINA SCAPIN, NATALIA
GONCALVES E RENATA RODRIGUES BISPO

Objetivo: Identificar a produciao do conhecimento sobre
qualidade de vida a partir da percep¢ao de criangas e adoles-
centes vitimas de queimadura. Método: Trata-se de estudo bi-
bliométrico, que seguiu os passos do modelo PRISMA Group. A
busca foi realizada nas bases de dados LILACS e PUBMED, sen-
do utilizados os descritores e palavras-chave: Qualidade de vida,
Estilo de vida, Valor da vida, Terapia ocupacional, Reabilitacao,
Atividade motora, Atividade fisica, Queimaduras, Unidades de
Queimados, Queimados, Sentimentos, Emogdes, Auto imagem,
Imagem Corporal, Auto-percepcao, Autonomia Pessoal, Bullying,
Apoio social, Crianca e Adolescente, todos utilizados em por-
tugués/inglés/espanhol e conectados por meio dos operadores
boleanos AND/OR. Ainda, na fonte de busca, foram considera-
dos os estudos publicados na Revista da Sociedade Brasileira de
Queimados devido grande impacto na temética. A pesquisa foi no
perfodo de 2011 a 2016, desenvolvido com criancas e adolescen-
tes, publicados em inglés/portugués/espanhol. Foram identificados
613, exportados para o software Endnote Web, excluidos cinco
artigos duplicados. Foram elegiveis 129 artigos através da leitura
de tftulo, palavras-chave e resumo. E apos leitura na integra foram
selecionados 10 artigos. Os mesmos foram analisados em planilha
prépria do Excel, sendo coletados dados sobre objetivo, varidveis
mensuradas, instrumentos utilizados para avaliar qualidade de vida.
Resultados: Todos os artigos apresentaram abordagem quantita-
tiva sendo que as principais escalas de qualidade de vida utilizadas
foram: 3 artigos - The Paediatric Quality of Life Inventory (PedsQL);
3 artigos - Burn Outcomes Questionary (BOQ); 2 artigos - Heal-
th Related Quality of Life (HRQol); | artigo - Quadlity of Life and
Management of Living Resources (KIDSCREEN-27); | artigo - Child
Health Questionnaire (CHQ). A Europa € o continente com mais
artigos publicos (Finldndia -1/ Holanda -2/ Holanda e Bélgica - I);
seguido da Oceania (Nova Zelandia - 2/ Austrélia - 1); Africa (Africa
do Sul - 1); América do Norte (Estados Unidos da América - |);
América do Sul (Chile - I). Conclusao: A revisdo permitiu identi-
ficar uma importante lacuna do conhecimento referente ao estudo
da qualidade de vida na percepcao das criangas e adolescente vi-
timas de queimadura. E importante destacar que no Brasil ndo foi
encontrado nenhum artigo publicado sobre a tematica, por esta
razao, sugere-se o desenvolvimento de estudos que contemplem
esta populacao.
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Cod: 20

QUALIDADE DE VIDA RELACIONADA A SAUDE DE
CRIANCAS QUEIMADAS EM ACOMPANHAMENTO
AMBULATORIAL DE HOSPITAL PEDIATRICO DO SUL
DO BRASIL

MARIA ELENA ECHEVARRIA GUANILO, REBECA COIMBRA,
SOLIANE SCAPIN, POLLYANA THAYS LAMEIRA DA COSTA,
BARBARA LETICIA DUDEL MAYER, NATALIA GONCALVES
E RENATA RODRIGUES BISPO

Objetivo: Avaliar a qualidade de vida relacionada a satde de
criangas queimadas em tratamento no ambulatério de cirurgia do
Hospital Infantil Joana de Gusmao/SC. Método: Estudo quantita-
tivo, descritivo. Os dados foram obtidos através do preenchimento
do KIDSCREEN-52 durante o primeiro ano de atendimento no
ambulatério de cirurgia apos internacdo no Centro de Tratamen-
to de Queimaduras do Hospital Infantil Joana de Gusmao/SC. O
questionario abordou aspectos relacionados a: satde, atividade fi-
sica, sentimentos, estado emocional, autopercepcao, autonomia,
tempo livre, familia, aspectos financeiros, amizades, apoio social,
ambiente escolar e bullying. A coleta de dados ocorreu de outubro
de 2016 a fevereiro de 2017. Este projeto recebeu aprovacio do
comité de ética em pesquisa sob CAAE: 43559215.6.0000.0121.
Resultados: Foram entrevistadas oito criangas, sendo duas do
sexo feminino e seis do sexo masculino, com idade entre 10 e 15
anos (m:2,8; DP:2). Das 10 dimensdes avaliadas, destacam-se o
“estado emocional” e “amigos e apoio social” como as mais com-
prometidas, com médias de 38,9 (DP:13,1) e de 73,7 (DP:25,7),
respectivamente. Por outro lado, as dimensdes melhor avaliadas
foram: “autopercepcao” (M:90,5; DP: 13,3), “familia e ambien-
te familiar” (M:90,8; DP:8,5) e “provocagdo e bullying” (M:90,8;
DP:18,1). Conclusoes: De maneira geral, as criangas entrevis-
tadas julgaram sua qualidade de vida relacionada a satde de forma
positiva, sendo que em oito dimensdes apresentaram pontuacoes
superiores a 70 pontos, as quais poderiam ter variado de zero
a 100 pontos. As dimensdes referentes ao “estado emocional” e
“amigos e apoio social”’, que obtiveram pior avaliacdo, apontam
para aspectos que podem ser desenvolvidos e atendidos durante
0 acompanhamento pelos profissionais de salde a crianca e a sua
familia. Da mesma forma, a dimensdo “estado emocional” pode
estar relacionada a imagem corporal, o que pode justificar o bai-
xo escore alcangado. Os resultados da presente pesquisa vem ao
encontro da literatura e de estudos que contemplam grupos de
pesquisa com criancas queimadas, principalmente no contexto de
sequelas estéticas, sua influéncia com estado emocional e a acei-
tacdo e orientacdo da familia. Igualmente, pesquisas tem demons-
trado que o acompanhamento ambulatorial e a reabilitacio destes
pacientes e familias, tem minimizado danos fisicos e psicoemocio-
nais, o que influencia na melhor avaliacio da qualidade de vida
desses individuos.

