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RESUMO

Sabe-se que o paradigma de orientacdo tedrico-pratica que prevalece no campo da salde
desde o século XVII até os dias atuais € o biomédico, em que o organismo humano € visto a
partir da Otica analitico-mecanicista. Percebe-se que tal paradigma apreende o homem de
maneira fragmentada (corpo-mente) e, contrario a ele, ao longo das Gltimas décadas, diversos
sdo os estudos desenvolvidos que visam uma compreensao nuclear do sujeito adoecido.
Aproximando-se tais reflexdes ao contexto hospitalar e suas indmeras especialidades de
cuidados ofertados, ressalta-se as relacionadas ao tratamento de queimaduras (caracterizadas
como lesBes de origem térmica ap0s a exposicao ou contato da pele com superficies quentes,
eletricidade, chamas, radiacéo, liquidos quentes e/ou frios, substancias quimicas, assim como,
atrito ou friccdo) que muito enfatizam o biologico do sujeito. Destaca-se que tais cuidados,
ndo devem resumir-se a esfera fisica do paciente, mas sim, perpassar 0 biopsicossocial deste,
levando-se em consideragdo suas particularidades. Assim, considerando-se a relevancia dessa
problematica, o presente artigo intenta apresentar e discutir, de forma critico-reflexiva, o
estado da arte de estudos desenvolvidos sobre pacientes que sofreram queimaduras e a
atuacdo de profissionais da area da saude frente a este publico. Para tanto, fez-se uma revisdo
sistematica da literatura pertinente, publicada entre 0s anos de 2006 — 2016, da qual fora
possivel recuperar 13 artigos que referem-se a tematica proposta. O material analisado revelou
que os pacientes que sofrem algum tipo de queimadura s&o marcados por dores ndo apenas
fisicas, mas também psicossocioldgicas, e que o trabalho oferecido pela equipe de salde ao
sujeito, necessita ser integral, levando-se em consideracdo particularidades individuais.
Ressalta-se nesse cenario, que o acompanhamento psicoldgico desses sujeitos, proporciona a
diminuicdo do sofrimento psicossocial que a marca da queimadura deixa, fazendo com que
estes ressignifiguem suas imagens corpdreas e deem continuidade ao tratamento tépico da
pele. Nota-se que a literatura apresenta-se incipiente acerca da tematica nesta pesquisa
abordada, esperando-se, nesse sentido, que incite-se com o presente estudo, a publicacdo
intervencbes e seus consecutivos relatos de experiéncia que tratem da tematica e deem
subsidios para atuacGes inter/transdisciplinares junto aos sujeitos que ndo podem ser
apreendidos de maneira fragmentada.
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INTRODUCAO

Sabe-se que o paradigma de orientacdo tedrico-pratica que prevalece no campo da
salde desde o século XVII até os dias atuais € o biomedico, em gque 0 organismo humano é
visto a partir da Gtica analitico-mecanicista. Percebe-se que tal paradigma apreende o homem
de maneira fragmentada (corpo-mente) e, contrario a ele, ao longo das ultimas décadas,
diversos sdo os estudos desenvolvidos que visam uma compreensdo nuclear do sujeito
adoecido (STOTZ, 2004).

Aproximando-se tais reflexdes ao contexto hospitalar e suas inimeras especialidades
de cuidados ofertados, ressalta-se as relacionadas ao tratamento de queimaduras
(caracterizadas como lesdes de origem térmica ap0s a exposicdo ou contato da pele com
superficies quentes, eletricidade, chamas, radiacdo, liquidos quentes e/ou frios, substancias
quimicas, assim como, atrito ou friccdo) (PICCOLO et al., 2008).

Oliveira et al. (2012), ressaltam que a gravidade da queimadura relaciona-se com a
profundidade da lesdo e sua extensdo gerada no organismo, provocando um
comprometimento fisiolégico, como mudanca metabolica, perda de volume de liquidos,
deformidades corporais e risco de infecgdo. Logo, podem apresentar maiores complicagdes no
estado de saude do paciente, causando aumento na taxa de morbidade e mortalidade.

