ID on line REVISTA DE PSICOLOGIA

Artigo Original
http://idonline.emnuvens.com.br/id
ISSN on-line: 1981-1179

http://dx.doi.org/10.14295/idonline.v8i22.267

Percepcéo dos Portadores de Ulcera Venosa sobre a
Assisténcia de Enfermagem na Atencao Primaria

Francisca Patricia Braga de Brito Farias*; Maria do Socorro Queiroga de Carvalho Passos?
Pollyanna Nayara Belem Leite*; Marianna Leite Barroso*

Resumo: Na atencdo primaria a enfermagem ¢é contemplada com uma dupla dimenséo,
gerencialista/assistencialista, 0 que resgata uma atuacdo ampliada no que diz respeito a execugao de varias aces.
E no contexto assistencialista das agdes de enfermagem que se embasa esse estudo com maior énfase para
atencio primaria a satde do portador de Ulceras Venosas (UV), ja que o cuidado e tratamento das feridas tém
sido um campo de atuacdo dos enfermeiros. As Ulceras Venosas correspondem a uma sindrome em que ocorre
destruicdo das estruturas cutdneas. Esta patologia causa significante impacto social devido ao longo tempo
decorrido entre sua abertura e cicatrizagdo e o elevado nimero de recidivas quando as feridas ndo recebem
assisténcia adequada. Este estudo teve como objetivo analisar a percepcdo dos portadores de Ulcera venosa
diante da Assisténcia de Enfermagem na atencdo priméria. Trata-se de uma pesquisa do tipo exploratorio, de
carater descritivo, de campo com abordagem qualitativa. Foi desenvolvida no domicilio de pacientes cadastrados
nas Unidades Bésicas de Salde localizadas na zona urbana do Municipio de lguatu - CE. A populacdo foi
composta pelos portadores de Ulcera venosa e a amostra representada por sete colaboradores, obedecendo a
critérios de inclusdo e exclusdo. Foi utilizada como instrumento para coleta de dados uma entrevista semi-
estruturada. Os dados foram coletados nos meses de novembro e dezembro de 2011. Para a andlise qualitativa
das informacdes obtidas por meio das questdes norteadoras da pesquisa, foi utilizada a técnica de anélise de
contetido de Bardin (2011). Este trabalho foi norteado pelos aspectos éticos que envolvem pesquisas com seres
humanos, de acordo com a resolucdo 196/96 que assegura o anonimato e a privacidade das informacdes,
caracterizando o perfil dos portadores de Ulceras venosas em sua maioria, 57% com faixa etaria superior a 60
anos de idade, 86% do sexo feminino, 43% com renda mensal de um salario minimo e 57% possuem ensino
fundamental incompleto comprovando assim o baixo nivel de escolaridade dos entrevistados. Os principais
resultados evidenciaram que na percepcado dos portadores de Ulcera venosa ocorre uma falta de compromisso dos
profissionais de enfermagem que prestam assisténcia a eles na Unidade Bésica de Salde e no seu domicilio,
resultando numa assisténcia precéria. Os dados revelam que a uma caréncia de informacdes dos entrevistados
sobre a sua patologia e quanto as acdes fornecidas pela equipe de enfermagem no tratamento das suas lesdes, que
sdo precérias voltadas apenas para troca de curativo e medicacdo. Quanto as dificuldades encontradas pelos
portadores de Ulcera venosa durante o tratamento das lesGes sdo, de um modo geral, aumento dos encargos
financeiros e a falta de assisténcia. Por fim, diante dos resultados deste estudo, fica evidente a necessidade das
contribui¢cdes da equipe de enfermagem na efetivagdo de uma assisténcia de qualidade que englobe todas as
dimensdes do ser e, consequentemente, sua qualidade de vida.

Palavras-chave: Ulcera Venosa; Assisténcia de Enfermagem; Atencdo Primaria.

Perception of Patients with VVenous Ulcer
on Nurse Care in Primary

Abstract: In the primary attention the nursing is contemplated with a Double dimension,
managerial/assistentialist, that rescues an enlarged action respect to the execution of several actions. It’s in the
assistentialist context of the nursing’s actions that follows this research with special attention to the health of the
sick person of venous ulcer, because the care and treatment of the wounds have been a field of work of the
nurses. The venous ulcers correspond to a syndrome where occurs the destruction of the cutaneous structures.
This illness causes a significant social impact, because of the long time between its opening and the heal and the
high number of recidives when the wounds don’t receive the right care. This work had as objective to analyze
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the view of the people that suffer of venous ulcer in the case of the nursing primary attention. It’s a kind of
exploratory research in a descritive way, with a qualitative manner. It has been developed at the home of the
selected patients at Basic Unit of Health, located in the urban zone of the country of Iguatu- Ceara. The
population has been composed of the suffers of venous ulcer and the sample has been represented for seven
contributes following by means of criteria inclusion and exclusion. It was used as an instrument of collection of
data in a semi-structured interview. The data were collected during the months of November and December of
2011. For the qualitative analyzes of the informations, gotten by means of questions thought the research, it has
been used the technique of analyzes of content of Bardin. This research follows the ethical aspects that involve
researches with human being, according to the resolution 196/96 that assure the anonymity and the privacy of the
informations. Characterizing the profile of the suffers of venous ulcer in mostly of the cases, 57% with age group
above 60 years old, 86% of the feminine sex, 43% with a monthly income of the minimum wage, and 57% have
only the elementary school, proving the low-level of school frequency of the interviewed. The main results
showed that in the view of the suffers of venous ulcer occurs a lack of commitment of the nursing professionals
who give them care at the nursing professionals who give them care at the Basic Unit of Health and at their home
resulting in a bad care. The data shows that there is a lack of informations of the people about their pathology
and about the actions supplied for the team of nursing in the treatment of their injuries, this treatment isn’t well
done It"s made just with the change of dressing and medicine. In relation to the difficulties found for those who
suffer of venous ulcer during the treatment of the injuries, they are general, increasing of the financial expenses
and lack of care. At the end, from the results of this research, it’s obvious the necessity of the contribution of the
team of nursing in the effective care of quality that involve all the extent of the human being, and consequently,
his quality of life.

