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Resumo

Objetivo: Identificar na literatura cientifica a atuacdo da equipe multidisciplinar a
crianca com infeccdo relacionada ao processo de queimadura. Metodologia: Reviséo
bibliografica. O levantamento bibliogréfico foi feito nas bases de dados da LILACS,
SciELO, e PubMed. Descritores (DeSC): Queimaduras. Infec¢do. Cuidados de
Enfermagem. Multidisciplinar. Utilizado o operador boleano AND para cruzamento dos
descritores, Critérios de inclusdo: artigos disponiveis e na integra nas bases de dados,
que tivessem aderéncia ao titulo, objetivo e que respondessem a pergunta norteadora,
dentro dos anos estabelecidos, nos idiomas portugués e inglés. Foram excluidos os
artigos duplicados, anais de congressos, que ndo tivessem aderéncia ao estudo, fora dos
anos estabelecidos. Foram selecionados artigos completos, com texto disponivel on-
line, publicados entre 2013 e 2021. A principio, foram identificados 71 artigos, e ap0s
analise e aplicar os critérios de inclusdo, 7 estudos compuseram a amostra final.
Resultados: As complica¢es infecciosas das queimaduras foram responsaveis por mais
de 70% das mortes de pacientes queimados. Em pacientes gravemente enfermos, a
pneumonia é a infeccdo sistémica mais comum devido a queimaduras extensas,
infeccbes de feridas, flebite, aspiracdo, aspiracdo, traqueotomia e sepse. Os dados
mostram ainda que cerca de 77% das queimaduras ocorrem no ambiente domiciliar,
sendo que boa parte desse percentual é proveniente da area infantil afetada, o que torna
as pesquisas sobre o tema preocupantes e enfatiza a necessidade de prevenir essas
causas, pois elas A ocorréncia de aumentara a possibilidade de infec¢do. Conclusao: As

gueimaduras sdo um importante problema de saude publica, afetando 2 milhdes de



Revista de Casos e Consultoria, V. 12, N. 1, e27070, 2021
ISSN 2237-7417 | CC BY 4.0

pessoas em todo o mundo, das quais 1 milhdo sdo afetadas no Brasil. A assisténcia de
uma equipe multidisciplinar é de extrema importancia. A infeccdo é uma das maiores
causas de morte por queimaduras, e essa prevencdo € vital para a qualidade do
atendimento e melhora do paciente.

Palavras-chave: Queimaduras; Infeccdo; Cuidados de Enfermagem; Multidisciplinar.

Abstract

Objective: To identify in the scientific literature the role of the multidisciplinary team
on children with infection related to the burn process. Methodology: Literature review.
The bibliographic survey was carried out in LILACS, SciELO, and PubMed databases.
Descriptors (DeSC): Burns. Infection. Nursing care. Multidisciplinary. The Boolean
operator AND was used for crossing the descriptors, Inclusion criteria: articles available
and in full in the databases, that adhered to the title, objective and that answered the
guiding question, within the established years, in Portuguese and English. Duplicate
articles, conference proceedings, that did not adhere to the study outside the established
years were excluded. Full articles were selected, with text available online, published
between 2013 and 2021. Initially, 71 articles were identified, and after analyzing and
applying the inclusion criteria, 7 studies comprised the final sample. Results: Infectious
complications from burns accounted for more than 70% of deaths in burn patients. In
critically ill patients, pneumonia is the most common systemic infection due to
extensive burns, wound infections, phlebitis, aspiration, aspiration, tracheotomy, and
sepsis. The data also show that about 77% of burns occur in the home environment,
with a good part of this percentage coming from the affected children's area, which
makes research on the subject worrying and emphasizes the need to prevent these
causes, as they a occurrence of will increase the possibility of infection. Conclusion:
Burns are an important public health problem, affecting 2 million people worldwide, of
which 1 million are affected in Brazil. The assistance of a multidisciplinary team is
extremely important. Infection is one of the biggest causes of death from burns, and this
prevention is vital for the quality of care and patient improvement.