No Brasil, as queimaduras constituem-se um problema de satde publica, pois, estima-
se que cerca de 1 milhdo de acidentes com queimaduras por ano cheguem a ocorrer. Deste
namero, aproximadamente 100 mil pacientes procuram atendimento hospitalar e cerca de
2.500 vdo a Obito direta e/ou indiretamente devido as lesdes (ALBUQUERQUE et al., 2010).

Destaca-se que tais cuidados sdo, muitas vezes, focados no fisico do sujeito adoecido,
0 que apresenta-se como uma problematica, pois ndo deve-se resumir o cuidado ao paciente
apenas em sua esfera fisica, mas sim, perpassar o biopsicossocial deste, levando-se em
consideracdo suas particularidades.

Segundo Yépez (2001), sdo as mudangas no processo do adoecer, ou seja, 0 aumento
de doencas cronicas, que vao deixar mais claro o papel dos aspectos psicoldgicos e sociais
expressos pela personalidade e os estilos de vida com relacdo as praticas de saude. Como
consequéncia desse reconhecimento, aponta-se a relevancia da “interdisciplinaridade” dos
saberes, quando trata-se de saude/doenca.

Tem-se que o sofrimento e a doenga ndo reduzem-se a uma evidéncia organica, natural

e objetiva, mas para além disto, estdo relacionados as caracteristicas de cada contexto sécio-
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cultural. Ressalta-se assim, a necessidade dos profissionais de salde considerarem a historia
de vida de cada paciente, assim como seu contexto sécio-historico. Yépez (2001), destaca
ainda, a importancia das interacdes entre os campos de saber desde a graduacdo, para que 0s
estudantes possam reconhecer o papel de cada profissional que compde a equipe de salde,
possibilitando diversas perspectivas sobre o que seria 0 processo salde/doenca.

Frente ao contexto hospitalar, e destacando-se a atuacdo do profissional da psicologia,
ressalta-se que este pode reunir conhecimentos e técnicas, que de maneira coordenada e
sistematica visem a melhora da assisténcia integral do paciente hospitalizado. Sua atuacao
pretende assim, alcangar o restabelecimento do estado de saude do doente ou, a0 menos, 0
‘controle’ dos sintomas que prejudicam seu bem-estar (CASTRO, 2004).

O Conselho Federal de Psicologia - CFP (2003), destaca que o psicologo especialista
em Psicologia Hospitalar possui fungdes centradas nos ambitos secundario e terciario de
atencdo a saude, podendo atuar em instituicGes de salde, desenvolvendo atividades como
atendimento em ambulatério e unidade de terapia intensiva, atendimento psicoterapéutico,
grupos psicoterapéuticos, pronto atendimento, enfermarias em geral, avaliacdo diagnostica,
psicodiagndstico, consultoria e interconsultoria, dentre outros.

Assim, considerando-se a relevancia dessa problematica, o presente artigo intenta
apresentar e discutir, de forma critico-reflexiva, o estado da arte de estudos desenvolvidos
sobre pacientes que sofreram queimaduras e a atuacao de profissionais da area da saude frente
a este publico. Busca-se assim, realcar um panorama geral de estudos brasileiros que
envolvem esta tematica, fornecendo elementos que fomentem novas discussdes e praticas

profissionais.

METODO

Trata-se de uma revisdo sistematica da literatura, em que recuperou-se estudos
publicados entre os anos de 2006 — 2016. Utilizara-se como critérios de exclusdo: artigos
repetidos; que ndo tratassem diretamente do tema abordado; e, que ndo disponibilizassem
conteldo completo para acesso. Dentre 52 artigos encontrados, apenas atenderam aos critérios
de refinamento 13 estudos. Os artigos foram encontrados nas bases de dados: Literatura
Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS), Biblioteca Virtual em Saude
(BVS), Scientific Electronic Library Online (SCciELO), Periddicos Eletrdnicos de Psicologia
(PEPSIC), Portal da CAPES (Coordenacdo de Aperfeicoamento de Pessoal de Nivel Superior)
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e IndexPsi. Utilizou-se para recuperar tais artigos os seguintes descritores: “Pacientes