Keywords: Venous Ulcer; Care of Nursing; Primary Attention.

Introducéo

A Atencéo Bésica a Satde é uma politica do Sistema Unico de Satde (SUS) que compreende
um conjunto de ac¢des, individuais e coletivas, englobando promocdo da salde, prevencgdo de agravos,
tratamento e reabilitagio. E o primeiro nivel da atengio (MACHADO e XAVIER, 2005).

Na década de 90 do século XX, o Ministério da Saude implantou o Programa Salde da
Familia (PSF) na intencdo de reorganizar a assisténcia populacional no que diz respeito a atencéo
basica, englobando um complexo de agdes a nivel coletivo e/ou individual na tentativa de prevenir
doencas e promover saude sem, no entanto, excluir o tratamento, diagnostico e a reabilitacdo dos
pacientes. A atencdo bésica além de delimitar e desenvolver acdes a toda uma populacgdo articula-se
oferecendo referéncia, promocéo e prote¢do a salde (SILVA, 2005).

O PSF propde uma nova dindmica para a estruturacdo dos servicos de satde, bem como para a
sua relacdo com a comunidade e entre os diversos niveis e complexidade assistencial. Assume o
compromisso de prestar assisténcia universal, integral, equanime, continua, e acima de tudo resolutiva
a populacdo, na unidade de saide e no domicilio, sempre de acordo com as suas reais necessidades.
Além disso, deve identificar os fatores de risco a que a comunidade esta exposta intervindo de forma
apropriada (BRASIL, 2002).
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etro do PSF, a Enfermagem se constitui num instrumento de trabalho da salde coletiva,
subordinando-se as necessidades de salde da populacdo sobre sua responsabilidade a qual deve
intervir sobre o processo satde-doenca do coletivo. Portanto é sem dificuldades que identificamos que
a presenca do profissional enfermeiro ndo se classifica apenas em atividades de superviséo, controle e
coordenacdo de uma equipe. O PSF contempla a enfermagem com uma dupla dimensdo,
gerencialista/assistencialista, 0 que resgata uma atuacdo ampliada para a enfermagem no que diz
respeito a execucdo de varias agdes (BRASIL, 2004).

E no contexto assistencialista das acdes de enfermagem que se embasa esse estudo com maior
énfase para atencdo primaria a saude do portador de Ulceras Venosas (UV), ja que o cuidado e
tratamento das feridas tém sido um campo de atuacéo dos enfermeiros.

As Ulceras Venosas, também conhecidas como Ulceras de estase, Glceras varicosas e Glceras
flebopéticas, correspondem a uma sindrome em que ocorre destruigdo das estruturas cutaneas, como a
epiderme, derme, podendo atingir os tecidos mais profundos. Normalmente se manifestam no terco
inferior das pernas e iniciam de maneira espontanea ou traumatica, em tamanho e profundidade
variavel, sendo Unicas ou mdaltiplas, caracterizando-se pelas bordas irregulares, superficial, com
presenca de exsudato amarelado e raramente possuem tecido necrético e exposi¢cGes de tenddes
(MARTINS e SOUZA, 2007).

As Ulceras Venosas representam cerca de 70% a 90% dos casos de Ulcera de perna, sendo
comum na populacéo idosa, com frequéncia superior a 4% em idosos acima de 65 anos. Essa patologia
causa significante impacto social devido ao longo tempo decorrido entre sua abertura e cicatrizacéo e
o elevado nimero de recidivas quando as feridas ndo sdo manejadas adequadamente (CARMO,
CASTRO, RIOS e SARQUIS, 2007).

Cerca de 30% das UV cicatrizadas recorrem no primeiro ano e esse valor sobe para 78% no
segundo ano, constituindo assim um dos problemas mais importantes na assisténcia a portadores que
necessitam de tratamento prolongado e de cuidado integral, ja que esta doenca afeta o ser humano por
completo (ABBADE e LASTORIA, 2006).

Considera-se que o tratamento da UV é complexo, de longa duracdo e que necessita de
conhecimento especifico, habilidade técnica, atuacdo interdisciplinar, articulacdo entre 0s niveis de
complexidade de assisténcia e participagdo ativa do portador e seus familiares dentro de uma
perspectiva holistica (BORGES e GOMES, 2001).

Quando a assisténcia aos pacientes com UV é feita de forma inadequada, a lesdo pode
permanecer anos sem cicatrizar, acarretando um alto custo social e emocional. Em inimeros casos,
afasta o individuo do trabalho, agravando as condi¢des socioeconémicas j& precérias (FIGUEIREDO,
2000).
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Ua significativa parcela dos pacientes portadores de UV ndo possui acesso e conhecimento
sobre o tratamento adequado. Muitos pacientes sdo abordados por profissionais de salde que utilizam
técnicas incorretas, devido a inacessibilidade de técnicas e produtos de avangada tecnologia para o
tratamento das lesGes, tornando a referida patologia um grave problema de satde publica. No entanto,
é importante considerar que o tratamento deve ser dirigido ndo apenas as lesdes, mas sim ao individuo
como um todo.