Cod: 41

QUEIMADURA EM 85% DA SUPERFICIE CORPORAL:
RELATO DE UM CASO

CLAUDIO HENRIQUE SANT ANA TAVARES DOS SANTOS,
LUIZ AUGUSTO DALOIA SOUZA, GABRIELA SUEMI
SHIMIZU, FARID BARK HAMDAR, JENNIFER REGINA
CORREA DA SILVA BENNINGHOVEN, WILSON BEZERRA
MARANHAO, FILIPE LAUMONIER DE BARROS GUERRA,
GUILHERME GUARDIA MATTAR

Introducao: Lidar com queimaduras é um grande desafio a
comunidade médica, principalmente no que se refere aos grandes
queimados. As alteracoes fisica, biolégicas e psiquicas estabelecem
relacio com a superficie corporal queimada, assim como com a
mortalidade. A definicdo de uma abordagem escalonada e multipro-
fissional permite a sobrevida dos grandes queimados. Relato de
caso: ].G., 33 anos, sexo masculino, com relato de queimadura por
etanol acometendo 85% (68% terceiro grau + 7% segundo grau)
da superficie corporal e indicios de lesdo inalatéria com indice de
Tobiasen de 12, que resulta em um percentual de sobrevida inferior
a 10%. Realizou-se abordagem escalonada e multiprofissional, cuja
a resultante foi alta hospitalar apds 2 meses e |5 dias com 68% de
area enxertada, 17% restaurada, deambulando, com funcéo renal
preservada, sem drea queimada exposta em seguimento da sequela
funcional motora. Conclusao: Casos desafiadores em que indices
sugerem uma baixa sobrevida, quando tratados em centro de refe-
réncia que posam lidar com essa complexidade através de aborda-
gens escalonadas e multiprofissionais podem apresentar resultados
satisfatérios.

Cod: 17

QUEIMADURA QUIMICA POR AGUA DE BATERIA:
RELATO DE CASO

RAFAEL ADAILTON DOS SANTOS JUNIOR, BRUNO
BARRETO CINTRA E ALEX RODRIGUES MOURA

Introducao: As queimaduras sao lesdes nas quais ocorre per-
da tecidual, que resultam em grandes consequéncias clinicas, locais
e sistémicas. Apresentam multiplas etiologias, gravidade e prognds-
tico variados. Os agentes quimicos figuram como uma das principais
causas, sendo o dcido sulfirico, constituinte da dgua de bateria, o
segundo agente mais comum de queimaduras quimicas. Em virtude
da apresentacdo clinica peculiar e do manejo diferenciado, ressalta-
se a importancia do seu conhecimento para obtencao de bons re-
sultados. Relato de caso: PF|, sexo masculino, 20 anos de idade,
apresentava-se com lesdes infectadas ocasionadas por queimadura
quimica por acido sulfirico em membro inferior esquerdo |5 dias
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antes. Foi submetido a debridamento cirdrgico e internado na UTQ
do HUSE. Durante a internacao, complicou com febre de dificil con-
trole, colite pseudomembranosa e insuficiéncia renal aguda. No 38°
DIH, foi submetido a autoenxertia de pele parcial e apds corregao
das complicagdes clinicas e avaliacdo do enxerto, recebeu alta hos-
pitalar no 52° DIH. Conclusao: As queimaduras quimicas figuram
num cenério a parte, tendo em vista que muitos profissionais ndo
estao aptos a fazer o correto manejo. Além disso, existem multiplos
fatores que interferem na evolucdo do paciente queimado e é de
suma importancia da rapida atencdo aos mesmos como forma de
garantir um bom progndstico ao paciente.

vidvel. Conclusao: As lesdes de couro cabeludo constituem-se em
desafio para reconstrucao, em decorréncia da pouca mobilidade da
pele nessa regido, entre outros fatores, o que dificulta o fechamento
de lesdes de moderada a grande extensao. E fundamental saber as
diversas técnicas disponiveis e indicar a melhor tatica para o paciente,
visando oferecer o melhor tipo reconstrucio tanto do ponto de vista
funcional quanto do ponto de vista estético. A utilizagdo de retalhos
microcirdrgicos tem se mostrado uma boa op¢ao na reconstrugao
de lesdes de couro cabeludo principalmente para lesdes extensas,
entretanto, dominio da técnica e apoio operacional sdo de extrema
importancia para utilizacdo desta opcao.

Cod: 14

RECONSTRUCAO DE COURO CABELUDO POs-
QUEIMADURA ELETRICA NO HOSPITAL DE URGEN-
CIAS GOVERNADOR OTAVIO LAGES DE SIQUEIRA
(HUGOL): RELATO DE CASO

JEAN FELIPE MEDEIROS SILVA, FABIANO CALIXTO FORTES
DE ARRUDA, RAFAEL PANISI DE CAMPOS MEIRELLES,
WILSON JOSE VALADAO JUNIOR