queimados AND Profissionais da saide AND Psicologia”.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Guimaraes et al. (2013), destacam que apesar dos avangos cientificos, as queimaduras
permanecem apresentando-se como um problema, no ambito hospitalar, psicologico,
econémico e social, que envolve a equipe de saude, o paciente e a sociedade como um todo.
Castro et al. (2013), ressaltam que as queimaduras ocasionam danos fisicos, gerando
alteracdes na capacidade funcional dos sujeitos e em suas habilidades para a execugédo de
tarefas. Além disso, elas podem provocar alteracdes emocionais, fazendo com que o sujeito
vivencie sentimentos de negacdo, medo, depressdo, ansiedade, alteracdo da imagem corporal e
autonomia.

Destaca-se que a dor vivenciada pelos pacientes esta presente durante todo o
tratamento. Carlucci et al. (2007), afirmam que a dor, situacdo significante e recorrente entre
0s pacientes que possuem algum tipo de queimadura, € relacionada por eles principalmente,
aos procedimentos de banho, curativo e cirurgia, desse modo, sentir dor, gera ansiedade nos
sujeitos.

Nota-se que a dor também pode ser exacerbada ou induzida pela soliddo. Desse modo,
0 sujeito que se queixe com dores, podera ter encontrado uma forma de exigir cuidados e
chamar atengéo para um tratamento mais humanizado. Nesse sentido, os profissionais podem
ofertar a escuta, atendendo aos mesmos com respeito, compreenséo e oferecendo um maior
conforto aos pacientes (GREGOLETT et al., 2008).

Ressalta-se que alguns pacientes queimados sofrem danos corporais, por vezes,
irreversiveis, logo, ao se depararem com sua autoimagem lesionada, apresentam medo da
desfiguracéo, inseguranca, separacao de familiares, temor de retomar seu cotidiano, medo da
morte e sequelas (CASTRO et al., 2013).

Observa-se que ao tratar-se de pacientes infantis que sofreram queimaduras, a equipe
muitas vezes culpa os pais ou cuidadores, como um ato de irresponsabilidade. Além disso, 0s
pacientes que tentaram suicidio e atearam fogo em si mesmos, por vezes, acabam sendo
tratado com preconceito, 0 que torna-se preocupante, uma vez que, os pacientes e familiares ja
encontram-se em uma situacdo de vulnerabilidade, logo, necessitam de apoio. Este cenario,
proporciona reflexdes acerca das construgbes sociais que estdo presentes na sociedade,

devendo ser levado em consideracao, sendo necessario
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discutir sobre a temética do cuidado e suicidio (MARTINS et al., 2014).

O tempo de internacdo também influencia nos sentimentos de estresse e a ansiedade
para o paciente, sendo somados a dor fisica/psicologica e alteracdo da auto-imagem. Desse
modo, essas sensacdes sdo desfavoraveis a recuperacdo do sujeito, logo, os profissionais que
0s atendem, necessitam estar atentos aos sinais que 0s pacientes expressam, demonstrando
cuidado e respeito com 0os mesmos (SILVA et al., 2006).

Silva e Silva (2004) destacam a importancia de estar atento a linguagem ndo-verbal do
paciente, pois a mesma pode ajudar na compreensdo do que o outro deseja passar. Ela
apresenta-se como uma linguagem silenciosa, sendo assim, pode haver a possibilidade de
tentar ignord-la por ndo haver interesse em entender o outro, ou até mesmo, “poupar
trabalho”, todavia, ela ndo deixara de existir. Logo, ressalta-se a importancia de refletir sobre
0 que apresenta-se no nao-dito.

No decorrer do tratamento de pacientes que sofreram algum tipo de queimadura, a
presenca dos familiares e equipe de profissionais possuem fundamental importancia, pois 0s
mesmos podem oferecer apoio diante de uma situacdo estressante e dolorosa, que faz o
paciente passar um periodo longe de casa, dos amigos, do cotidiano, do trabalho, dentre
outros (CARLUCCI et al., 2007).

