S

UNIFACIG

CENTRO UNIVERSITARIO

A importancia do Estomaterapeuta no Ambiente Hospitalar

Autor: Amanda Pinheiro Breder Pinto.
Orientador: Cinthia Mara de Oliveira Lobato Schuengue.
Curso: Enfermagem. Periodo: 10?Area de Pesquisa: Ciéncia da
Saude.

Resumo: Com intuito de reabilitacdo, prevencao, e aspectos terapéuticos, o
enfermeiro o Estomaterapeuta atua diretamente na qualidade de vida do
paciente ostomizado, cuidando ndo so das feridas, mas também de seu estado
emocional e psicossocial. O objetivo desse estudo é descrever os pontos
importantes e essenciais do enfermeiro Estomaterapeuta dentro do ambiente
hospitalar, e uma sistematizacdo adequada da equipe de enfermagem,
proporcionando novas informacdes sobre o tema. Trata-se de uma revisédo
bibliogréfica, de publicacdes dos dultimos 20 anos. Foram escolhidos 13
publicacdes que atenderam aos critérios estabelecidos pelo estudo. Concluiu-se
que o Estomaterapeuta possui todas as habilidades e conhecimentos
necessarios para o melhor cuidado no tratamento de feridas, abordando o
paciente de forma integral, analisando todas as caracteristicas da ferida,
buscando a melhor estratégia a ser seguida, levando melhor qualidade de vida,
juntamente com a equipe multiprofissional organizando e promovendo um
cuidado sistematizado e continuo, reduzindo o tempo de internacédo e também
0s custos financeiros.
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1. INTRODUCAO

A estomaterapia € uma especialidade que tem como foco principal o
cuidado de pacientes ostomizados, com incontinéncia urinarias e com diferentes
tipos de lesBes responsaveis pela integridade da pele e que sdo ocasionados
por fatores fisicos, quimicos ou biolégicos podendo torna-las agudas ou
cronicas. Muitas das vezes podem ser associadas também a doencas
degenerativas, como ulceras venosas e pé diabético. (EVANGELISTA et
al.,2012; ROCHA et al.,2013; SILVA et al., 2017)

Essa especialidade da Enfermagem, teve seu inicio no final da década
de 1950, sendo reconhecida como exclusiva do enfermeiro em 1980 pelo Word
Council of Enterostomal Therapistis (WCET). No Brasil se consagrou em 1990,
com a criacdo do primeiro curso de Especializacdo Enfermagem em
Estomaterapia na Escola de Enfermagem da Universidade de Sdo Paulo. O
orgao oficial de Estomaterapia no Brasil e a SOBEST (Associacao Brasileira de
Estomaterapia). (BORGES,2016)

Cerca de 3% da populacao brasileira possui algum tipo de leséo, sendo
as mais prevalentes as feridas cronicas. Essas lesdes assim como tantas outras,
€ um grande desafio para os profissionais de salde em suas praticas clinicas do
dia a dia, constatando também que essas feridas ocasionam na maioria das
vezes dor, imobilidade, incapacidade, desconforto, impactos psicolégicos e
emocionais, diretamente ligados a autoestima e autoimagem. (SOARES, et al.,
2013; OLIVEIRA et al., 2016).

Em varios hospitais, podemos perceber o déficit de caréncia de
especializacdo, organizacao e atualizacédo da equipe de enfermagem guanto ao
tratamento correto de feridas, a falta de registro e comunicacéo faz com o que a
ferida seja cuidada em diversos estagios e por profissionais diferentes, de forma
inadequada, o que acaba ocasionando um atraso na melhora do paciente,
podendo ser evitada por uma avaliacdo correta e sistematizacdo adequada.
(MORAIS, et al 2008, OLIVEIRA, et al, 2016 SOARES, et al., 2008)

A assisténcia a pacientes ostomizados, e com diferentes tipos de feridas
vem se tornando cada vez mais essencial e assumindo uma grande relevancia
no setor de saude a nivel nacional, como clinicas e hospitais, pois se trata do
conhecimento apropriado do Estomaterapeuta para avaliar cada ferida,
conhecendo a fisiopatologia do processo de cicatrizagao, e compreendendo de
forma correta os fatores que podem acelerar ou retardar esse processo, além de
ter o papel extremamente essencial na reabilitacdo desses pacientes, vale
ressaltar, que esses pacientes retratam modificagdes biopsicossociais, aspectos
esses que o enfermeiro estomaterapeuta atua de forma direta e significativa.
(PAULA,1996).