A motivacdo pelo presente estudo advém da experiéncia vivenciada durante os estagios
curriculares do Supervisionado | na Unidade de Salde da Familia, quando houve a oportunidade de
observar os cuidados prestados a um portador de Ulcera Venosa, conhecendo a sua histéria, medos,
duvidas e esperanca de cicatrizacio da ferida. E perceptivel que nessas observagdes o fator psicoldgico
do paciente deve ser levado em consideragdo, pois ha uma influéncia maior no que diz respeito aos
medos, ao preconceito, a autoestima e as emogdes que podem causar. Além do ferimento fisico, sdo
capazes de deixar marcas indeléveis na alma.

Frente a estas consideracGes, surgiu a necessidade de conhecer a realidade assistencial,
propondo as seguintes questdes da pesquisa: Qual a percepcdo dos portadores de Ulceras venosas
quanto & Assisténcia de Enfermagem na atencdo primaria? Os cuidados oferecidos pela equipe de
enfermagem tém tido uma resposta positiva no tratamento das Ulceras Venosas? Quais as dificuldades
gue os pacientes enfrentam durante o tratamento? Quais 0s sentimentos vivenciados pelo paciente em
relacdo a presenca das lesdes?

Considerando que a assisténcia ao portador de UV é um processo complexo e dindmico,
conhecer a realidade podera subsidiar a melhoria da qualidade de vida dos pacientes. Também
ressaltamos que os resultados desta pesquisa poderdo ajudar com o desenvolvimento de novas praticas
educativas que subsidiem uma formagao transformadora, ndo sé a nivel local, mas que, divulgados na
academia, possam servir de referéncia para os discentes, docentes e pesquisadores, possibilitando
desta forma a busca por novos conhecimentos acerca da tematica.

O estudo teve como pontos principais a serem abordados, 0s seguintes objetivos: analisar a
percepcao dos portadores de Ulcera venosa diante da Assisténcia de Enfermagem na atencdo primaria;
averiguar as informagGes dos entrevistados sobre Ulcera venosa; descrever as acfes da equipe de
enfermagem fornecidas aos portadores de Ulceras venosas; verificar as possiveis dificuldades
enfrentadas pelos portadores de Ulceras venosas durante o tratamento; identificar as alteragcbes no
estilo de vida e os sentimentos vivenciados pelos pacientes relacionados com a presenca e o tempo de

existéncia das lesoes.

|d s &ne Revista de Psicologia. Ano 8, No. 22, Fevereiro/2014 - ISSN 1981-1179.
Edigao eletronica em http://idonline.emnuvens.com.br/id



ID on line REVISTA DE PSICOLOGIA 109

http://idonline.emnuvens.com.br/id
ISSN on-line: 1981-1179

Método

Trata-se de uma pesquisa do tipo exploratorio, de carater descritivo, de campo com abordagem
predominantemente qualitativa.

A pesquisa exploratdria visa a proporcionar um maior conhecimento para o pesquisador acerca
do assunto, a fim de que esse possa formular problemas mais precisos ou criar hipdteses que possam
ser pesquisadas por estudos posteriores. Dessa forma, a pesquisa exploratéria proporciona uma visao
geral de um determinado fato e tem como objetivo proporcionar maior familiaridade com o problema
(GIL, 2010).

A pesquisa de natureza descritiva é aquela que tem como foco essencial o desejo de conhecer
uma realidade, ou seja, descrever fatos e fendbmenos de uma determinada situagéo (TRIVINOS, 2010).

Contextualizando o texto acima, a pesquisa qualitativa busca trabalhar com o universo de
significados, motivagdes, crencas, valores e atitudes, correspondentes a um espago mais profundo das
relacdes, dos processos e dos fendmenos que ndo podem ser reduzidos & operacionalizagdo de
variaveis. Este tipo de pesquisa valoriza a compreensdo dos significados dos eventos, sem a
necessidade de apoiar-se em informacdes estatisticas (MINAYO, 2010).

A presente pesquisa foi desenvolvida no domicilio dos portadores de Ulcera venosa
cadastrados nas Unidades Basicas de Salde localizadas da zona urbana do Municipio de Iguatu. O
Municipio consta com 25 Equipes de Salde da Familia, sendo 14 distribuidas na zona urbana que 11
estdo localizadas na zona rural. A escolha da area urbana foi justificada em virtude da
condicionalidade para o deslocamento, e acessibilidade aos domicilios, os quais sdo fatores que
oferecem agilidade na coleta de informagdes.

A populacdo desta pesquisa foi composta pelos pacientes cadastrados nas Unidades Bésicas de
Saude, portadores de Ulcera venosa que recebiam cuidados diretos da equipe de enfermagem. A mostra
foi composta por sete (07) colaboradores. A selecdo da amostra obedeceu a critérios de incluséo e
excluséo.

Foram utilizados como critério de inclusdo para a amostra portadores de Glceras venosas que
estavam em tratamento na atengdo priméria, maiores de 18 anos, ambos 0Ss sexos, apresentavam
capacidade de compreensdo e de comunicacdo e 0s que aceitaram participar voluntariamente da
pesquisa. Dentro do critério de exclusdo portadores de Ulceras venosas que ndo estavam em tratamento
na atencdo priméaria, menores de 18 anos, apresentavam incapacidade de compreensdo e comunicagao

e 0S que nado aceitaram participar voluntariamente da pesquisa.
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A opula(;éo Ou universo é um conjunto de todos os elementos que possuem determinadas
caracteristicas em comum. A amostra seria um subconjunto da populacdo, através dela se permite
estabelecer ou estimar as caracteristicas da populacéo (GIL, 2010).