A equipe de profissionais pode ajudar no processo de internacdo, ndo reduzindo o
sujeito aos procedimentos técnicos, mas atraves de aproximagGes com o paciente e familiares,
mostrando-se disponivel e sensivel frente a situacdo. Além disso, podem propiciar
informac@es sobre os procedimentos que serédo realizados, possibilitando aliviar a ansiedade e
estabelecendo vinculos com o paciente. A preparacdo da equipe no que refere-se ofertar
apoio a familia e o paciente, pode facilitar a adaptacdo psicoldgica do sujeito. A criacdo de
grupos de apoio para familiares pode ser utilizada para oferecer informacfes durante o
tratamento no hospital e apds a alta dos pacientes, além de dar suporte aos mesmos
(CARLUCCI et al., 2007).

Percebe-se que a qualidade de vida dos pacientes com queimaduras é afetada de forma
significativa, desse modo, a utilizacdo da educacdo em salde, apresenta-se como uma
alternativa de amenizar os impactos e prejuizos gerados pela lesdo. Destaca-se que a criacao
de cartilhas educativas podem trazer contribui¢bes frente aos cuidados que podem ser
realizados pelos familiares e pacientes, possibilitando assim, o desenvolvimento de
habilidades e favorecer a autonomia do sujeito. Além disso, € possivel destacar o papel dos

profissionais que fazem parte da equipe de salude e o trabalho que os mesmos desenvolvem, a
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importancia dos procedimentos que séo realizados durante o tratamento, a necessidade de um
periodo longo de hospitalizacdo e a importdncia da participagdo do paciente em seu
tratamento (CASTRO; JUNIOR, 2014).

Durante o processo de cuidado para com o paciente, apresenta-se como fundamental, o
esclarecimento de davidas, assim como, o estimulo sobre falar o que estd sentindo,
proporcionando uma comunicacdo efetiva. Percebe-se também, que a participacdo de um
profissional especializado na area da saide mental, pode possibilitar reflexdes acerca de uma
assisténcia humanizada, com o intuito de propiciar ao paciente hospitalizacdo mais acolhedora
(CASTRO et al., 2013).

Ao ser hospitalizado, o paciente passa a ter seu corpo “invadido” diariamente,
tornando-se assim uma situacdo desagradavel. Todavia, se houver um cuidado durante o
manejo da situacdo ela pode ser menos incébmoda, tornando-se mais confortavel para o
paciente e profissional. O trabalho passa a ser “mais leve”, obtendo melhores acdes,
propiciando o estabelecimento de relacbes mais favoraveis e em parceria (SILVA et al.,
2006).

Na medida em que as queimaduras passaram a ser consideradas como um problema de
salde publica no Brasil, faz-se necesséario conhecer os dados epidemiol6gicos, pois 0s
mesmos podem fornecer subsidios aos programas de prevencdo e tratamento das
queimaduras, possibilitando a criacio de projetos que trabalhem com a tematica (ARAGAO et
al., 2012).

Espindula et al. (2013), destacam que discutir a tematica sobre queimaduras, nos
ambientes escolares e na atencdo basica, com o intuito de trabalhar a prevencao e promocéo,
possibilitando-se assim, uma redugdo das internacGes hospitalares. Nesse sentido, seria
necessario que os profissionais de salde, de todos os niveis, desenvolvessem uma percepcao
sobre tematica, proporcionando assim, a criacdo de acles e legislacbes que possam ser
efetivadas no cenério pratico. Os profissionais de salde podem orientar sobre os acidentes que
desencadeiam quadros de queimadura, além de esclarecer duvidas referente ao assunto.
Salienta-se que é de fundamental importancia a participacdo da populagdo para a criagdo,
efetivacdo e controle social das politicas publicas sobre queimaduras.

Campos e Passos (2016), destacam a importancia que deve ser dada aos profissionais
que trabalham com pacientes queimados, pois as unidades geralmente sdo lotadas e
apresentam situaces de morte sObita, admissdes inesperadas, alguns quadros sdo

irreversiveis, além dos casos imprevistos. Desse modo, o abalo de alguns profissionais é
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visivel, gerando desgaste mental ao realizar as mesmas atividades cotidianas e a situacdo é
ainda mais delicada quando trata-se de um paciente infantil.