Portanto, o objetivo desse estudo € descrever 0s pontos importantes e
essenciais do enfermeiro estomaterapeuta dentro de um ambiente hospitalar, e
uma sistematizacdo adequada da equipe de enfermagem.
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2.DESENVOLVIMENTO

2.1. Referencial Tedérico

O conceito de feridas vem sendo um sério problemas de saude para o ser
humano, desde os primérdios da atualidade até nos dias atuais. As lesdes
causadas na pele tém um grande impacto fisico, que estdo associadas a dor,
imobilidade, incapacidade psicoemocionais, relacionadas diretamente a
autoestima do paciente, e também de sua qualidade de vida. (ANDERSON et
al., 2016)

Hoje em dia, varios fatores estdo associados no desenvolvimento de uma
leséo, fatores esses ligados ao aumento do nimero de violéncia urbana, uso de
armas brancas e armas de fogo, 0 que gera consequéncias teciduais graves.
(MONTOVANI, et al., 2003; FONTELLES et al., 2003).

Segundo os dados do Ministério da Saude (2004) as causas externas de
morbidade, quedas, queimaduras e acidentes automobilisticos, entre outros, sdo
responsaveis por 733.712 hospitalizacbes no ano de 2003, deste modo, as
feridas traumaticas podem ser basicamente mensuradas. Podemos também
classificar as feridas cirlrgicas como traumaticas, que sao realizadas com a
intencao de reduzir eventos adversos, mesmo com toda a tecnologia ja existente
no mercado de hoje, as complica¢des ainda sdo um grande risco para o paciente,
como principal exemplo as infec¢des, que esta diretamente ligada a morbidade.
(DEALEY 2001).

Héa outros fatores importantes ligados ao desenvolvimento de feridas,
entre eles esta o envelhecimento populacional, e um aumento significativo das
doencas cronicas, especialmente cardiovasculares e o diabetes. Essas doencas
atuam de forma direta nos aparecimentos de feridas como ulceras diabéticas,
ulceras arteriais, ulceras venosas, ulceras por pressao, entre outras. (BRASIL
2006)

2.1.1 Leséao por Presséo

LesBes por pressdo podem ser localizadas na pele e também no tecido
subjacente normalmente sobre uma proeminéncia 6ssea, sendo superficial ou
profunda de etiologia isquémica motivada por presséao, cisalhamento ou friccéo,
0 que pode ter como consequéncia uma necrose tecidual. Essas lesbes podem
ser provocadas por decorréncia de varios periodos longos de repouso no leito, 0
que interfere no suprimento sanguineo, levando com que esses pacientes
tenham pouca irrigagéo sanguinea nesse local de leséo tecidual. (ALVES, 2008)

As Lesdes por pressao ocorrem frequentemente em pacientes dentro do
ambiente hospitalar, elas dificultam a recuperagdo, aumentam o risco de
infec¢do, prorrogam o periodo de internacdo, aumentando consequentemente o
indice de mortalidade. (POLETTI, 2000)

Um outro tipo comum de complicacdo que pode estar associada
diretamente com as feridas € a dor, ocasionado por agressao tecidual, isquemia,
hipdxia, inflamacéo e infec¢do. A dor gera a vasoconstricdo que € a diminuicao
da perfuséo tecidual e alteracdes ligadas a mediadores inflamatérios ocorrendo
assim, um atraso no processo de cicatrizacdo. (GODFREY et al., 2005;
MULDOON et al., 2006).
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As medidas de prevencdo de lesdes, principalmente as lesdes por
pressédo, abrange todo o periodo em que o paciente se encontra hospitalizado e
apos a alta também, é preciso manter o cuidado com a ferida no domicilio ou em
uma unidade de saude, no entanto, podemos observar a extrema importancia do
papel educativo dos profissionais de saude. (ARABSHAHI et al., 2006,
KOOHPAYEZADE, et al 2006).

Foi criado pela Rounds, Ostomy, and Continence Nurses Society, uma
diretriz para tratamento e prevencdo de ulcera por presséo. (RATLIFF., et al
2003. BRYANT., et al 2003)

* Limpar e hidratar a pele apds cada episodio de incontinéncia;

« Evitar massagens vigorosas sobre as proeminéncias Osseas;

« Utilizar lengois ou outros utensilios para transferir ou virar os pacientes, para
reduzir a friccao;

» Manter a cabeceira da cama até 30°, se a condicao clinica do paciente permitir,
a fim de evitar o cisalhamento;

* Mudar o paciente de posi¢ao a cada 2-4 horas quando houver associagdo com
superficies redutoras de pressao ou a cada 2 horas quando ndo houver utilizacao
de superficies;

« Utilizar superficies de suporte em camas e cadeiras para reduzir a pressao;

» Manter uma nutricdo adequada.