Objetivo: Demonstrar algumas técnicas e resultados de re-
construcdes de extensos defeitos em couro cabeludo, causados por
queimadura elétrica, realizados no servico de cirurgia plastica do
HUGOL. Relato de caso I: Paciente 55 anos, sexo masculino,
vitima de choque elétrico com perda significativa de partes moles
em regido de cranio. Foi submetido inicialmente a debridamento
cirdrgico e reconstrucdo microcirrgica com retalho anterolateral
da coxa esquerda. Evolui no quarto pds-operatério com trombose
venosa do retalho e perda do mesmo. Optou-se por realizagdo de
uma segunda reconstrugdo microcirirgica com retalho anterolateral
da coxa direita que no terceiro pds-operatério evolui com trombo-
se e perda do retalho. Como terceira opcao de reconstrucao, foi
utilizado o retalho do musculo trapézio, cobrindo todo o defeito da
calota craniana com boa evolucio. Relato de caso 2: Paciente
|8 anos, sexo masculino, vitima de choque elétrico em regido de
couro cabeludo, com destruicdo importante de partes moles nessa
regido. Admitido na unidade de queimados, em estado grave, com
traumatismo cranio encefalico, sindrome de lesio medular devido
corrente elétrica, necessitando de cuidados intensivos. Apds esta-
bilizacdo clinica foi submetido a diversos debridamentos cirdrgicos.
Optou-se por reconstrucdo de area lesada utilizando retalho micro-
cirdrgico anterolateral da coxa esquerda e realizando uma anasto-
mose arterial com artéria temporal superficial e duas anastomose
venosas. Apos confeccdo da primeira anastomose venosa,optou-se
por realizar a segunda utilizando bypass com veia safena de perna
esquerda, anastomosando a mesma com veia jugular externa di-
reita. Houve necessidade de reabordagem no sétimo dia de pds-
operatorio para drenagem de hematoma, mas o retalho manteve-se

Céd: 25

RETALHO LIVRE MICROCIRURGICO PARA COBER-
TURA DE LESAO COMPLEXA DE COURO CABELUDO
EM PACIENTE PEDIATRICO GRANDE QUEIMADO:
RELATO DE CASO

WELLINGTON MENEZES MOTA, ANTONIO RIVAS
GALINDO NETO, LINCOLN SAITO MILLAN, ALEXANDRE
WADA, DAVID DE SOUZA GOMEZ, ROLF GEMPERLI

Objetivo: Este relato tem por objetivo apontar a factibilidade
do uso de retalho microcirirgico em pacientes queimados pedi-
atricos. Relato do caso: Paciente masculino, 2 anos, vitima de
queimadura causada por combustdo. Apresentava queimaduras de
2° grau profundo e 3° grau em regido frontal e parietais, face, mao
esquerda, membro superior e inferior direitos, acometendo 28%
da superficie corpdrea. Foi atendido em outra instituicdo, onde re-
alizou-se reposicao volémica, intubacdo orotraqueal e fasciotomias
em antebraco, mao e perna direitas por sindrome compartimental.
Evoluiu com piora hemodindmica e necessidade de droga vasoativa
em doses altas. Ao ser transferido a unidade de terapia intensiva
de queimados do Hospital das Clinicas da Faculdade de Medicina
da Universidade de Sao Paulo, realizou-se debridamento da face,
além de debridamento e enxertia na mao esquerda no 3° dia pos-
queimadura (DPQ). Nesse momento, j& apresentava isquemia pro-
gressiva em dedos da mao direita, procedendo-se a amputagdo ao
nivel do terco distal do antebraco no 10° DPQ e tratamento do
coto com curativo a vacuo. No |7° DPQ foi submetido a enxertia
de face e no 38° DPQ a debridamento e enxertia em malha |:3
de membro superior e inferior direitos, com boa integracdo. No
52° DPQ foi realizada enxertia de cranio em malha 1:3, mantendo-
se area de exposicao dssea em fronte e regido parietal direita de
cerca de 40 cm?. Essa érea foi submetida no 67° DPQ a realizacdo
de microfuros na tdbua externa com o objetivo de estimular a for-
macdo de tecido de granulacdo. Entretanto, houve lesdo da dura-
mater nessa tentativa, com necessidade de reparo neurocirrgico
e cobertura microcirtrgica. Essa cobertura foi realizada apos 6 dias,
por meio de retalho livre do muUsculo latissimo do dorso com ilha
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de pele. Realizadas anastomoses da artéria e veia toracodorsais nos
vasos temporais superficiais. Houve perda de cerca de 30% do reta-
lho. O segmento necrdtico foi debridado e a calota craniana exposta
tratada através de desgaste de tdbua externa e curativo a vacuo,
possibilitando leito com granulagdo para enxertia no 105° DPQ. O
retalho microcirirgico garantiu cobertura adequada da exposicao
dssea, bom resultado cosmético e auséncia de sequelas estéticas ou
funcionais & &rea doadora. Conclusées: A utilizacdo de retalhos
livres microcirdrgicos em queimaduras profundas, com exposicao
de estruturas nobres, é uma ferramenta confidvel e versatil, aplicavel
a pacientes de faixa etaria pediétrica, inclusive como primeira linha
de tratamento.

Cod: 19

SINGULARIDADES DE UM PACIENTE COM ULCERA
RECALCITRANTE DE DIFICIL DIAGNOSTICO

JOSIMARE APARECIDA OTONI SPIRA, ELINE LIMA BOR-
GES, PAULA GABRIELA RIBEIRO ANDRADE, JOSE FERREIRA
PIRES JUNIOR, ALLINE ESTHER FERREIRA REGINO