Foi utilizado como instrumento para coleta de dados uma entrevista semi--estruturada
(APENDICE A), baseada em um roteiro preliminar contendo questdes fechadas que buscam tracar o
perfil socioecondmico dos participantes e questdes abertas que visam & andlise qualitativa proposta
nos objetivos da pesquisa.

Os dados foram coletados nos meses de novembro e dezembro de 2011. Para a efetivacdo da
coleta de dados, realizou a abordagem dos portadores de Ulceras venosas nos seus domicilios. Foi
primeiramente apresentado o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido, seguido da entrevista que
foram gravadas em midia digital no formato MP4 Player Titan 1GB, da marca Mirage, transcritas na
integra. Apos o final da pesquisa os arquivos de audio foram excluidos.

A entrevista semi-estruturada é um dos principais meios de que dispde o investigador para a
realizacéo da coleta de dados. Ao mesmo tempo em que valoriza a presenca do pesquisador, permite
gue o informante alcance a liberdade, a espontaneidade e a legitimidade necessarias, fortalecendo a
investigacdo (TRIVINOS, 2010).

A coleta de dados tem por finalidade reunir os dados pertinentes ao problema a ser
investigado. A coleta e o registro dos dados pertinentes ao assunto tratado é a fase decisiva da pesquisa
cientifica, a ser realizada com o méaximo de rigor e empenho do pesquisador (PADUA, 2004).

Para a analise qualitativa das informagfes obtidas por meio das questdes norteadoras da
pesquisa, foi utilizada a técnica de analise de contetdo como forma de organizacdo dos dados. De
modo geral, a sistematizacdo dos dados segue trés etapas: pré-analise, exploracdo do material e
tratamento dos resultados obtidos e interpretacdo: 1. Pré-analise: organizacdo do material (selecdo dos
documentos); 2. A exploracdo do material: os documentos sdo analisados profundamente, tomando
como base suas hipoteses e referenciais tedricos. Neste momento se criam os temas de estudo e se
pode fazer sua codificacdo, classificacdo e/ou categorizacdo; 3. Tratamento dos resultados obtidos e
interpretacdo: neste momento, a partir dos dados empiricos e informacdes coletadas, se estabelecem
relacdes entre o objeto de andlise e seu contexto mais amplo, chegando, até mesmo, a reflexdes que
estabelecam novos paradigmas nas estruturas e relagdes estudadas (BARDIN, 2011).

Para a realizacdo desta pesquisa foram levados em consideragdo os aspectos éticos contidos na
Resolucdo 196/96 do Conselho Nacional de Saide (CNS), que dispde sobre diretrizes e regulamentos
para realizacéo de pesquisas que envolvem seres humanos (BRASIL, 1996).

O presente estudo foi submetido & analise do Comité de Etica em Pesquisa da Universidade
Regional do Cariri — URCA-CE, aprovado pelo parecer N°97/2011.
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Apbs a aprovacdo foi enviado para a Secretaria Municipal de Satde um pedido de autorizacéo
para realizacdo da pesquisa (APENDICE B); em seguida os portadores de Ulcera venosa que aceitaram
participar do estudo assinaram o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE) (APENDICE
C) em duas vias, contendo todas as informacfes acerca da pesquisa ficando uma via com o
pesquisador e outra com o entrevistado.

Como procedimento ético, todos os participantes receberam explicacdes detalhadas sobre as
finalidades e objetivos da pesquisa, sendo garantido o anonimato, a privacidade e a desisténcia em
qualquer etapa de desenvolvimento da mesma, sem nenhum prejuizo ao sujeito. A partir dai, 0s

entrevistados, voluntariamente, aceitaram em participar do referido estudo.

Analise e Discussao dos Dados

A andlise dos dados foi realizada de acordo com 0s objetivos propostos neste estudo e
organizada em etapas distintas. Na primeira etapa o0s participantes do estudo encontram-se
caracterizados de acordo com os seus dados socioecondmicos. Na segunda etapa os dados qualitativos
referentes as questdes tematicas do estudo foram analisados seguindo os pressupostos da analise de
conteddo (BARDIN, 2011).

A amostra foi composta pelos portadores de Ulcera venosa cadastrados nas UBSs de acordo
com os critérios de inclusdo e exclusdo sendo traduzida com o nimero (n) de colaboradores (n=7).

Na apresentacdo dos dados socioecondmicos dos portadores de Ulceras venosas, verifica-se na
faixa etaria da amostra, 43% tinham idade entre 44 a 59 anos e 57% eram maiores de 60 anos de idade.

Dentre esses resultados referentes a faixa etaria observou-se que a amostra foi
predominantemente constituida por pessoas maiores de 60 anos, pois é caracteristica das Ulceras
venosas acometer em maior proporcdo os idosos, os quais tendem a serem marcados pelo maior
numero de condicdes crénicas degenerativas.

Em relacdo a distribuicdo dos colaboradores segundo o sexo, pode-se observar que 14% dos
participantes sdo do sexo masculino e 86% do sexo feminino. Constata-se uma predominéncia de
Ulcera venosa na populagdo feminina. 1sso ocorre, pois no sexo feminino existem alguns fatores que
contribuem e predispde ao aparecimento de Ulcera venosa.

