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Principais caracteristicas das feridas oncologicas

Carissia Aguiar da Silva®
Dyegisla Fernanda de Araujo Viana?

Resumo:

De maneira geral, o enfermeiro ocupa importancia na avaliacdo das feridas, devido sua
formacgdo generalista e por sua dedicacdo ao cuidado do paciente de forma holistica. O
objetivo foi analisar como se apresentam as feridas oncoldgicas em pacientes com problemas
epitelias devido a neoplasia. Buscou-se também, identificar as melhores praticas da
enfermagem no tratamento usado em feridas oncoldgicas de acordo com a caracteristica
apresentada pela ferida, e verificar o manejo das feridas oncoldgicas. .Trata-se de uma
revisdo bibliogréfica, do tipo integrativa obtidas a partir das bases de dados: Centro Latino-
Americano de Informacdo em Saude (Lilacs) e Medical Literature Analysis and Retrieval
System Online (Medline). Scientific Eletrénic Library Online (SCIELO), Biblioteca Virtual
em Saude (BVS), no periodo de agosto a novembro do ano de 2020. As feridas oncoldgicas
se caracterizam como feridas que podem receber tratamento, desde que o0 cancer se
encontre em fase inicial e tenha possibilidades de cura. Conclui-se que as principais
caracteristicas das feridas oncoldgicas sdo: odor, sangramento, exsudato, necrose e a dificil
cicatrizacdo. Por isso o tratamentos dessas feridas pode ser considerado um cuidado paliativo.
Os principais curativos usados nessa feridas sao: Alginato de célcio, hidrogel, carvéo ativado,
sulfadiazina de prata e hidrocoldide.

Palavras-chave: Enfermagem oncologica. Cuidados de Enfermagem. Ferimentos e Lesdes. O
Abstract:

In general, the nurse occupies importance in the assessment of wounds, due to his general
training and his dedication to caring for the patient in a holistic way. The objective was to
analyze how oncological wounds look in patients with epithelial problems due to neoplasia.
We also sought to identify the best nursing practices in the treatment used in oncological
wounds according to the characteristic presented by the wound, and to verify the management
of oncological wounds. This is an integrative bibliographic review obtained from the
databases: Latin American Center for Health Information (Lilacs), Medical Literature
Analysis, and Retrieval System Online (Medline). Scientific Eletronic Library Online
(SCIELO), Virtual Health Library (VHL), from August to November of the year 2020.
Oncological wounds are characterized as wounds that can receive treatment, as long as the
cancer is in its initial phase and has healing possibilities. It is concluded that the main
characteristics of oncological wounds are: odor, bleeding, exudate, necrosis and difficult
healing. Therefore, the treatment of these wounds can be considered palliative care. The main
dressings used in these wounds are: Calcium alginate, hydrogel, activated carbon, silver
sulfadiazine and hydrocolloid.
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1 INTRODUCAO

O cancer é tido como um problema no ambito da satde publica, pois, € a segunda
principal causa de mortalidade no Brasil, tem manifestacdo em torno de 600 mil novos casos
no biénio 2016-2017. As estimativas revelam a elevacdo do numero de casos a cada ano,
principalmente nos paises em desenvolvimento, como o Brasil (INCA, 2012).

Cerca de 5 a 10% das pessoas com cancer em estagio avancado apresentam feridas
oncologicas comumente originaria devido as neoplasias cutaneas primarias ou metastases,
com maior prevaléncia em idosos na faixa de 60-70 anos de idade (AGRA, 2013). Sendo
assim, € comum aparecer  feridas oncoldgicas, que podem ser compreendidas como o
resultado de dois fatores, ou seja, devido a autonegligéncia e demora por parte do paciente em
procurar 0s servicos de saude e/ou diagnoéstico tardio do profissional para dar inicio ao
tratamento da doenca (AGUIAR & SILVA, 2012).