Obijetivo: Discorrer sobre a trajetédria na rede de atengdo a
salide de um paciente com Ulceras de perna recalcitrantes. Relato
de caso: Estudo aprovado pelo comité de ética da Universidade
Federal de Minas Gerais (UFMG), sob o parecer 1.921.560. Pacien-
te do sexo masculino, 61 anos, negro, casado, analfabeto, servente
de pedreiro, com Ulcera em perna direita iniciada apds trauma. Tra-
tou da lesdo no domicilio durante dois meses com 6leo mineral e,
devido a piora da mesma, buscou atendimento na Unidade Bésica
de Satde (UBS). Neste servico foi diagndstico com Ulcera de etio-
logia venosa e mantido tratamento com dleo mineral durante dois
meses. Diante do aumento do nimero de leses e drea lesada foi
referenciado para o “Observatério de Estomaterapia: feridas e esto-
mas” do Hospital da UFMG. Na admissdo demonstrava-se ansioso;
queixava dor constante; perna D com varizes, edema e indice de
pressao tornozelo-braquial = |,1. Inimeras lesdes cuja somatéria
das areas era 860 cm?, com exsudato serossanguinolento em grande
quantidade, odor perceptivel a meio metro do paciente. O trata-
mento consistiu da aplicagdo de carvao ativado com prata, associado
a terapia de compressao inelastica. Apds cinco meses de tratamento
houve redugéo da dor, mas mantinha o odor e aumento das lesdes.
Esse insucesso demandou reavaliacio da etiologia da Ulcera que foi
tratada como Mycobacterium tuberculosis. Apds quatro meses, hou-
ve aumento da dor e o surgimento de novas leses. Foi realizada
bidpsia para revisdéo do diagndstico, com resultado inconclusivo.
Essa situagdo causou inseguranca e desencadeou isolamento social
e afastamento do trabalho, o que ocasionou momentos de tristeza
e desilusdo, culminando com o desejo de autoexterminio, o que
fez iniciar tratamento com antidepressivo. Mais uma vez, a equipe
médica revisou o diagndstico para leishmaniose cutdnea, confirmada

por meio do método indireto de Intradermorreagao de Montene-
gro. Iniciou tratamento especifico com resposta imediata: controle
da dor, do odor, do exsudato e redugdo das lesdes. Esse fato fez o
paciente sentir-se esperancoso para o retorno ao convivio social e
trabalho. Esta melhora possibilitou a contrarreferéncia para a UBS.
Conclusao: O estudo confirma a necessidade da integragdo entre
os diversos niveis de atengdo para um tratamento eficaz, principal-
mente no caso de doengas de dificil diagndstico e tratamento como
a leishmaniose cutanea.

Cod: 54

TRATAMENTO DE QUEIMADURA ELETRICA COM
CURATIVO A VACUO: RELATO DE CASO

KARINA VANZAN MAIO RODRIGUES, IRENE DAHER
BARRA, KERLY BADARO, CAMILA MACEDO DOS SANTOS
E MATHEUS DORNELLES FICK

As queimaduras sdo lesdes decorrentes de agentes (tais como
a energia térmica, quimica ou elétrica) capazes de produzir calor
excessivo que danifica os tecidos corporais e acarreta a morte ce-
lular. Tais agravos podem ser classificados como queimaduras de
primeiro grau, de segundo grau ou de terceiro grau. A queimadura
é um trauma de grande complexidade, de dificil tratamento, mul-
tidisciplinar, com alta taxa de morbidade e mortalidade em todo
o mundo, afetando mais de | milhdo de pacientes ao ano, e que
poderia ser evitado por campanhas de prevencao e divulgacdo de
informacdes a populacdo. Normalmente, a maioria das queima-
duras ocorre num cenario de baixas condi¢des socioecondmicas.
Queimadura ocorre com maior frequéncia no ambiente domés-
tico ou de trabalho, envolvendo criancas em ambientes pouco
seguros e sem supervisao de adultos, e também como resultado
de violéncia interpessoal, tentativa de suicidio ou de homicidio.
A queimadura elétrica € uma lesdo ocasionada por uma corrente
elétrica que passa pelos tecidos. Esta € parte dos adventos da so-
ciedade moderna, causando leses graves que afetam a qualidade
de vida de varios pacientes. Estas lesdes envolvem, geralmente,
adultos jovens e contribuem por |,7 a 20% de todos os tipos de
queimaduras. As queimaduras elétricas diferem das outras etiolo-
gias de lesdo térmica, com excecao das queimaduras ocasionadas
por raio, por ter a tendéncia de acometer uma superficie corporal
relativamente pequena, mas causando invariavelmente lesdes em
estruturas profundas. As queimaduras de baixa tensdo (abaixo de
1000 volts) ocorrem frequentemente no domicilio, acometendo
criangas e, quando ocorre em adultos, estd relacionada geralmen-
te a acidentes de trabalho. As lesdes por alta voltagem (acima de
1000 volts) ocorrem em ambiente externo domiciliar, em jovens
do sexo masculino, que entram em contato com linhas de alta ten-
a0 suspensas ou subterraneas. As causas das lesdes neste segundo
grupo sao pessoas que realizam caminhadas, que vao colher ferro
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em depdsitos de energia abandonados e que fazem ligagdes ilegais
a linhas de transmissao para furtar energia. A taxa de mortalidade
de todas as queimaduras varia de 3 a 14%. O trauma por alta vol-
tagem envolve um espectro de injurias, que variam desde lesdes
de partes moles e neuromusculares até aquelas potencialmente fa-
tais, como parada respiratéria por tetania muscular, fibrilagao ven-
tricular que pode levar a parada cardiaca e perda de consciéncia.
Devido a isso, as lesdes causadas por alta tensao tém morbidade
grave, resultando, as vezes, em amputagdes e reconstrugdes ex-
tensas envolvendo procedimentos multiplos e complexos.