Quanto a etnia, verificou-se que 43% da amostra apresentam raca de cor branca, 43% de cor
mestica e apenas 14% raca de cor negra. Desta forma observa-se uma menor porcentagem dos

participantes de cor negra.
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Os dados referentes a distribuicdo dos participantes da pesquisa quanto ao estado civil,
constaram que 43% sdo casados, 14% divorciados, 14% relacionamento ndo oficializado e 29%
encontram-se viuvas.

Diante destes dados pode-se perceber que uma parcela significativa dos entrevistados ndo
possui um companheiro para ajudar no enfrentamento do problema, visto que 14% s&o divorciados e
29% sdo viuvas, surgindo dai a necessidade de um cuidador para 0 acompanhamento das suas
necessidades diarias voltadas para o tratamento.

Quanto a renda familiar da amostra estudada, 28,5% relataram possuir renda mensal menor
que um salério minimo, 43% afirmam receber um salario minimo e 28,5% mais de um sal&rio minimo.
Ressalta-se que a maioria dos portadores de Ulceras venosas é de baixa renda.

Sabe-se que o fator econémico é de grande valia e sem ddvida um importante indicador social,
pois ¢ através da renda que as pessoas conseguem comer, vestir, investir na sua propria educagéo e de
seus filhos, garantir recursos para salde, comprar remédios e fazer tratamentos que nao sao
disponibilizados pelo SUS.

No tocante ao grau de escolaridade a tabela 1 mostra que 29% sdo analfabetos, 57% possuem
o0 ensino fundamental incompleto e 14% o ensino médio incompleto. Os dados comprovam o baixo
nivel de escolaridade dos entrevistados, 0 que compromete o tratamento das lesdes, uma vez que a
caréncia de instrucfes prejudica na compreensdo das orientagdes sobre os cuidados com as Ulceras
venosas.

Apesar da literatura ndo evidenciar a relacdo entre o grau de escolaridade e a incidéncia das
Ulceras venosa, sabe-se que essas informacgdes sdo fundamentais para a recuperacéo e o tratamento das
les@es.

Para a mente receber, recordar, analisar e aplicar as novas informagdes, precisa existir uma
certa quantidade de capacidade intelectual, sendo que em casos especiais, como o analfabetismo, é
necessario realizar adaptagdes, durante a implementacdo do ensino sobre satde (TIMBY, 2001).

No tocante a situacdo profissional, verifica-se que 43% dos participantes encontram-se em
situacdo laboral ativa, enquanto 57% sdo aposentados, ou seja, em situacdo laboral ndo ativa.
Observou-se que a maioria dos colaboradores sdo aposentados por idade.

Conhecer e entender o cotidiano dos portadores de Ulceras venosas gera uma reflexdo sobre a
realidade em que estdo inseridos, pois a ocupacéo profissional, a idade, a renda familiar e o grau de
escolaridade estdo interligados, sendo fatores que interferem na qualidade de vida e no estado
biopsicossocial.

Ao término da andlise e discussdes das caracteristicas socioeconémicas, sera apresentada a

andlise das questdes que norteiam a temética em estudo.
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venosas; percepc¢do dos portadores de Ulceras venosas acerca da assisténcia prestada pela equipe de

enfermagem na Atencdo primaria; acbes da equipe de enfermagem fornecida aos portadores de Ulceras
venosas; influéncia da assisténcia de enfermagem nos cuidados com a lesdo; dificuldades vivenciadas
durante o tratamento das lesdes; sentimentos dos portadores de Ulceras venosas relacionados com a
presenca e tempo de existéncia das lesdes; alteraces no estilo de vida dos portadores de Ulcera
venosa.

Ao averiguar as informagdes dos portadores de Ulcera venosa sobre sua patologia. De acordo
com as respostas dos entrevistados, observa-se uma caréncia de informagOes expressa nos relatos

abaixo:

Eu acho que é perigosa, uma doenga que nao tem cura... (P.7)
E cancer é? E provocada das veias? (P.1)

E Ulcera varicosa, das veia quando fica cheia. (P.5)
E das veia, que as veia fica por dento da pele, ai ninguém vé, é da circulagdo... (P.2)

E problema de circulagio... (P.3)

Nos depoimentos acima fica evidenciada a falta de conhecimento dos entrevistados sobre a
sua patologia, 0 que muitas vezes esta relacionada com o baixo nivel de escolaridade que foi
apresentado anteriormente nos dados socioeconémicos. Deste modo torna-se necessario gque 0s
portadores conhecam sua doenca para saber o que esperar de cada situacdo, colaborando, dessa forma,
com sua propria recuperagao.

A caréncia de informagdes da populacdo sobre sua doenca estd ligada a varios fatores tais
como a inexisténcia de um programa educacional efetivo que instrui os individuos, a superlotagdo em
centros de salde que impede o profissional dispor de seu tempo para explicar ao paciente o que
significa sua doenca e a negligéncia dos pacientes em obter tais informacgdes porque muitas vezes o
médico ja esta cuidando dele (OLIVEIRA, 2004).

A variavel escolaridade correlaciona-se positivamente com a qualidade de vida, sugerindo que
0s pacientes com mais anos de estudo podem possuir recursos intelectuais capazes entender melhor
sua patologia, gerando uma melhor adaptacdo com as consequéncias da doenca (MARTINS e
CESARINO, 2005).