Keywords: Burns; Infection; Nursing care; Multidisciplinary.
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Objetivo: Identificar, en la literatura cientifica, el papel del equipo multidisciplinario en
nifios con infecciones relacionadas con el proceso de quemaduras. Metodologia:
revision de la literatura. La encuesta bibliografica se realizd en las bases de datos
LILACS, SciELO y PubMed. Descriptores (DeSC): Quemaduras. Infeccion. Cuidado de
enfermera. Multidisciplinario. Utilizando el operador booleano AND para cruzar los
descriptores, Criterios de inclusién: articulos disponibles y completos en las bases de
datos, que se adhirieron al titulo, objetivo y que respondieron a la pregunta orientadora,
dentro de los afos establecidos, en portugués e inglés. Se excluyeron los articulos
duplicados, actas de congresos, que no se adhirieron al estudio, fuera de los afos
establecidos. Se seleccionaron articulos completos, con texto disponible online,
publicados entre 2013 y 2021. Inicialmente se identificaron 71 articulos, y luego de
analizar y aplicar los criterios de inclusion, 7 estudios conformaron la muestra final.
Resultados: Las complicaciones infecciosas por quemaduras representaron mas del
70% de las muertes en pacientes quemados. En pacientes criticamente enfermos, la
neumonia es la infeccidon sisttmica mas comudn debido a quemaduras extensas,
infecciones de heridas, flebitis, aspiracién, aspiracion, traqueotomia y sepsis. Los datos
también muestran que cerca del 77% de las quemaduras se producen en el entorno del
hogar, con una buena parte de este porcentaje procedente del area infantil afectada, lo
que hace que la investigacion sobre el tema sea preocupante y enfatiza la necesidad de
prevenir estas causas, ya que son una ocurrencia. de aumentard la posibilidad de
infeccion. Conclusion: Las quemaduras son un importante problema de salud publica,
que afecta a 2 millones de personas en todo el mundo, de las cuales 1 mill6n esta
afectado en Brasil. La asistencia de un equipo multidisciplinario es sumamente
importante. La infeccion es una de las principales causas de muerte por quemaduras, y
esta prevencion es vital para la calidad de la atencion y la mejora del paciente.

Palabras-clave: Quemaduras; Infeccion; Cuidado de enfermera; Multidisciplinario.

Introducéo

A pele € o maior 6rgdo do corpo e desempenha fungdes importantes para sua

manutencdo, como protecdo de danos causados pelo meio externo, regulacdo térmica,
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estética e sintese de vitaminas, entre outras. Lesdes na pele, como as causadas pelas
queimaduras, podem levar a um desequilibrio das fun¢Ges desempenhadas pela mesma,
acarretando disfuncdes locais e sistémicas. As queimaduras sdo danos a pele ou a
tecidos mais profundos, podendo ser causadas por sol, liquidos quentes, fogo,
eletricidade ou produtos quimicos, também, é um problema de satde publica mundial e
tém maior incidéncia nos paises de baixa e média renda, sendo responsaveis por cerca
de 180.000 mortes por ano (BARBOSA, 2015).

Devido a curiosidade e imaturidade fisica e cognitiva, as criancas possuem alta
susceptibilidade a sofrer acidentes. Dessa forma, em razdo das particularidades que as
tornam mais vulneraveis, demandam uma vigilancia intensa e atuacdo eficaz dos
adultos, com o intuito de promover sua protecdo e o bem-estar. (GURGUEL et al,
2016). A queimadura € a décima primeira principal causa de morte de criancas de 1 a 9
anos e, também, é a quinta causa mais comum de lesGes de infancia ndo fatais.

No paciente pediatrico, as repercussdes da queimadura sdo mais intensas e as
sequelas ainda mais preocupantes, visto que esta em fase de rapido desenvolvimento
fisico e motor. Nos centros de tratamento de queimados as infec¢bes que comumente
ocorrem séo, respectivamente, infec¢do da ferida decorrente da queimadura, infec¢do na
corrente sanguinea, pneumonia e infeccdes no trato urinario. Dentre 0s microrganismos
existentes, os que colonizam com maior frequéncia as queimaduras sdo: S. aureus,
Staphylococcus coagulase negativo, Pseudomonas aeruginosa, Klebsiella sp,
Enterobacter sp, Acinetobacter sp, Escherichia coli e Enterococcus faecalis. Entre os
fungos, destacam-se Candida albicans e Aspergillus (CHAVES, 2013).