Cod: 33

TRATAMENTO DE QUEIMADURA EM FACE COM
PELICULA DE POLIURETANO: RELATO DE CASO

JUAN DANIEL LOPEZ PAZ FIGUEROA, FABIOLLA BORONI,
FERNANDO ESBERARD, KARITA DANIELLE MANUARO
DOS SANTOS, FERNANDA BROCHADO MARTINS DA
COSTA SOUTO MAIOR, CAMILA ROCHA CEZARIO PAZ
FIGUEROA, SARAH LAMBLET TARRAGO

Introducao: O tratamento de queimaduras em face continua
sendo um grande desafio. Desde a sua avaliacdo e identificacio
até seu tratamento, cirlirgico e curativo. E identificamos um gran-
de desenvolvimento no tratamento através de curativos, tendo
varias op¢oes, sintéticos ou biolégicos. Mas ainda ndo possuimos
o tratamento ideal, e neste interim, o curativo com pelicula de
poliuretano aparece como uma boa op¢ao. Método: Paciente
masculino, 36 anos, vitima de queimadura de segundo e terceiro
graus por explosao de tubulacdo de gas, totalizando 60% de su-
perficie corporal queimada, com queimadura de vias aéreas, tendo
ficado traqueostomizado em ventilacdo mecanica, evoluindo com
lesdes em maos com exposicao dssea importante em regides dor-
sais, de falanges, principalmente em mao esquerda. Apresentava
lesdes em face que ndo cicatrizaram apds 3 meses de internacao
e tratamento com curativos convencionais. Resultados: Foi re-
alizado curativo das lesdes da face com pelicula de poliuretano,
tendo sido realizadas trocas em média de 7 dias, evoluindo, as feri-
das, com total cicatrizacio e satisfatério efeito estético. Discussio:
Neste relato de caso observamos que a membrana de celulose
utilizada no curativo das queimaduras de face mostra-se como uma
boa opcao, ja que abrevia o tempo de cicatrizacao, apresenta uma
maior comodidade de troca, 7 dias, além de apresentar um satis-
fatério resultado estético. Conclusao: O tratamento das lesdes
por queimadura em face permanece sendo um desafio médico,
e a busca pelo curativo ideal ainda prossegue. Neste estudo ve-
mos o curativo com pelicula de poliuretano com uma boa opcao,
apresentando bom resultado estético, bem como menor tempo
de cicatrizacdo.

Céd: 39

TRATAMENTO DE QUEIMADURA GRAVE EM MAOS
COM NITRATO DE CERIO ASSOCIADO AO COLAGE-
NO E ALGINATO DE CALCIO: RELATO DE CASO

JUAN DANIEL LOPEZ PAZ FIGUEROA, HEITOR CASTRO
JUNIOR, FABIOLLA BORONI, FERNANDO ESBERARD,
KARITA DANIELLE MANUARO DOS SANTOS

Introducao: As mios sdo fundamentais para a realiza-
cao das atividades motoras e sensitivas, o que as tornam mais
expostas a traumas. Dentre estes, as queimaduras incluem-se
entre os mais frequentes atendimentos em servicos de urgén-
cia. Porém, grande parte delas nao necessita de internacao ou
procedimentos cirlrgicos. J& as queimaduras graves de mao,
com exposicdo de estruturas nobres, requerem tratamento
em centro especializado, com equipe multidisciplinar especia-
lizada e treinada. Método: Paciente vitima de queimadura de
segundo e terceiro graus por explosao de tubulacao de gas,
totalizando 60% de superficie corporal queimada, com quei-
madura de vias aéreas, tendo ficado traqueostomizado em
ventilagado mecdnica, evoluiu com lesdes em maos, com expo-
sicdo Ossea importante em regides dorsais, de falanges, prin-
cipalmente em mao esquerda. Optou-se por curativo de ni-
trato de cério associado ao colageno e alginato de cdlcio, apds
imobizacdo com fios de kirschner. Realizados desbridamentos
seriados e troca de curativo de 3 em 3 dias. As feridas evo-
lufram com granulagdo nas dreas com exposicao, preparando
o leito para autoenxertia cutdnea, realizada em 2 etapas, ja
que a mao esquerda ainda apresentava exposicdo de articu-
lacdo e falanges em segundo e terceiro quirodactilos. Apds a
granulacdo da &rea remanescente, foi realizada a Ultima etapa
da autoenxertia. Evoluindo com cicatrizacao das lesées com
satisfatorio efeito estético. Resultados: Realizado curativo
com nitrato de cério associado com coldgeno e alginato de
célcio seriados, promovendo granulacdo da ferida e cobertura
dos ossos, antes expostos, apds 4 meses de internacio. O
fechamento da area granulada foi finalizado com autoenxertia
cutdnea. Resgatando a funcionalidade das maos, conseguindo
realizar movimentos de oposicao, porém movimentos de fle-
xdo e extensdo restritos. Discussao: Em um paciente gran-
de queimado, pela dificuldade de encontrar areas doadoras,e
ainda mais quando para cobertura das extremidades, maos,
devemos buscar outras alternativas para o tratamento. Neste
caso, tivemos um o6timo resultado com o curativo utilizado,
gerando cobertura dos ossos antes expostos, e a possibilidade
de autoenxertia cutdnea. Conclusao: O curativo com nitrato
de cério, associado ao colageno e alginato de célcio, € uma
6tima alternativa para o tratamento de queimaduras graves,
preparando as areas, antes com exposicao de tecidos nobres,
para a autoenxertia cutanea.
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Cod: 32

TRATAMENTO DE QUEIMADURA POR ENXOFRE
LIQUIDO EM FACE E REGIAO CERVICAL: RELATO DE
CASO

JUAN DANIEL LOPEZ PAZ FIGUEROA, FABIOLLA BORONI,
FERNANDO ESBERARD, KARITA DANIELLE MANUARO
DOS SANTOS, FERNANDA BROCHADO MARTINS DA
COSTA SOUTO MAIOR, CAMILA ROCHA CEZARIO PAZ
FIGUEROA