Tais recomendacBes também estdo preconizadas pela Diretriz de
Prevencéo de Ulcera por pressdo o European Pressure Ulcer Advisory Panel -
EPUAP (1998). As medidas dessas adog¢des estao associadas diretamente com
a identificacdo de risco dos pacientes com o objetivo de prevencdes especificas.

As feridas de modo geral, como principais as lesbes por pressao
apresentam diversas repercussdes socioecondmicas e também psicossociais,
tanto para o préprio paciente e sua familia, para a equipe e para a instituicao,
essas complicacfes estao diretamente ligadas ao maior tempo de hospitalizacéo
desses pacientes, que trazem consequentemente impactos de morbidade e
mortalidade. (BAUMGARTEN et al., 2006; VILLAS BOAS; RUIZ, 2004;
MITCHELL; SWIFT; GILBERT, 1999).

2.1.2 Enfermeiro Estomaterapeuta

O Enfermeiro Estomaterapeuta € quem possui 0 conhecimento e
habilidades especificas e dominio sobre as teorias e flexibilidade no uso de
novas tecnologias para cuidar de qualquer tipo de ferida, sejam elas cronicas,
agudas, fistulas e incontinéncia anal e urinaria. Sabe agir de forma certa na real
necessidade do paciente. (BOCCARA, 2003)

E o enfermeiro que tem como responsabilidade, as atividades educativas,
preventivas e profilaticas no tratamento de cada tipo especifico de lesdes. O
conselho Regional de Enfermagem de Minas Gerais, segundo a deliberacdo
65/00 (COREN, 2000) cabe ao enfermeiro:

* Realizar a consulta de enfermagem: exame clinico (entrevista e exame fisico)
do cliente/paciente portador de lesdo ou daquele que corre risco de desenvolve-
la.

* Prescrever e orientar o tratamento.

* Solicitar exames laboratoriais € de Raios X quando necessarios.
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*Realizar o procedimento de curativo (limpeza da lesdo e aplicacdo de
cobertura).
* Realizar o desbridamento do tecido necroético, quando necessario

O sucesso do tratamento de uma ferida esta diretamente ligado a
competéncia e conhecimento do profissional, independente das varias
tecnologias ja desenvolvidas no mercado. Cabe ao profissional avaliar
adequadamente a ferida, optar pelo melhor recurso e técnica a ser utilizada,
disponibilizar tratamento integral de forma ética e promover a educagdo em
salude dos familiares e do paciente. Com o0 proposito de aprimorar o
conhecimento técnico-cientifico nessa area de cuidado com feridas, surgiu a
especialidade de Enfermagem em Estomaterapia. Essa especialidade tem como
principal objetivo a melhoria da assisténcia, e estimula também a pesquisa e o
ensino nessa area. (SANTOS 1998, ASSOCIACAO BRASILEIRA DE
ESTOMATERAPIA 2006)

Na maioria das instituicdes hospitalares, ndo se encontra disponiveis
produtos variados para o tratamento de feridas, e acabam se limitando a
pomadas enzimaticas ou soro fisiolégico, pois o custo beneficio dos outros
produtos acaba sendo muito caro. Diante disso, ha uma economia de matérias
visando o custo-beneficio, tendo em vista que tais produtos adequados reduzem
0 processo de hospitalizacéo, acelera o processo de cicatrizacdo. O uso correto
e 0 conhecimento desses produtos sdo imprescindiveis, a partir do momento que
0 gasto financeiro com lesGes de qualquer tipo que seja e bastante elevado, e
tem como consequéncia prejuizos para a saude, causando ansiedade ao
paciente e sua familia, e um enorme desgaste de toda equipe. (MELLO et al.,
2011; FERNANDES et al., 2011)