Ao analisar a percep¢do dos portadores de Ulcera venosa deste estudo, sobre a assisténcia de
enfermagem que eles recebem na Unidade Bésica de Salde e no seu domicilio, fica evidente nos
depoimentos a seguir a falta de compromisso dos profissionais que resulta em uma assisténcia precaria

conforme fica nitido nas seguintes falas:
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Pra mim é fraca. O pessoal do posto nunca vieram aqui, vem a visita do més so, a
agente de salde mandava eu assinar, ai pronto... A enfermeira nunca vei aqui, ela
ficou de arrumar essa pomada colagenase pra mim, ainda ndo recebi. (P.1)

Antes vinha uma moca do posto que dava assisténcia a mim, muiezinha ela era
muito ocupada ai ela ndo tinha tempo de vim, ela quem atende o povo todim, ela
vinha todo dia de manha... (P.4)

...Agora do posto eu sé recebo meu remédio de pressao, ai um tempo desse eu fui
consultar da minha ferida e a doutora passou foi um monte de remédio. (P.2)

Elas diz, isso ai € coisa normal ndo precisa se preocupar...Eu ia la no postim quando
precisava, nunca vieram na minha casa nao... (P.6)

Ao analisarmos esses recortes de depoimentos, podemos notar que a enfermagem nédo esta
prestando uma assisténcia de qualidade, ndo conseguindo reproduzir uma assisténcia acessivel,
integral e resolutiva, os quais sdo parte integrante dos direitos sociais dos usuérios da Atencdo
Priméria.

A assisténcia ao paciente deve ser diaria e, ao se estabelecerem metas para o cuidado, deve-se
compartilhar com o paciente e seus familiares para que com a equipe decidam as melhores diretrizes a
serem tomadas. Entretanto, essa participacéo exige do enfermeiro boa habilidade de comunicagéo para
identificar e responder as necessidades individuais dos pacientes (CHAPLIN, 2004).

Considerando as percepcdes dos participantes, ressalta-se a necessidade do estreitamento da
relacdo entre profissional e usuarios, em especial a equipe de enfermagem, a qual tem como atribuicéo
a prestacéo direta do cuidado aos portadores de lesdes.

De acordo com as respostas dos entrevistados, as a¢fes fornecidas pela equipe de enfermagem
referente ao tratamento das suas lesdes sdo precdrias, as quais estdo voltadas apenas para troca de

curativo e medicagdo. Podemos observar nos seguintes relatos:

A técnica fazia o curativo e dizia pra eu ndo comer peixe, nada carregado, nem
galinha caipira, nada. (P.4)

...Antes vinha uma pessoa do postim fazer os curativo, ela vinha todo dia mas ndo
vem mais. (P.2)

..Ela passava o remédio sO pra fora e fazia o curativo, ndo fazia orientacdo
nenhuma. S6 quem me orientou foi doutor Nogueira. (P.6)

Através das falas dos entrevistados, € possivel observar que a enfermagem apresenta pouca
participacdo nas agdes referente ao tratamento dos portadores de Ulcera venosa, realizando apenas
troca de curativos, sem fazer orientagbes, o que pode interferir negativamente no processo de

cicatrizacdo, contribuindo para a manutencédo da cronicidade da les&o.
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A Iteratura sustenta que a troca de curativo tem se constituido a principal forma de assisténcia
disponivel. A realizacdo dessa atividade, na maioria das vezes, é delegada ao técnico/auxiliar de
enfermagem, o que denota auséncia de interdisciplinaridade e falta de avaliagdo integral do paciente.”

Dessa maneira o enfermeiro ndo pode ausentar-se, pois ele é de fundamental importancia em
todo o processo de cicatrizacdo. Cabe a este profissional fazer a avaliacdo inicial, orientagéo, escolha
dos produtos, troca de curativos, como também a capacitacao dos técnicos de enfermagem.

Quando os portadores de Ulcera venosa foram questionados sobre a influéncia dos cuidados
oferecidos pela equipe de enfermagem, relacionados com a melhora das lesdes, relataram que antes
melhorava com os cuidados restritos apenas ao curativo, mas infelizmente ndo ha continuidade, como

podemos verificar nas falas a seguir:

Quando a moca do postim fazia melhorava... Agora eu tou melhor e minha menina
aprendeu a fazer o curativo, ela faz do mesmo jeitim... (P.2)

Melhorava quando o doutor passava 0s remédio, mais agora ele sé atende particular.
(P.5)

...O doutor me operou, as vez eu comprava uma pomada e um comprimido ai
miorava mais. (P.6)

Via melhora gragas a Deus, mais néo fico boa de tudo. (P.4)

Com base nos relatos observa-se a necessidade de uma assisténcia de enfermagem que
contemple n&o apenas o cuidado com a pele, a realizacéo de curativos e administragdo medicamentosa,
mas também que possua um olhar mais humano, sensivel e integral, de forma a propiciar melhora
significativa na qualidade de vida do portador de Ulcera venosa.

Na perspectiva do atendimento a salde, é essencial agregar a eficiéncia técnica e cientifica ao
desenvolvimento de acdes que favorecam a melhoria do atendimento a salde. Nesse contexto, a
equipe de enfermagem deve se conscientizar e se preparar para fazer a diferenca no cuidado ao
portador da ferida. O atendimento humanizado exige do profissional a disponibilidade para orientar,
sanar davidas, proporcionando tranquilidade e seguranca (BEDIN, RIBEIRO e BARRETO, 2004).

Os depoimentos a seguir expressam as principais dificuldades encontradas pelos portadores de
Ulcera venosa durante o tratamento das lesdes, as quais estdo relacionadas de um modo geral com o

aumento dos encargos financeiros e a falta de assisténcia.