As lesdes tumorais sdo formadas pela absorcao de células com neoplasias, que tendem a
infiltrar nos tecidos circunvizinhos e originar metastases nas estruturas da pele. Assim a
integridade do tegumento € rompido, levando a formacdo de uma ferida evolutivamente
exofitica, que ocorre em decorréncia da proliferacdo celular descontrolada causada pelo
processo de oncogénese. Portanto, o processo de formacdo da ferida neoplésica inclui trés
eventos: crescimento do tumor; neovascularizacdo; invasdo da membrana basal por células
saudaveis gque leva ao processo de crescimento expansivo da ferida na superficie afetada
(MELO et al, 2019).

As lesdes oncoldgicas tem importancia impar nos cuidados de enfermagem, uma vez
gue a preocupacao na assisténcia prestada ao cliente com céancer, diz respeito colaborar com
tratamento para aliviar as repercussdes anatbmicas, emocionais e sociais na vida do
acometido pela ferida oncolégica. Com isso, o profissional enfermeiro tem um papel de
grande importancia no cuidado, educacéo e promocdo de salde desses clientes. Diante deste
cenario o enfermeiro deve ter dominio sobre o processo terapéutico, coberturas e materiais
disponiveis no mercado utilizados no tratamento de feridas (AZEVEDO et al, 2014).

De maneira geral, 0 enfermeiro ocupa um papel fundamental na avaliacdo das feridas,
devido ser o profissional que estd em contato continuo com o cliente. Ademais, sua
competéncia profissional permite a realizacdo da anamnese e exame fisico corretos, indicacdo

e realizagcdo da intervencdo adequada para cada situagdo, cujos objetivos sdo manter a



integridade tissular, diminuir o desconforto, promover sono reparador, autoaceitacdo, além de

educar sobre os cuidados com a pele e prevengéo de complicacdes (DEALEY, 2017).

De acordo com o exposto acima este trabalho tem como objetivo geral: analisar como se
apresentam as feridas oncoldgicas em pacientes com problemas epitelias devido a neoplasia.
E como objetivos especificos: identificar as melhores préticas da enfermagem no tratamento
usado em feridas oncologicas de acordo com a caracteristica apresentada pela ferida, e
verificar o manejo das feridas oncoldgicas.

A partir dos objetivos supracitados levantou-se a seguinte hipdtese: As principais
caracteristicas das feridas oncdlogicas sdo: odor, exsudato, sangramento, prurido e nerose. Os
cuidados de enfermagem realizados pelo profissional enfermeiro no tratamento de feridas
oncologicas sdo: avaliacdo da ferida e a escolha da cobertura adequada visando melhorar a

qualidade de vida do cliente com lesdo oncoldgica.

2 REVISAO DE LITERATURA

Caracteristicas das Feridas Oncoldgicas

As feridas oncoldgicas se caracterizam como feridas que podem receber tratamento,
desde que o cancer se encontre em fase inicial e tenha possibilidades de cura; porém,
quando o processo patoldgico se encontra em fase avancada e o tratamento antineopléasico nao
tem mais sucesso, a conduta aderida é paliativa, com o intuito de amenizar os sintomas de
ordem fisica e psicossociais (MELO et al, 2019).

Devido o crescimento anormal e de forma desorganizada, ocorre a formacdo, no sitio
da ferida, de agregados de massa tumoral necrética, onde se dara contaminagdo por micro-
organismos aerobicos (MELO et al, 2019).

A ferida oncol6gica apresenta sintomas prevalentes, tais como dor, exsudato,
sangramento e necrose além do odor caracteristico. A intervencdo a nivel de pele e o controle
dos sinais e sintomas s@o as prioridades da assisténcia de enfermagem dispensada a esses
pacientes. O odor desagradavel e fétido que emana dessas feridas se torna destacado, e
diretamente ligado a necrose devido a essa caracteristica marcante da leséo o cliente se sente
desconfortavel e por isso acaba por se isolar (GOZZO et al, 2014).