De acordo com sua alta complexidade, a prevencdo e o tratamento
adequado de feridas, precisam de uma abordagem multidisciplinar, visando isso,
hoje em dia muitas instituicbes de saude ja adotaram como método de
abordagem, formar uma comisséo para essa finalidade. Toda essa equipe deve
ter como principal objetivo, elaborar e implementar protocolos para a prevencéo
do tratamento de feridas, avaliar o paciente como um todo, padronizar no sistema
de saude as novas tecnologias ja existentes no mercado para o tratamento de
feridas, planejar e implementar o cuidado especifico, e avaliar os resultados
obtidos individualmente, é importante que no prontuario do paciente esteja
prescrito de forma detalhada a caracteristica da ferida, evolucdo da lesao,
tamanho, caracteristicas do exsudato , e possiveis sinais de infeccao, e a
conduta das coberturas corretas, aléem de toda uma orientacdo adequada para a
equipe sobre os cuidados a serem prestados. (BORGES 2005)

Os resultados esperados na aplicacao de protocolos para o tratamento de
feridas, precisam frisar, além de prevencdo e cicatrizacdo adequada dessa
ferida, a melhor qualidade de vida desse paciente, otimizando também os
recursos financeiros. (POLETII 2000).

3- METODOLOGIA.
Trata-se de uma Pesquisa Bibliografica onde as fontes utilizadas para seu

desenvolvimento foram baseadas em buscas em publicacbes cientificas e
revistas publicadas de autores com conhecimentos na area de Estomaterapia e
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suas principais pesquisas sobre o tema. Possibilitando uma melhor revisao e
conhecimento do estomaterapeuta e suas principais funcdes para maior
embasamento das questdes apresentadas ao longo do trabalho.

As palavras chaves utilizadas para a fundamentacdo foram:
estomaterapia, feridas, sistematizacao, equipe de enfermagem.

O periodo em que ocorreu a coleta de dados foi de marco a setembro de
2021, as fontes utilizadas para a pesquisa foram, Scielo, ResearchGate,
capitulos de livros, publicac6es em revistas, congressos e sites eletrbnicos entre
os anos de 2000 a 2021. Os critérios de inclusdo foram baseados em
publicacdes em portugués que apresentavam um ou mais autores em varias
pesquisas e conhecimentos na area, e possuiam textos completos na versao
online. Valorizando sua relevancia no tema.

Para nortear o estudo, foi elaborada a seguinte questéo de pesquisa: qual
as principais caracteristicas da atuacao do enfermeiro Estomaterapeuta e suas
principais funcées em seu cotidiano de trabalho no ambiente hospitalar, assim
como o déficit de conhecimento da equipe de enfermagem para lidar com o
tratamento de feridas?

A analise de todas as informacdes foram realizadas por meio de leitura
exploratéria do material pesquisado, em uma abordagem qualitativa.

4- RESULTADO E DISCUSSAO:

Inicialmente, nas buscas realizadas no Scielo, SearchGate, Google
Académico, Revistas e Bibliotecas Virtuais no més de Marco de 2021 foram
encontrados 20 artigos utilizando os descritores: Estomaterapia, Equipe de
Enfermagem, Sistematizacdo da equipe de Enfermagem. Estomaterapia,
Enfermeiro Estomaterapeuta. Na busca, apds colocar os descritores, foram
utilizados os filtros para uma melhor selecdo dos trabalhos encontrados,
restando 30 artigos, depois da selecdo desses artigos,16 foram excluidos,
restando para a construcéo dessa revisao integrativa 13 publicagdes.

A partir da selegéo, foi realizada a leitura integral de todos os artigos,
observando minuciosamente, se estes respondiam satisfatoriamente a
problematica proposta neste trabalho. Posteriormente, foi necessaria a
construcdo de um instrumento de coleta, denominado de quadro sindptico onde
os dados coletados foram descritos abordando as seguintes variaveis: Titulo,
autores, ano de publicacao, objetivos e base de dados.

Quadro 1: Descrigdo dos estudos incluidos na reviséo integrativa de acordo com nome
do artigo o(s) autor(es), ano de publicacdo, base de dados e objetivos

Nome do Artigo Autor Ano Base de Dados Obijetivo

O enfermeiro e o

tratamento de feridas:

em busca de

autonomia e cuidado.

Carol Dealey.

2008

Revista Estima.

O estudo avaliou a
legislacdo de enfermagem
sobre a autonomia do
enfermeiro ao cuidado de
feridas, prevencdo e
tratamento.