Metodologia

O estudo trata-se de uma revisdo bibliografica. O levantamento bibliogréfico foi
feito nas bases de dados da LILACS, SciELO, e PubMed. bibliotecas eletronicas
Scientific Eletronic Libray Online (SciELO), nos bancos de dados da Literatura Latino-
Americana e Do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS), e da PubMed. Foram
utilizados os descritores (DeSC): Queimaduras. Infeccdo. Cuidados de Enfermagem.
Equipe Multidisciplinar. Utilizado o operador boleano AND para cruzamento dos

descritores, Queimaduras AND Infeccdo; Queimaduras AND Criangas; Equipe
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Multidisciplinar AND Queimaduras. Foram excluidos os artigos duplicados, anais de

congressos, que néo tivessem aderéncia ao estudo, fora dos anos estabelecidos. Foram

selecionados artigos completos, com texto disponivel on-line, publicados entre 2013 e

2021. A principio, foram identificados 71 artigos, ap6s analise e aplicar os critérios de

inclusdo e exclusdo, foram excluidos 51, e selecionados 7 estudos que compuseram a

amostra final.

Resultados e discussoes

O quadro 1 descreve as caracteristicas de todos os artigos utilizados no

delineado tedrico do artigo.

Quadro 1: Caracteristicas dos artigos utilizados no estudo.

Autores Titulo do artigo Ano Objetivo
Barbosa, H.M.; Assisténcia de 2015 | Analisar producdes cientificas
Junior, FJ.G.S.; enfermagem nacionais relacionadas a
Lima, L.A.A. prestada a pacientes assisténcia de enfermagem em
queimados: revisdo pacientes queimados.
integrativa
Coutinho, J.G.V. et | Estudo de incidéncia | 2015 Identificar a incidéncia de sepse
al de sepse e fatores em pacientes com queimaduras
prognosticos em hospitalizados nos leitos de
pacientes queimados terapia intensiva de um Centro de
Tratamento de Queimados, bem
como fatores prognosticos
associados com a mortalidade.
Chaves, S.C.S Acoes de 2013 Conhecer 0s riscos para ter uma
enfermagem para atuacao precisa na prevencao da
reduzir os riscos de infeccao hospitalar.
infeccdo em grande
queimado em CTI
Gurgel, AK.C; Prevencao de 2016 Descrever a percepcao de
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Monteiro, A.L.

acidentes domésticos

infantis:
susceptibilidade

percebida pelas

cuidadores domiciliares de
criangas quanto a susceptibilidade
das criancas sob seus cuidados

para os acidentes domésticos

cuidadoras infantis.

Gomes, G.C. et al Significados 2015 Compreender os significados
atribuidos por atribuidos por
familiares na familiares cuidadores da crianca
pediatria acerca das no ambiente hospitalar
interagcdes com oS acerca de suas interagcdes com 0s
profissionais da profissionais da equipe
enfermagem de enfermagem.

NANDA Diagndsticos de 2018 Uniformizar a linguagem entre os

INTERNATIONAL | enfermagem da profissionais de enfermagem,
NANDA-I: assegurando a compreensdo € a
definicOes e continuidade da assisténcia.
classificagdo 2018-
2020

Lopes, F.L.O. et al A sistematizacdo da | 2016 Apresentar a SAE como

assisténcia de
enfermagem como
instrumento basico
do cuidar do

paciente queimado

instrumento basico do cuidar,
direcionada ao paciente queimado

no ambiente hospitalar.

Fonte: Autores, 2021.

As complicagdes infecciosas nas queimaduras correspondem a mais de 70% dos
Obitos de pacientes queimados (QUEIMADURA NA INFANCIA, v 17, 261, 2017).

Em pacientes graves, a pneumonia é a infeccdo sistémica mais frequente fomentada

pelas queimaduras extensas, o que leva a infeccdo das lesOes, flebite, inalacdo,
aspiracdo, traqueostomia e septicemia (QUEIMADURA NA INFANCIA, v 17,261,

2017). Outro problema que necessita de atencdo € a anemia, causada devido as perdas
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sanguineas, alem de hemodlise e sangramento durante os afazeres, como durante o
banho e na realizacdo dos curativos diarios (GURGUEL, 2016).

Por outro lado, ha a microbiota residente, que é um conjunto de
microorganismos que protegem e impedem que patdgenos se instalem. A diminuicdo da
microbiota residente e 0 aumento de colonias adquiridas, juntamente com a imunidade
comprometida e com a quebra de barreiras fisicas facilitam que esses componentes
microbidticos penetrem na circulacdo ou no tecido circunscrito, propiciando um
ambiente apropriado a infeccdo, além do risco de progressdo para um quadro mais
grave, como infeccdo generalizada (GURGUEL, 2016). Nos centros de tratamento de
queimados, mais da metade dos Obitos ocorrem por infeccbes causadas por
microrganismos oportunistas. Os principais sitios de infec¢do sdo: a corrente sanguinea,
a ferida resultante da queimadura e o pulméo, respectivamente (COUTINHO et al,
2015).