Durante o atendimento ao cliente com ferida oncoldgica o enfermeiro trabalho

cooperando no sentido de buscar a melhor avaliagdo da ferida quanto a: localizagdo, tamanho,



configuracdo, area de envolvimento, cor, extensdo, fistula ao redor exsudato, sangramento,
dor, prurido, descamacéo, sinais de infeccdo, acometimento ou invasdo de 6rgédos e sistemas.
Também deve avaliar a progressdo ou mudanca na ferida, definir os produtos de forma
criteriosa a serem usados na ferida, verificar as necessidades educacionais do cliente/cuidador
quanto aos cuidados com a ferida no pos alta e encaminhar o cliente a psicologia/servico
social de forma assertiva (MELO et al, 2019).

Considerando o profissional enfermeiro como membro ativo e integrante da equipe de
cuidados paliativos e, em geral, responsavel pela realizacdo dos curativos, cabe a ele
desenvolver as competéncias e habilidades que Ihe permitam conhecer e identificar as
caracteristicas da ferida neoplésica, objetivo é subsidiar cientificamente a implementagdo de
medidas especificas e adequadas para cada ferida (ANGRA, 2013).

As feridas oncoldgicas afetam a qualidade de vida do paciente, principalmente no que
se refere aos disturbios epiteliais que causam ao paciente. LesGes oncoldgicas sdo um fator
agravante na vida do paciente com cancer, pois essas feridas desfiguram cada vez mais o
corpo e se tornam frageis, dolorosas, misteriosas e malcheirosas, tornando o curativo eficaz,
confortavel e esteticamente aceitavel para o cliente. a equipe assistencial (AGRA, 2013).

As lesdes cancerigenas, especialmente aquelas na cabeca e pescogo, tém um impacto
negativo na vida dos pacientes, pois causam alteracbes de imagem, bem como fatores
socioeconémicos, bioldgicos e psicoldgicos, desta forma o cuidado de enfermagem deve ser
realizado em conjunto a uma equipe multiprofissional,objetiovando atencdo individualizada e

centrada para a abordagem desses aspectos (CASTRO et al, 2014).

Tratamento das Feridas Oncoldgicas

As feridas oncoldgicas podem ser estadiadas da seguinte forma: 1 Pele integra, tecido de
coloragdo avermelhada ou violaceo, nédulo visivel, assintomatico; 1N: Ferida apresenta uma
abertura pequena com exsudato claro ou purulento porém sem odor; 2: Ferida aberta atingindo
derme e epiderme com ulceracGes superficiais; sem presenga de exsudato ou em pequena
guantidade, dor e odor ocasionais; 3: Ferida contemplando o subcutaneo com caracteristicas
friaveis, com necrose, aderido ou liquefeito e presenca de exsudato e odor; 4: Ferida tumoral
com invasdes de tecidos profundos e com presenca de exsudato em quantidade consideravel,
odor fétido e dor (INCA, 2012).
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As feridas oncologicas também podem ser classificadas de acordo com o odor
manifestado, que na maioria das vezes advem da producdo de acidos graxos volateis pelas
bactérias colonizadoras da ferida. Essa classificagdo é feita em graus, e dividida da seguinte
forma: Grau de odor I: Odor sentido ao abrir o curativo; Il: Odor sentido ao se aproximar do
paciente, com curativo ainda fechado; Ill: Odor sentido no ambiente, sem abrir o curativo,
tem caracteristica forte e nauseante (INCA, 2012).

Ap0s a averiguacdo e analise da situacdo clinica do paciente, cabe a enfermagem iniciar
o curativo na ferida para retirada superficial de bactérias e desbridamento, conter/absorver
exsudato, eliminar o espaco morto (preenché-lo com curativo) retirar a adesdo de gaze as
bordas/superficie da ferida. Desta forma, deve-se manter o leito da ferida umido, promover os
curativos simétricos com a aparéncia do paciente, usar técnica cautelosa visando a analgesia
com a realizagdo do curativo. Tendo finalizado o curativo o enfermeiro deve documentar
todas as intervencdes realizadas durante o procedimento incluindo educacdo feita ao cliente e
familia devendo focar nos pontos de dificuldades de entendimento e habilidade (BRASIL,
2009).