Aspectos Angela Revista Universo. | Observar que  existe
relacionados a Rodrigues grandes falhas no
prevencédo e Alves, et. al acompanhamento e
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tratamentos

registro das ulceras por

convencionais mais 2013 pressdo 0 que aumenta
utilizados nas ulceras namero de pacientes
por pressao no acamados por essa lesao.
ambiente hospitalar.
Sistematizacdo da | Patrick Sistematizar a assisténcia
enfermagem na | Leonardo ResearchGate. de enfermagem, tendo
prevencdo da lesdo | Nogueira da | 2008 como principal funcéo
tecidual por pressdo. | Silva, et al. evitar lesdo tecidual.
Protocolo de Cuidado | Secretaria de Secretaria | Padronizar e implementar
de Feridas. Floriandpolis. | 2008 Municipal de | o Protocolo de Feridas, e
Salde de | materiais, reduzir custos,
Florianopolis. capacitacao dos
profissionais, e a garantia
do cuidado.
A atuacao do | Eliane Lima ResearchGate. Mostrar como a
enfermeiro na | Borges. Estomaterapia vem se
estomaterapia e a 2016 tornando uma area cada
legislacdo brasileira: vez mais valorizada ao
avangos e longo dos anos.
crescimento da area.
o enfermeiro | Gleicyane Revista Estima. Identificar os principais
estomaterapeuta e a | Ferreira da fatores relacionado aos
assisténcia em | Cruz Morais, sentimentos de sofrimento
estomaterapia: et al. 2005 e prazer na rotina de um
emocoes enfermeiro
representativas de Estomaterapeuta.
sofrimento e prazer.
o cuidado de | Shino Shoji, ResearchGate. Discutir 0os  principais
enfermagem em | etal. pontos sobre o uso das
estomaterapia e o uso 2017 novas tecnologias
das suas tecnologias. relacionados ao cuidado
do Estomaterapeuta e a
aplicacdo das tecnologias.
0] Cuidado de | Angela Revista Multiplo | Avaliar os métodos mais
enfermagem na | Rodrigues acesso. utilizados na prevencéo e
prevencdo de lesdo | Alves, et al. 2016 no cuidado de les@es.
por pressao.
Conhecimento sobre | Eliane Lima ResearchGate. Identificar o conhecimento
prevengao de | Borges. da equipe de enfermagem
tratamento de ulceras no tratamento e prevencao
por pressdo entre 2008 da ulcera de presséo.
trabalhadores de
enfermagem em um
hospital de Minas
Gerais.
Tratamento de feridas: | Elizabeth Scielo. Analisar os produtos mais
analise de produgao | Mesquita usados para o tratamento
cientifica publicada na | Melo. de feridas.

2003
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revista brasileira de

enfermagem.

A atuacao do | Patrick Google Mostrar a importancia do

enfermeiro no | Leonardo 2021 Académico. enfermeiro no tratamento

tratamento de feridas. | Nogueira da de feridas, e seu
Silva, et al. conhecimento e

autonomia.

@] cuidado de | Nadia Biblioteca Virtual | Identificar o conhecimento

enfermagem a | Antonia em Saude BUS. | da equipe de enfermagem

pacientes com feridas | Aparecida 2000 sobre o tratamento de

crbnicas: a busca de | Poletti. feridas.

evidencias para a

pratica.

Atuacdo profissional Scielo. Identificar a importancia

dos estomaterapeutas | Eliane Lima dos enfermeiros

egressos da | Borges, et al. | 2019 estomaterapeuta e a

universidade federal capacitacao.

de Minas Gerais.

Durante a revisdo dos artigos, foi possivel observar o quanto a
Estomaterapia vem ganhando seu devido espaco ao longo dos anos, se
tornando extremamente importante no dia a dia de um Hospital. Segundo o autor
Dealey 2008, onde ele descreve a autonomia do Estomaterapeuta, prevista na
Resolugdo do COFEN de N.567/2017, que permite que o enfermeiro
Estomaterapeuta faca prescricoes, intervencdes, e esteja sempre atualizado e
habilitado com os melhores recursos para 0 manejo na cicatrizacdo da ferida,
gerando uma melhora mais rapida desse paciente ostomizado. Investigando a
ferida, sua origem, fatores intrinsecos e extrinsecos, as principais caracteristicas
da lesdo, o risco de contaminacdo e infeccdo, caracteristicas das bordas da
ferida, aspecto, odor e exsudato. Todos esses fatores proeminentes da leséo
devem ser anotados de forma correta, pois irdo auxiliar a conduta terapéutica
adequada a serem seguida.