Ah! Eu encontro. Porque ainda ndo encontrei um remédio para sarar rapido... O
remédio é caro a Colagenase é 54 reais... (P.1)

A enfermeira nem vem olhar, ndo vem fazer meu curativo, eu fui quem comprei
tudo, o soro, comprei a gaze, as vezes eu peco, mais elas diz que ndo ta
esterilizado...(P.7)
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Se eu pudesse dobra essa perna fazia meu curativo, mas quem faz é minha fia. (P.4)

...Fui uma consulta no posto a doutora disse que ndo tinha remédio pra isso. Eu
nunca encontrei tratamento... (P.6)

Eu tenho que fazer um exame, so que ndo consegui. Eu moro sozinha, eu tenho raiva
que a casa é muito grande pra mim, meus filhos mora tudo em S&o Paulo. Eu passo a
tarde todinha com pé levantado. (P.3)

De acordo com os relatos € possivel perceber que a existéncia de uma Ulcera venosa causa
dificuldades no cotidiano do portador, tais como falta de recursos financeiros para comprar produtos
que ndo sdo disponiveis na rede publica, os quais podem gerar um 6nus consideravel na renda familiar
dos usuérios, pois como ja vimos anteriormente, a maioria dos entrevistados deste estudo vive com
uma baixa renda familiar.

As Ulceras venosas representam um importante problema de salde quer por sua prevaléncia,
quer pelos custos econdmicos e sociais decorrentes do tratamento, incapacidade e da dependéncia a
elas associadas (TUYAMA, 2004).

Também é percebivel que viver com a condigdo de ter uma ferida leva a necessidade de uma
assisténcia qualificada para facilitar o tratamento e todos o0s aspectos que envolvem este problema.
Uma leséo influencia de forma significativa no modo de ver e sentir a vida.

Portanto é imprescindivel melhorar a qualidade de vida dos portadores de Ulcera venosa, sendo
fundamental amparo e estimulo para superacdo das dificuldades, quer seja de lazer, fortalecimento
fisico, psiquico ou emocional (DIAS e SILVA, 2006).

Ao identificar os sentimentos dos portadores de Ulcera venosa, sdo notdrias as frustracoes
vivenciadas por eles ao longo dos anos, as quais foram demonstradas por baixa autoestima, dor,
alteracdo da imagem corporal, medo da amputagdo do membro, tristeza e revolta. Conforme os relatos

clarificam:

Vai fazer 30 anos... Horrivel... tinha dia deu num fazer nada, esperava pelos outro,
porque déi mesmo. (P.1)

Ta com 19 anos que tenho essa ferida... Sinto vergonha do povo olhar, porque as
perna tudo ferida, é dificil eu sair... (P.6)

Quase 10 anos... No comego sentia muita dor e ndo andava de jeito nenhum, eu tinha
muito medo do doutor corta minha perna eu ndo dormia de noite, passava a noite
todinha latejando... Agora eu ja me acustumei com a dor. (P.3)

Tem 21 anos... Senti muito medo quando a veia estorou... (P.5)

Faz quais 6 anos...Tinha dia que eu chorava tanto sé faltava ficar doida, s sentada.
(P.4)
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Coo é percebivel nas falas dos colaboradores do estudo, a maioria é portadora das Ulceras
venosas ha muito tempo, as quais ao longo dos anos causam sentimentos desagradaveis devido a dor, a
vontade de chorar, ao medo da amputacédo, a tristeza, a vergonha da imagem corporal alterada e a
impossibilidade de desempenhar as atividades de costumes.

Para muitos pacientes as Ulceras venosas significam autoestima baixa, isolamento social e
aspecto emocional negativo por desencadear constrangimento, tristeza, raiva e dor (BORGES e
GOMES, 2001).

O fato de a Ulcera venosa perdurar por varios anos acaba colocando o portador numa situacao
de apatia, desmotivacdo, comodismo. Essa rotina diaria faz com que ele se acomode e perca a sua
capacidade de acreditar na possibilidade de cura, consequentemente levando a reducdo da autoestima.

Em meio a tanto sofrimento, muitas vezes, o portador de ferida ndo se rende perante a
desfiguracdo de seu corpo, ele luta com determinag&o, visando um dia superar todas as dificuldades
que a ferida imp6s por muitos anos em sua vida, mesmo diante de possiveis marcas que vao além de
alteracOes de pele que atingem o seu individual (VIANA, SILVA, LUZIAL e GUEDES, 2007).

Quanto as alteragdes no estilo de vida fica evidente através dos relatos dos entrevistados que
as Ulceras venosas alteram seu estilo de vida causando muitas vezes abandono de trabalho, mobilidade
fisica prejudicada, dificuldades para realizar suas atividades diarias, vergonha de sair de casa e

também gera a preocupacao em buscar estratégias para esconder a ferida.