Papel do Enfermeiro no Tratamento de Feridas Oncolégicas

Sendo assim, o enfermeiro, na area do atendimento paliativo, desempenha uma funcgéo
crucial, tendo uma abordagem generalizada, e clinicamente especializada. O enfermeiro
juntamente com a equipe multiprofissional desempenha atividades especializadas para o
controle dos sinais e sintomas da doénca. Nesse contexto é muito importante a perfeita
comunicacdo, a fim de gerar acbes dos varios profissionais em funcdo do cliente, da sua
familia e também da instituicdo. Fazem parte dos cuidados em enfermagens, a avaliacéo,
identificacdo e gestdo da dor, sejam necessidades fisicas, sociais, psicologicas, espirituais e
culturais, bem como agdes objetivas, de cunho pragmatico, como a realizagdo de curativos nas
feridas neoplasicas (FIRMINO, 2009).

E notério que o aumento da ocorrencia do cancer é proporcionalmente ligado a
mortalidade, o que revela a importancia do diagndstico precoce e do tratamento adequado e
propicio. Todavia, nos dias atuais, ainda é perceptivel a tardanca no diagndstico e no acesso a
rede de servigco terapéutica adequada, 0 que gera repercussdo negativa no progndéstico da
patologia (FREITAS et al, 2017).
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Pacientes com neoplasias malignas com mestatase ou seja, quando ja ndo é mais
possivel obter resposta com o tratamento indicado para cura, tem atencdo multiprofissional
direcionada para o controle de sinais e sintomas das lesdes, procurando a promocdo da
qualidade de vida do paciente por meio da prevencédo e do alivio do sofrimento, alcangcando
pontos de natureza fisica, psicossocial e espiritual (HERMES & LAMARCA, 2013).

Conforme a resolu¢do COFEN n 501 de 2015, o cuidado com as feridas oncologicas é
intensamente complexo em razdo do grau de dificuldade da condicéo clinica do cliente, e por
esse motivo, exige um processo de cuidado dindmico, complexo e com atencdo especializada.
Sendo assim, o enfermeiro deve saber implementar os cuidados de enfermagem para o cliente
com ferida oncoldgica, valorizando os aspectos da prevencdo e implementando o tratamento
visando a reabilitacdo do paciente sem traumas ou dores agudas.

A assisténcia de enfermagem ao cliente em cuidados paliativos tras de volta a esséncia
do cuidar, que se encontra em todos os ciclos da doenca, incluindo o morrer e o luto. O
proceder de enfermagem paliativista busca a preservacdo da autonomia do cliente e
disponibiliza conforto na atenuaco dos sinais e sintomas das feridas. E relevante ressaltar que
no cuidado paliativo nenhum profissional desempenha seu papel de forma isolada, pois existe
uma equipe multidisciplinar que precisa trabalhar em conjunto para o bem do cliente e
familia. Outro aspecto do tratamento € a introducdo da familia no processo de cuidar, desta
forma, essa introdugdo familiar ,que deve ser conduzida por toda equipe multidisciplinar
(FONSECA et al, 2013).

3 PROCEDIMENTOS METODOLOGICOS

Trata-se de uma revisdo bibliografica do tipo integrativa. Esse metdédo tem a
finalidade de reunir e resumir resultados de uma tematica ou questdo especifica de forma
sistematica e ordenada, desta forma colaborando para o saber aprofundado da temética que se
prople ser investigada (MENDES et al, 2008).

O modelo integrativo é composto por seis etapas, sendo a primeira etapa a
identificacdo do tema e escolha da pergunta norteadora, na segunda etapa € realizada a busca
em literaturas, usando os critérios para inclusdo e exclusdao dos estudos, na terceira etapa
acontece a coleta de dados, onde séo definidas as informacdes que serdo extraidas dos estudos
selecionados, na quarta etapa realiza-se a andlise critica dos estudos que foram inseridos na
revisao integrativa, na quinta etapa € realizada a discussédo dos resultados, e na sexta etapa

faz-se a apresentacéo da revisao integrativa (SOUZA,2019).
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O presente estudo teve como énfase a seguinte questdo norteadora: Quais as
principais caracteristicas das feridas oncoldgicas? As informagdes para construcdo da
pesquisa, foram obtidas a partir das bases de dados: Centro Latino-Americano de Informacéo
em Saude (Lilacs) e Medical Literature Analysis and Retrieval System Online (Medline).
Scientific Eletrénic Library Online (SCIELO), Biblioteca Virtual em Saude (BVS), no
periodo de agosto a novembro do ano de 2020.