Segundo Alves 2013, citadas as principais feridas encontradas no
ambiente hospitalar, suas prevaléncias, complexidades e fatores diretamente
relacionados, como faixa etaria, aspectos socioeconémicos, psicossociais entre
outros, pontos onde o Enfermeiro Estomaterapeuta atua diretamente, com sua
autonomia no tratamento, podendo prescrever o tipo de cobertura correta que
sera usada, assim como o0 curativo e manejo adequado, solicitando também
exames complementares se necessario, trazendo assim a confianga do paciente
e sua familia, juntamente também com o respeito da equipe multiprofissional.

De acordo com Borges 2008, foi possivel observar também, o déficit de
conhecimento da equipe de enfermagem ao tratar de forma correta de cada
ferida especifica, e 0 uso das coberturas apropriadas e suas especificidades no
tratamento, na maioria das vezes por falta de conhecimento, e também a falta
de uma sistematizacdo adequada, o que causa uma demora significativa no
tratamento do paciente, trazendo-lhe desconforto, ansiedade, frustagdo. A falta
de uma sistematizacdo adequada implica de forma direta na qualidade da
assisténcia, o que gera também um auto custo financeiro para a instituicdo em
gue esse paciente se encontra internado, o que vem sendo um grande problema
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nos dias atuais, e mostrou o quao importante € a presenca de um

Estomaterapeuta na equipe multidisciplinar, pois € preciso ter o preparo
adequado da feridas, para que ocorra uma boa cicatrizacédo, e a melhora mais
rapida possivel do paciente, gerando-o seu bem estar e reduzindo custos para a
instituicao.

Apébs as analises dos artigos encontrados, em que os autores Borges et
al 2016, 2016, Silva et al 2021 e Shoji et al 2017, buscaram dialogar sobre a
importancia do Estomaterapeuta juntamente com uma sistematizacéo
organizada, facilitando o cotidiano do cuidado de paciente ostomizados,
promovendo estratégias, métodos, acdes e promocao a saude que contribuem
diretamente para a prevencao e reabilitacdo do paciente, de forma organizada
e direcionada, pois Estomaterapeuta além de ter conhecimento técnico e
cientifico, possui um conhecimento abrangente sobre as novas tecnologias no
mercado para o tratamento ainda mais rapido e eficaz das feridas. O
Estomaterapeuta vai garantir que a ferida ndo seja tratada de forma
assistematica, em varios estagios diferentes, ele é responséavel por avaliar a
ferida de forma inicial, planejando dentro de sua avaliagdo, uma sistematizacao
de enfermagem qualificada.

Embora muitas instituicbes no Brasil ja existam uma sistematizacédo
adequada no tratamento de feridas juntamente com o Estomaterapeuta, e até
mesmo com um Comité de Feridas, ainda h&d muitos lugares onde a realidade
nao é assim. H4A uma enorme fragilidade nos registos sobre as etapas de
enfermagem no processo de cuidado com feridas mostrando a necessidade de
sensibilizacao dos gestores hospitalares, sobre a vulnerabilidade da assisténcia
quando o assunto é feridas, tal servico especializado demanda de um maior
investimento, para que assim o Enfermeiro Estomaterapeuta possa atuar em sua
especialidade de forma abrangente e satisfatéria, tanto para o paciente quanto
para a instituicao.

5. CONCLUSAO:

Foi possivel ao longo do trabalho atender ao objetivo geral, que era
identificar dentro da literatura, estudos que mostrassem as principais func¢des do
Estomaterapeuta dentro do ambiente hospitalar, juntamente com uma
sistematizacédo adequada.

Observamos também, que o Estomaterapeuta é o profissional mais
capacitado para educar e direcionar toda a equipe de enfermagem no tratamento
sistematizado e continuo de cada ferida especifica e suas particularidades, pois
ha um grande déficit dos profissionais nessa area, o que prejudica de forma
direta a melhora do paciente.

Diante a pesquisa realizada, podemos observar uma dificuldade em
achar publicaces recentes sobre o tema, podendo constatar assim, um déficit
de pesquisa sobre a area abordada nesse artigo.

Consideramos perante o seguinte estudo, a importancia do enfermeiro
Estomaterapeuta no ambiente hospitalar, pontuando suas principais
especificidades na abordagem correta do tratamento de feridas, avaliando de
forma minuciosa a caracteristica de cada lesdo, buscando sempre uma melhor
abordagem, visando também o uso de novas tecnologias, e promovendo
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atividades educativas de toda equipe tornando- se assim, o cuidado mais
sistematizando e eficaz, diminuindo o tempo de internacdo do paciente, o que
consequentemente diminuindo os gastos financeiros das instituicdes.
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