Quadro 2: Método da Regra dos 9

Regido do Corpo Crianca
Cabeca e pescoco 21%
MMSS 18%
Tronco anterior 18%
Tronco Posterior 18%
MMII 24%
Genitais 1%
Total 100%

Fonte: Cartilha para tratamento de emergéncia das queimaduras/ ministério da salde

A regra dos 9 € um metodo padronizado, utilizado para avaliar rapidamente o
quanto foi queimado em area de superficie do corpo em um paciente.

Ao cuidar da crianca queimada, é de extrema importancia o olhar sensivel ao
toque da enfermagem e de toda equipe multidisciplinar, o acompanhamento do

enfermeiro precisa ser coadjuvante da particularidade de cada fase de crescimento,
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como na gravidade da situagéo, para que tenha éxito na Sistematizacdo da Assisténcia
de Enfermagem (SAE) ao realizar o diagnostico. A Taxonomia Il da Associa¢do Norte-
Americana de Diagnosticos de Enfermagem (NANDA, 2020), efetiva a pratica da
assisténcia de enfermagem, e norteia os profissionais a serem precisos no tratamento. O
diagndstico de enfermagem., € atribuido de acordo com o problema e as necessidades
do paciente (LOPES et al, 2016). Essa equipe esta presente desde o exame fisico, que
cabe ao enfermeiro classificar o grau de complexidade da leséo.

As queimaduras de primeiro grau quando é superficial, ou seja, atingindo apenas
a epiderme que é a primeira camada do tecido da pele, caracterizada sempre com muita
dor e edema local, palidez na pele quando se toca, lesdo seca e sem bolhas. Na
gueimadura de segundo grau acometendo a epiderme e camadas mais superficiais ou
profundas, e a do terceiro grau que € a maior area atingida, acometendo a derme e
atingindo tecidos subcutaneos, com destruicdo total dos nervos foliculos pilosos,
glandulas sudoriparas e capilares sanguineos, caracterizadas de forma acinzentada e
indolores e deformidades que ndo curam sem intervencdo cirdrgica.

Outro fator agravante da queimadura é a inalacdo de fumaca, além disso as
queimaduras podem se agravar levando a lesdes inalatdrias. Para tratar a queimadura,
sd0 necessarios varios dias de internacdo, e a hospitalizacdo torna-se parte do
crescimento e do desenvolvimento da crianga, que passa a conviver com alteracdes
emocionais e psicossociais intensas a partir do trauma térmico (OLIVEIRA & SERRA,
2014). Isso contribui para sentimento de fragilidade e medo, cabendo o profissional
sempre tentar entender as demonstragdes de seus sentimentos, proporcionando-a melhor
qualidade no tratamento. E indiscutivel que a humanizacdo deve estar
indispensavelmente inserida em todo esse contexto, pois colabora para o bem-estar e

tratamento da crianca e dos familiares (GOMES et al, 2015).

Considerac0es Finais

Diante da problematica citada acima, conclui-se que a maior causa de morte em
pacientes queimados é por infec¢cdes mencionadas durante o estudo, e que a prevengéo é
indispensavel para melhorar a saide e bem-estar do paciente adulto ou infantil. Através

do olhar direcionado incansavelmente aos pequenos e afastando-os de tudo a sua volta
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que possa ocasionar essa situacdo. Além disso, foi percebido que a atuacdo do
enfermeiro, € indispensdvel tanto nos curativos, quanto no acalento da crianca e
conforto dos pais, por ter maior tempo de contato, possibilitando maior convivio e
relacionamento com a familia que se apresenta angustiada pela situacdo e com medo da
perda. Verificou-se ainda, que os estudos em relacdo a essa temética sdo extremamente
escassos. Desta forma, levanta-se a necessidade que estudos mais aprofundados venham
ser feito, afim de melhorar a abordagem da equipe nessa situacéo, bem como nortear 0s
profissionais e os responsaveis como lhe dar com a crianga frente a queimadura de
grande ou pequeno porte, tornando o ambiente de internacdo menos assustador e mais

propicio a elas.
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