As 4 combinagbes utilizadas nas 4 bases de dados totalizaram 40 trabalhos
encontrados (conforme fluxograma 1), onde foram submetidos aos critérios de inclusdo e
exclusdo. Apds leitura dos titulos foram excluidos 32 artigos; assim foram incluidos 08
artigos na revisdo integrativa que estao distribuidos na Tabela 2.

Como critérios inclusdo, foram verificados os artigos que estavam disponiveis em sua
integra e na lingua portuguesa e que abordassem o tema. Assim, foram selecionados 08
artigos, a partir das palavras chaves inseridos nos Descritores em Ciéncias da Saude (DeCS):
Enfermagem oncoldgica, Cuidados de Enfermagem, Ferimentos e Lesdes.
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Tabela 01- Fluxograma de busca eletrénica nas bases de dados Medline, Lilacs, Scielo e BVS

Figura 01 — Fluxograma da busca sistemética de literatura.
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Tabela 2. Apresentacéo de dados

Base de
Dados

Titulo

Autores/Ano

Consideracoes
/temética
Principais
caracteristicas das
feridas oncoldgicas.

BVS

Cuidados de enfermagem com
feridas neoplésicas.

SOUZA, Raquel et al.
2018.

Condutas do
enfermeiro na
realizacdo do
curativo e aborda a
importancia do
comprometimento
psicossocial que
engloba o cliente
com a ferida
oncoldgica.

BVS

A enfermagem e a implementacéo
de cuidados paliativos, visando a
melhor qualidade de vida do
paciente com ferida oncolégica

MELO, Mayara Azevedo

et al.2019

Analisar quais o0s
cuidados que a
enfermagem pode
implementar para
proporcionar melhor
qualidade de vida ao
paciente com ferida
oncoldgica.

BVS

Prescricdo e uso de metronidazol
para controle do odor em feridas
neoplasicas.

SOUZA, Naua et al. 2019.

O uso do
metronidazol em
feridas oncologicas
com odor, reduz
significamente o
odor
consequentimente
melhorando a
qualidade de vida do
cliente.

BVS

Intervenciones de enfermaria para
pacientes oncoldgicos com odor
fétido em ferida

CASTRO, Freitas, et al

2017.

Apresenta
intervencdes de
enfermagem voltadas
para ferida oncoldgica
gue buscam melhorar
a qualidade de vida
do cliente.




BVS

Avaliacéo do isolamento social em
pacientes com odor em feridas
neoplasicas.

SANTOS, William et
al.2017

Relata a dificuldade
na gestdo dos
sintomas das feridas
dentre eles 0 odor e 0
exsudato a
exarcebacdo desses
sintomas levam o0s
clientes a se
isolaremda sociedade.

BVS

Manejo de sinais e sintomas em
feridas tumorais: revisao integrativa

SACRAMENTO,
Carlos et al. 2017.

Identifica as
intervencdes de
enfermagem
disponiveis para o
controle ou
diminuicéo de sinais
e sintomas
decorrentes de
feridas tumorais em
pacientes
oncoldgicos.

BVS

Cuidados paliativos a pacientes com
feridas oncolodgicas em hospital
universitario: relato de experiéncia

CASTRO, Maria et al.
2014.

Descreve os cuidados
paliativos ofertados a
clientes com ferida
oncoldgica,
enfatizando as areas
do corpo mais
atingida por essas
feridas.

BVS

Pacientes portadores de feridas
neopléasicas em servigos de cuidados
paliativos: contribuicdes para a
elaboracdo de protocolos de
intervencdes de enfermagem.

FIRMINO, Flavia. 2009.