Introducao: As queimaduras séo classificadas, de acordo
com o mecanismo agressor, em fisicas e quimicas. Segundo
estatisticas brasileiras, as queimaduras quimicas correspon-
dem de | a 4% das queimaduras de varias etiologias, com
aproximadamente 36% de letalidade. O enxofre é uma subs-
tancia utilizada na inddstria quimica e pode causar intoxicagao
humana. Se inalado, pode gerar sindrome tdxica, com irrita-
cdo de vias aéreas. Se em contato com pele e mucosas, na
forma liquida, pode gerar queimaduras cutaneas e oculares,
sendo o seu ponto de fusdo de 121,7 graus C. Método: Pa-
ciente género masculino, 36 anos, funcionario da Refinaria de
Dugue de Caxias (REDUC), no cargo Caldereiro, com histéria
de queimadura no ambiente de trabalho por enxofre liquido,
acometendo face e regido cervical anterior (2° grau) até fur-
cula esternal, totalizando 1% de superficie corporal queima-
da. Foi prontamente atendido e transferido para o Centro de
Tratamento de Queimados, sendo submetido a curativos se-
riados e didrios com pomada de sulfadiazina de prata e nitrato
de cério, coberto com malha de celulose com emulsao a base
de petrolato. Descartadas lesdes oculares pela Oftalmologia.
Resultados: O paciente evoluiu com cicatrizacdo satisfato-
ria das lesdes da face e melhora das lesdes cervicais no mo-
mento da alta hospitalar 4 dias apds a internacao. Recebeu
orientacdes de nao se expor ao sol e manter curativos didrios.
Continuou acompanhando via ambulatorial até completa cica-
trizacdo das lesdes, com bom resultado estético. Discussao:
O didxido de enxofre é um gés téxico e corrosivo na presenca
de umidade, agindo principalmente no sistema respiratério,
exercendo uma agao corrosiva e causando grande irritacao.
Os pacientes acometidos por queimaduras térmicas causadas
por agentes quimicos, tal qual o enxofre liquido, necessitam
de atendimento especializado para melhor conducao do caso.
O atendimento rapido ao paciente e acompanhamento por
equipe especializada foi fundamental para melhor condugio
do caso descrito. Conclusdo: A queimadura por enxofre li-
quido apresentada no caso, foi tratada de forma semelhante a
uma queimadura térmica de mesma magnitude quando cau-
sada por outro agente, e a evolucdo clinica foi semelhante.
Curativos seriados e vigilancia clinica foram fundamentais para
a boa evolucao do caso.

Cod: 47

ULCERA DE MARJOLIN EM CICATRIZES DE
QUEIMADURAS

LAURA DORNELAS CORREA, MARILIA DE PADUA
DORNELAS CORREA, LARISSA VITORIA DORNELAS,
MARILHO TADEU DORNELAS, CARLA MONTEIRO YUNG
CONDE, ISABELLA MENDES MONTEIRO DE BARROS,
PAULA VALENTE DA SILVA

Ulcera de Marjolin é um termo que se refere a alteracoes
malignas que ocorrem em Ulceras cronicas e feridas da pele,
fistulas e queimaduras prévias. Seu desenvolvimento tem sido
notado em queimaduras de mais de 30 anos. Tem uma taxa
metastatica geral maior que 40% e a incidéncia de envolvi-
mento de linfonodos regionais em cicatrizes de queimadura é
aproximadamente 35%. Devido a natureza focal da transfor-
magao maligna em cicatrizes de queimaduras, bidpsias excisio-
nais devem ser realizadas, pois as bidpsias com punch podem
ser negativas. Objetivo: Apresentar a conduta do Servico
de Cirurgia Plastica do Hospital Universitario da UFJF e da
Clinica Plastic Center, em Ulcera de Marjolin em cicatrizes
de queimaduras. Método: Revisio dos prontuarios de 22
pacientes, atendidos nos Ultimos 10 anos, com histéria clinica
e exame fisico sugestivos de tumoracdo maligna em cicatriz de
queimadura. Foram submetidos a resseccao ampla da lesédo
com margem de seguranga, sob anestesia geral. As ressecgdes
em bloco foram feitas com bisturi frio para ndo mascarar a
avaliagdo da anatomia patolégica. Mantidos curativos didrios
com sulfadiazina de prata |% até o resultado da bidpsia. Se
as margens estivessem livres, as reconstrugdes com enxertos
cutdneos ou retalhos eram realizadas, dependendo da érea
atingida. Caso alguma margem ainda estivesse comprometida,
era feita a ampliacdo com reconstrugdo a seguir. Nenhum de
nossos pacientes foi submetido a radioterapia complementar.
O tempo médio de internamento foi de |5 dias e a seguir
feito acompanhamento ambulatorial por cinco anos. Resul-
tados: Os resultados sdo considerados bons, devido ao fato
de muito destes individuos que estavam isolados socialmente,
pelo odor exalado pela ferida, assim como pela dificuldade
em manter seus curativos e vestuério limpos da secrecao pro-
duzida pela ferida, retornaram a uma vida normal. Quanto
a presenca de metdstases e recidivas locais, até o momento
nenhum apresentou tais complicacbes. Conclusao: A pre-
vengao aqui também é o melhor tratamento, j& que ndo foi
possivel evitar a queimadura. As lesdes tratadas adequada-
mente evitando retracdes e bridas ndo terdo feridas de repeti-
cao e, consequentemente, a malignizagdo da drea de cicatriz.
A hidratacdo, protecao solar e orientacao do paciente sobre
sua cicatriz, levara a um diagnostico precoce e melhora do
progndstico.
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Cod: 46
USO DA MATRIZ TLC NA NECROSE PENIANA

KARINA VANZAN MAIO RODRIGUES, IRENE DAHER
BARRA, KERLY BADARO, CAMILA MACEDO DOS SANTOS,
MATHEUS DORNELLES FICK, ANA KARINA MANHAES