Doia muito, ndo dava pra trabalhar, eu trabalhava na prefeitura no carro do lixo, ai
parei quando estourou... (P.6)

Ah é horrivel vocé ndo poder ir a uma praia, vocé ndo pode vestir um short pra sair...
Nem para a igreja eu vou, num vou uma festa, num vou pra canto nenhum, as vez
quando eu tou melhor eu enfrento... (P.1)

...S06 vivo com as pernas trepada em cima do travessero... eu ndo varro casa, quem
varre € minha menina. Olhe eu tinha o costume de varrer a casa quatro a cinco vez
no dia. Nem sento na calgada, fico s6 dentro de casa. Eu tenho fé em Deus que eu
fico boa. (P.4)

Eu dexei de sair, porque com essa perna enrolada, ai o povo fica vixe o que foi na
tua perna, ai fica aquela comédia todinha, ai as vez eu enrolava e vistia uma calca
comprida... (P.7)

Os entrevistados relatam que a Ulcera venosa imp&e a sua vida uma nova rotina, fazendo dele
um individuo mais dependente e que em fungdo desta dependéncia é afastado das suas atividades
cotidianas, levando-o ao isolamento. Assim eles expressam como principais alteracfes no seu estilo de
vida a descontinuidade de suas atividades didrias como trabalhar, passear, realizar atividades
domeésticas e ir a igreja. Estas alteragdes causam um impacto direto em seu meio social, resultando em

modificagdes significativas na sua condicdo de vida, fazendo com que se sinta inferiorizado, limitado.
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O fato de as Ulceras venosas exigirem terapéuticas prolongadas, muitas vezes leva a
necessidade dos seus portadores se afastarem do trabalho o que interfere substancialmente em sua
qualidade de vida (OLIVEIRA, LIMA e ARAUJO, 2008).

Vale ressaltar que a condicéo de existéncia de uma ferida interfere em todo um contexto de
vida, e que é de suma importancia a disponibilidade de um cuidador, seja membro ou ndo da familia,
de modo que possa fornecer carinho e suporte para as suas atividades diarias, retirando o portador do
quadro de soliddo e de exclusdo social, pois o cuidador além de prestar assisténcia deve programar
atividades sociais que estejam dentro da condigdo do portador, restaurando-lhe o sentimento de ser Util
(SILVA et al, 2008).

Percebe-se, entdo, que 0s autores supracitados corroboram com o0s achados da pesquisa,
justificando que a condicdo de ser um portador de ferida leva ao afastamento das suas atividades
laborais e altera o seu estilo de vida, comprometendo a sua satisfagdo com a vida e sua relagdo com o
meio em que esta inserido, demonstrando que o portador precisa conhecer bem 0s aspectos que
envolvem este processo patologico, suas limitagdes e suas potencialidades, para que possa aceitar sua

condicéo e adaptar-se a uma nova forma de viver.

Consideragdes Finais

A realizacdo desta pesquisa permitiu que os objetivos fossem alcangados através dos relatos,
ficando evidente a percepcao dos portadores de Ulcera venosa diante da Assisténcia de Enfermagem na
atencdo primaria, o perfil socioeconémico da populagdo estudada, as informacdes dos entrevistados
sobre sua patologia, as agdes da equipe de enfermagem, as dificuldades encontradas durante o
tratamento, as alteragdes no estilo de vida e os sentimentos vivenciados pelos pacientes relacionados
com a presenca e 0 tempo de existéncia das lesdes.

Este estudo caracterizou o perfil dos portadores de Glceras venosas em sua maioria, 57% com
faixa etéaria superior a 60 anos de idade, 86% do sexo feminino, 43% relataram possuir renda mensal
de um salario minimo e no tocante ao grau de escolaridade 57% possuem o ensino fundamental
incompleto comprovando assim o baixo nivel de escolaridade dos entrevistados.

Na percepcdo dos portadores de Ulcera venosa, ocorre uma falta de compromisso dos
profissionais de enfermagem que prestam assisténcia a eles na Unidade Bésica de Salde e no seu
domicilio, resultando numa assisténcia precaria.

Os resultados apontam que h&a uma caréncia de informagfes dos entrevistados sobre a sua
patologia. Quanto as a¢des fornecidas pela equipe de enfermagem no tratamento das suas lesdes, estas

sdo precéarias voltadas apenas para troca de curativo e medicacdo. As principais dificuldades
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econtrda pelos portadores de Ulcera venosa durante o tratamento das lesdes sdo, de um modo geral,
aumento dos encargos financeiros e a falta de assisténcia.

Também foi imprescindivel identificar os sentimentos vivenciados pelos portadores de Ulcera
venosa ao longo dos anos os quais foram demonstradas por baixa autoestima, dor, alteracdo da
imagem corporal, medo da amputagdo do membro, tristeza e revolta. Segundo 0s entrevistados, as
Ulceras venosas alteram seu estilo de vida causando muitas vezes abandono de trabalho, mobilidade
fisica prejudicada, dificuldades para realizar suas atividades diérias e vergonha de sair de casa.

Assim, diante dos resultados deste estudo, fica evidente a importancia que deve ser dada pelos
profissionais de saude aos diferentes aspectos que estdo envolvidos no processo saude-doenca-
cuidado, a considerar 0s aspectos emocionais, psicolégicos, econdmicos e sociais. Sendo, portanto,
relevante que a equipe de enfermagem possa contribuir com a efetivacdo de uma assisténcia de
gualidade que englobe todas as dimensdes do ser, pois cuidar da Ulcera venosa é tdo importante quanto
0 cuidar da vida.

Deste modo, este estudo colabora no cuidado do portador de Ulcera venosa, possibilitando a
criagdo de um plano de intervencdo mais adequado para cuidar desse individuo, melhorando a
assisténcia prestada e, consequentemente, sua qualidade de vida.

Por fim, esta pesquisa foi de suma importancia ao permitir o enriquecimento como ser
humano, aprendendo a compreender o paciente como um ser que possui angustia, medos e duvidas,
tendo em mente que a Assisténcia de Enfermagem é fundamental para proporcionar um bem estar bio-

psiquico e social para os portadores de Ulceras Venosas.
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