Pacientes excluidos
do tratamento
curativna medida que
0 tempo passa a
ferida vai
progredindo
necessitando da
realizacdo do
controlr do exsudato,
odor, sangramento
dor e prurido.E
importante que se
tenha um protocolo
gue auxilie 0
profissional na
tomada de decisdes.

Fonte: proprias autoras, 2020.




4 APRESENTACAO E ANALISE DOS DADOS

De acordo com Agra (2013), se constitui um grande desafio para o enfermeiro
manejo dos sinais e sintomas da ferida oncoldgica, acentuando-se o odor, que € o principal
causador do destanciamento por parte do cliente com a sociedade, resultando desta forma na
diminuicdo acentuada da qualidade de vida do mesmo, podendo trazer até mesmo o
adoecimento mental, tornando assim o processo mais doloroso tanto para o cliente como para
a familia.

As feridas oncoldgicas também podem ser classificadas de acordo com o odor
manifestado, que na maioria das vezes advém da producdo de acidos graxos volateis pelas
bactérias colonizadoras da ferida. Essa classificacdo é feita em graus, e dividida da seguinte
forma: Grau de odor I: Odor sentido ao abrir o curativo; 1l: Odor sentido ao se aproximar do
paciente, com curativo ainda fechado; Ill: Odor sentido no ambiente, sem abrir o curativo,
tem caracteristica forte e nauseante (INCA, 2012).

Para CASTRO et al (2014), as interve¢des usadas para o controle do odor da ferida
oncologica sdo realizacdo desbridamento autolitico utilizando como cobertura o hidrogel,
desbridamento enzimatico, métodos mecéanico suaves, irrigacdo com pressdao ou
desbridamento ciragico, tambem destaca o uso tépico de metronidazol gel 0,75%-0,8% ou
1%, metronidazol spray.

De acordo com SOUZA (2019) o uso de metronidazol gel sobre a ferida oncoldgica
com grande quantidade de exsudato e com odor fetido reduz significamente esses sintomas
apos 14 dias de uso, 0 mesmo possui indicacdo para uso em feridas colonizadas por bactérias
anaerobias, porém, como todo antibi6tico ndo deve ser usado indiscriminadamente.

Ja no que se refere ao uso de coberturas para controlar o odor da ferida, pode-se
utilizar curativos oclusivos de prata, curativos de carvdo, curativo antimecrobianos, de
espuma, algenato de calciohidrofibros, carvéo ativado, tabletes macerados envolvidas em gaze
estéril e aplicados na camada superior de curativo (CASTRO et al, 2017, SANTOS et al,
2017).

De acordo com os estudos de CASTRO et al (2017) no que tange ao uso de coberturas
para o controle do odor € cabivel utilizar curativos ocluivos de prata, curativos de carvao,
curativos antimicrobianos, curativo de espuma,alginato de calcio, hidrofibras,carvéo ativado
tabletes macerados, pois, a ferida com odor fétido estar contaminada, o curativo que tem a
funcdo bacteriostatico ou bactericida vai impedir o crescimento ou diminuir o0 mesmo, com

essa acdo da cobertura € possivel controlar o odor da ferida.



Segundo estudos levantados para se realizar o controle do exsudatono do exudato é
viavel utilizar cloreto de sodio a 0,9%, hidrocoldide, vitamina A e D. Em muitos casos
considera-se 0 uso de carvao ativado e alginato de calcio para realizar o0 manejo do exsudato
(AGRA, 2013).

Para Leite (2009), a dor € outra caracteristica da ferida e deve ser avaliada e
tratada, pois, além dos fatores de ordem fisicos que a originam, existem 0s aspectos de
natureza psicologicos que permeiam a estadia da doenca.

A avaliacdo da dor é imprescindivel para se ter um efetivo controle das praticas
assistenciais por meio de instrumentos padronizados especificos e protocolos. A identificacdo
da dor € de extrema importancia para haver um manejo eficaz. Para monitorar os fendmenos
algicos é recomendado o uso de escalas, tais como a escala visual analdgica (EVA), e para
ameniza-la é aconselhavel realizar analgesia antes de se proceder limpeza e aos curativos
(COSTA, 2016).