Objetivo: Esse relato de caso mostra um garroteamento pe-
niano no gargalo de uma garrafa para tratar incontinéncia urinaria,
realizado por um paciente idoso e deficiente visual, ocasionando
necrose de peniana parcial. Método: O paciente foi submetido a
desbridamento cirlirgico da necrose e tratamento do pénis desen-
luvado e infectado com o curativo Urgo Tul Ag, com trocas a cada 4
dias. Em apenas 3 trocas a ferida ficou limpa e pronta pra enxertia.
Resultados: O enxerto integrou bem e o paciente obteve alta
com 7 dias de pos operatorio sem complicages. Conclusoes: O
Urgo Tul Ag permitiu trocas esparssas, e diminuiu a dor local, uma
vez tratava-se de um curativo ndo aderente e atraumatico. O cura-
tivo mostrou ser eficaz para tratar a infeccdo da ferida e propiciou a
formacdo precoce de tecido de granulagdo para a enxertia e, como
consequéncia, reduziu o tempo de internagao hospitalar.

Cod: 15

USO DA REALIDADE VIRTUAL EM UM CENTRO DE
TRATAMENTO DE QUEIMADURA PEDIATRICO DO
SUL DO BRASIL

MARIA ELENA ECHEVARRIA GUANILO, SOLIANE SCAPIN,
PAULO ROBERTO BOEIRA FUCULO JUNIOR, REBECA
COIMBRA, JERUSA CELI MARTINS, NATALIA GONCALVES E
RENATA RODRIGUES BISPO

Obijetivo: Relatar a experiéncia da utilizacdo da Realidade Vir-
tual (RV) em um Centro de tratamento de queimadura (CTQ) pe-
didtrico do Sul do Brasil. Relato do caso: Ha cerca de um ano
é desenvolvida, no CTQ do Hospital Infantil Joana de Gusmao de
Santa Catarina, uma pesquisa que envolve a utilizacdo da RV como
estratégia para o cuidado de enfermagem. O estudo utiliza como
ferramenta os éculos de RV durante a troca de curativos de criancas
de 7 a |5 anos, e tem como objetivo identificar os efeitos desta tec-
nologia na diminuicao da percepcao dolorosa, por meio da distracdo
a partir da imersao. Os resultados preliminares tém demonstrado
diversos beneficios, entre os quais se destacam a diminuicao da in-
tensidade dolorosa (medida através da escala de fases e numérica),
reducdo da ansiedade (medida através da Escala Multidimensional
de Ansiedade para Criancas), além do aumento da diversao e distra-
¢do no momento da realizagdo da troca de curativos (avaliados pela
observacdo dos pesquisadores). Além disso, ha poucos relatos de
vertigem durante o uso e também auséncia ou reducio da utiliza-

cdo de medicacdes de resgate. Destaca-se a aceitacdo do uso desta
tecnologia pela equipe, que entende que a RV apresenta-se como
uma estratégia facilitadora para os cuidados prestados, uma vez que
durante o uso dos dculos as criancas tornam-se mais colaborativas.
Ainda, como beneficios destaca-se a praticidade de colocar e retirar
o equipamento, além da facilidade de armazenamento, transporte
e custo. Como desafios da pesquisa, ressalta-se a dificuldade de pa-
dronizagdo da intervencao, uma vez que cada crianca utilizaa RV em
momentos distintos durante a troca de curativo. Além disso, por se
tratar de uma tecnologia de imagem 3D reproduzidas por meio de
Oculos, as criancas que apresentam queimadura em face, pavilhao
auricular e couro cabeludo ndo podem fazer uso da mesma. Con-
clusao: A RV apresenta-se como uma tecnologia promissora no
alivio da dor durante a troca de curativos de criancas queimadas. No
entanto, é necessaria a ampliagao da utilizacio e maior conhecimen-
to dos profissionais sobre a possibilidade de utilizagdo.

Céd: 51

USO DE PLATAFORMAS DE TELEMEDICINA PARA
DIAGNOSTICO, TRATAMENTO E SEGUIMENTO ESPE-
CIALIZADO EM FERIDAS: PERSPECTIVAS NACIONAIS

LAURA CORREA MEYER BECKER, PAULA REGINA TAVARES
VIEIRA E JOEL PRUSS

A Telemedicina (TM) utiliza tecnologias de comunicagdo para a
transmissao a distancia de informacdes relacionadas a salde. Esse
recurso ja vem sendo utilizado mundialmente em varias especiali-
dades médicas. O objetivo desse trabalho é difundir conhecimento
sobre teledermatologia, tecnologias e salde, pesquisando artigos
cientfficos em fontes confidveis de pesquisa. Realizou-se uma busca
na PubMed sobre artigos com a tematica teledermatologia e tra-
tamento de feridas, a fim de quantificar e qualificar a tematica em
nivel nacional e internacional. Foram encontradas 225 publicacdes
usando exclusivamente o termo de busca “telemedicine and wound
care” entre 2010 — 2017, disponiveis em texto completo, gratuitos
e em inglés, portugués ou espanhol. No contexto focado aos por-
tadores de feridas varios trabalhos de revisdo tém ressaltado que a
telemedicina e o uso de imagem para lesdes de pele sao ferramentas
precisas, eficazes e economicamente viaveis. Nao foi encontrado
nenhum artigo nacional sobre a temética, que revela nosso nivel de
desenvolvimento em relagdo a outros paises no que tange a tele-
medicina. No gerenciamento de feridas, os trabalhos se voltam para
afirmar que a tecnologia é considerada uma ferramenta inovadora
para o cuidado dos portadores de feridas tais como: os tratamentos
de feridas pds-operatérias, trauma e pacientes de lesdo acidental,
queimaduras, diabetes e outras doencas degenerativas, Ulceras de
pressao e procedimentos envolvendo lesées de pele. O tratamen-
to de feridas é uma especialidade que certamente se beneficia dos
artificios da telemedicina. Seu uso minimiza a necessidade de deslo-
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camentos, facilita a interagdo entre pacientes e profissionais de sau-
de, melhora o acesso aos servicos especializados e reduz custos. A
Atencao Priméria tem papel importante e a utilizagdo de plataformas
reconhecidas de telemedicina serd capaz de produzir bons frutos
nesse campo, ocasionando por consequéncia um maior interesse
da comunidade cientffica e clinica nacional, na busca de reduzir esta
lacuna existente entre as diversas populacoes.

Cod: 44

USO DO CURATIVO URGO TUL AG EM FERIDAS
COMPLEXAS

KARINA VANZAN MAIO RODRIGUES, IRENE DAHER
BARRA, MARIA CASSIANA DIAS DA SILVA

Objetivo: Mostrar a aceleracdo da cicatrizacio promovida
pelo curativo UrgoTul® Ag, que através de sua matriz cicatrizante
TLC (Lipido Coloide) AG (Prata), que tratou a infeccao da ferida e
promoveu uma cicatrizagdo linear da mesma, permitindo a cober-
tura cutanea precoce. Método: Apresentamos 3 casos de pacien-
tes, nos quais foi utilizado o curativo UrgoTul® Ag. Com apenas 3
trocas, a ferida mostrou-se totalmente limpa e granulada, pronta
para enxertia. Todas as feridas foram submetidas a mesma meto-
dologia para troca dos curativos. Inicialmente, a ferida foi lavada
com soro fisioldgico, e a seguir desbridados restos de tecidos des-
vitalizados ou debris. Usamos polihexanida para limpeza da ferida,
e deixamos. Sem secar, colocamos o Curativo Urgo sobre toda
ferida, inclusive osso e tenddo, além do tecido de granulagéo. Por
cima, colocamos gaze queijo e crepom. O curativo era trocado a
cada 4 dias (3-5 dias), sendo repetido 0 mesmo processo de lim-
peza e desinfeccdo. Resultados: Nos 3 casos observamos me-
Ihora da ferida com apenas 3 trocas do curativo (10-15 dias), fican-
do com tecido satisfatério, com cobertura das estruturas nobres e
promovendo a granulacdo da ferida, ficando pronta para receber
cobertura cutdnea, por enxertia e/ou retalho fasciocutaneo, sem
sinais de contaminacdo ou infeccao da ferida. Apds seu uso, ambos
pacientes foram submetidos a cirurgia no prazo de 15 dias apds
inicio do tratamento com UrgoTul® Ag e em perfodo de 21 dias
tiveram alta hospitalar. Conclusées: O UrgoTul® Ag provou ser
eficaz para acelerar a cicatrizagdo através do crescimento rapido
do tecido de granulagdo, tornando esse tecido regular e homogeé-
neo pelo estimulo de fibroblastos e queratindcitos na ferida. E de
facil aplicacdo maleével, recortavel, ndo aderente ao leito da ferida,
de poliéster impregnado por matriz TLC (Lipido Coloide) e prata

(Ag). Mostrou ainda ser eficaz na limpeza da ferida destruindo o
biofilme (inclusive a osteomielite), organizando o tecido e prepa-
rando leito para enxertia precoce.

Céd: 52

UTILIZACAO DE MATRIZES DERMICAS NO
TRATAMENTO DE QUEIMADURAS

IRENE DAHER BARRA, KARINA VANZAN MAIO
RODRIGUES, KERLY BADARO, CAMILA MACEDO DOS
SANTOS, MATHEUS DORNELLES FICK

Introducao: A utilizacdo de matrizes dérmicas no tratamento
de feridas complexas, incluindo queimaduras e sequelas cicatriciais
das mesmas, vem se propagando na Cirurgia Reparadora. O Ser-
vico de Cirurgia Plastica e Centro de Tratamento de Queimados do
Hospital Municipal Souza Aguiar, localizado no Rio de Janeiro, re-
cebe um grande nimero de pacientes vitimas de lesdes complexas
e sequelas. Demonstramos neste estudo a nossa experiéncia com
a utilizacdo das matrizes dérmicas em 10 pacientes. Objetivo: O
presente estudo tem como objetivo avaliar a utilizagdo das matrizes
dérmicas no tratamento de queimaduras e sequelas das mesmas.
Método: Apresentamos um estudo retrospectivo de 10 casos,
inicialmente, nos quais utilizamos as matrizes dérmicas Matriderm,
Integra e Pelnac. Os pacientes foram selecionados de acordo com a
profundidade da queimadura, tempo de evolucio até a epitelizacao,
aspecto final da cicatriz avaliado pela Escala de cicatrizes de Vancou-
ver. Resultados: Notamos resultados bastante consistentes na uti-
lizagdo das matrizes. As feridas complexas oriundas de queimaduras
elétricas, com evolucdo arrastada, foram finalmente resolvidas com
a utilizacdo do produto, no caso o Matriderm. A matriz Integra foi
utilizada um caso de contratura cicatricial, com resultado também sa-
tisfatério. A matriz Pelnac de origem porcina foi utilizada em 2 casos
de queimaduras elétricas. Vale ressaltar que a confeccao de retalhos
microcirirgicos ou fasciocutaneos era possivel nos casos avaliados,
porém demandaria maior custo final e aumentaria a morbidade do
tratamento cirlirgico dos pacientes. Independentemente do custo
inicial elevado do material, se analisarmos o custo final do tratamen-
to, concluiremos reducdo do tempo de internagdo e nimero de
cirurgias. Conclusao: De acordo com a observacao clinica e andli-
se dos casos tratados, podemos inferir que a utilizacdo das matrizes
dérmicas se apresenta como excelente op¢ao terapéutica para o tra-
tamento de queimaduras complexas, assim como para a abordagem
das contraturas cicatriciais.
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