Para Agra (2013), para se realizar o controle da dor em ferida oncoldgica pode-se
considerar o0 uso de anestésico tdpico, hidroxido de aluminio, analgesia sistémica, e
radioterapia antialgica e para o controle do sangramento é recomendado 0 uso de esponja
hemostatica a base de colageno, adrenalina tdpica, gazes acetinada e ou embebidas em
solucdo fisioldgica a 0,9%.

Outa caracteristica da ferida oncoldgica € o prurido. Em varios casos € evidenciado
que para o controle do prurido, primeiramente deve-se investigar a etiologia do mesmo. Para
iss0, destacam-se as seguintes acOes especificas: aplicar dexametasona creme a 0,1% no local
da ferida; se o prurido for persistente, investigar, junto com a equipe médica, a necessidade de
terapia sistémica; realizar inspecdo do local, dando uma atencdo especial para os sinais de
candidiase cutdnea ao redor da ferida. Nesses casos, deve-se aplicar pomada sulfadiazina de
prata a 1% (MEDEIRQOS, 2016).

De acordo com os estudos feitos por FREITAS et al (2017), quando a ferida estar
contaminada e com a presenca de exsudato recomenda-se utilizar o carvéo ativado com prata.
Ja quando a ferida tiver a presenca de esxudato e tuneis o mais indicado € utilizar o alginato
de calcio, pois, 0 mesmo vai realizar a absorc¢éo e o desbridamento autolitico.

Estudos de SILVA e NUNES (2020), quando uma ferida apresentar necrose deve-se
proceder com a realizagdo do desbridamento retirando com cautela o tecido necrosado,

realizar curativo e fazer o crontrole de infecgdo junto com a equipe multiprofissional.



Também ressalta a importancia da realizacdo de atividades lidicas e apoio ao cliente e

familia.

Para SACRAMENTO el al (2017), para realizar o controle do sangramento na ferida
oncoldgica convém o uso de agentes topicos como a oxemetazolina spray que tem a funcao

vasocontritora e pode ser associada ao glicopirolato junto com uma cobertura ndo oclusiva.



5 CONSIDERACOES FINAIS

Com o objetivo de estudar as principais caracteristicas das feridas oncologicas e as
coberturas utilizadas nessas feridas levando em consideracdo os sintomas da ferida e verificar
0 manejo dessas feridas.

Diante da revisao de literatura algumas consideracdes merecem destaque, como o odor
gue emana dessas feridas ocasiona o isolamento social do cliente da sociedade e da sua
familia dificultando assim o tratamento e podendo levar ao adoecimento mental. O manejo
dessas feridas é de grande responsabilidade para o profissional, pois, geralmentes os clientes
ja se encontram em fase terminal da patologia e o curativo precisa diminuir significativamente
o0s sintomas da ferida para proporcionar ao cliente uma qualidade de vida melhorada. Também
é importante ressaltar a importancia do profissional enfermeiro frente ao tratamento dessas
feridas, 0 mesmo tem autonomia para prestar o cuidado a esses clientes, escolher a cobertura
ideal, tecnica correta e também deve olhar o cliente de forma holistica.

Ficou constatado que as principais caracteristicas das feridas oncolégicas sdo: odor,
sangramento, exsudato, necrose e a dificil cicatrizacdo por isso o tratamentos dessas feridas
pode ser considerado um cuidado paliativo. Os principais curativos usados nessa feridas séo:
Alginato de calcio, hidrogel, carvdo ativado, sulfadiazina de prata, hidrocoléide. O uso do
metronidazol se mostrou bem eficiente quando aplicado na ferida.

Utilizando de revisBes bibliograficas, teve como limitagdo pouco quantidade de artigos
encontrados, as buscas se resumiram a base de dados on line, mas os artigos encontrados foram
troxeram a tematica de forma clara e objetiva, concluimos que as caracteristicas das feridas
oncoldgicas que mais se evidenciam sdo: odor, exsudato, prurido, dor e necrose. E as coberturas mais
indicadas para esse tipo de ferida sdo: Alginato de calcio, hidrogel, metronidazol creme e carvdo

ativado.
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