Observa-se assim, que a equipe de enfermagem (que acompanha o paciente
cotidianamente), pode apresentar crises existenciais devido ao trabalho, pois, deparam-se
diariamente com situagdes desgastantes e delicadas. Destarte, a equipe como um todo, pode
pensar em ofertar um maior amparo a esses profissionais, uma vez que, € uma area critica, que
demanda do profissional um estado de alerta em todas as situacGes, o que pode influenciar na
salde dos mesmos, tanto fisica quanto psiquica (CAMPQOS; PASSQOS, 2016).

Gregolett et al. (2008), destacam que os profissionais da area de salde, ao ofertarem o
cuidado aos sujeitos, posicionam-se de forma preocupada, com responsabilidade e apresentam
envolvimento afetivo. Além disso, ressalta-se que o trabalho desenvolvido com pessoas
gueimadas, € estressante e desafiador, logo apresenta-se como fundamental a realizacdo de
estratégias (com a equipe de satde) no ambiente de trabalho e fora do mesmo, com o intuito
de amenizar os efeitos estressores do trabalho.

Destarte, apresenta-se de fundamental importancia a atuacdo do psicoélogo no contexto
hospitalar, uma vez que, esse pode oferecer apoio sistematico, manejo humanizado e
acompanhamento psicolégico para pacientes, familiares e equipe de salude. No tocante ao
trabalho a ser realizado com os pacientes, este profissional favorece a continuidade da adeséo
do tratamento, possuindo reflexos na qualidade e avanco da recuperagdo dos pacientes de
inGmeras especialidades médicas (GUIMARAES; ARRAIS, 2012).

Diante das relacdes humanas que sdo criadas no contexto hospitalar, a Psicologia tem
possibilitado a construcdo de novas habilidades e espacos para pacientes, familiares e equipe
de salde, com o intuito de ofertar um melhor atendimento, pautado no respeito, levando em
consideracdo as técnicas e protocolos de prevencédo psiquica e emocional para o hospital como
um todo e para a particularidade de cada setor. Desse modo, 0 acompanhamento psicolégico
proporciona a diminuicdo do sofrimento, além de possibilitar a continuidade da adesdo a
tratamento (GUIMARAES; ARRAIS, 2012).

CONSIDERACOES FINAIS

Diante do exposto, observa-se que apesar dos avangos cientificos, as queimaduras
permanecem apresentando-se como um problema, no ambito hospitalar, psicolégico,

econémico e social, que mobiliza o paciente, os familiares, a equipe de saude, e a sociedade
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como um todo.

Os pacientes que sofreram queimaduras convivem durante todo o tratamento com a
dor, que ora apresenta-se de forma fisica, ora psiquica. Alterando a rotina dos sujeitos e a
forma com que este se percebe, provocando sentimentos como o medo, ansiedade, depresséo,
dentre outros. Desse modo, os profissionais que trabalham com esse publico necessitam ter a
sensibilidade de ofertar um cuidado integral para o sujeito, levando em consideragdo o
contexto ao qual esta inserido, sem discriminar pacientes ou familiares. Além disso, faz-se
necessario que os profissionais desenvolvam um trabalho em equipe e reconhecam também a
importancia de cuidarem de si, visto que, € um ambiente estressor para pacientes, familiares e
profissionais.

No que refere-se ao trabalho do psicélogo nesse contexto, a literatura ainda € escassa,
0 que pode gerar reflexfes sobre os espacos que esse profissional atua e 0 seu manejo no
ambiente hospitalar. Ele pode oferecer um apoio sistemético, que possibilita o paciente de
aderir ao tratamento, ofertando ao mesmo um espaco de escuta que refletirda na sua
recuperacdo. Além disso, pode trabalhar com grupos de familiares ou atendimentos
individuais e pontuais, assim como, discutir os casos com a equipe visando a melhora do
paciente.

Destarte, refletir sobre pacientes que sofreram queimaduras, mobilizam o0s
profissionais a pensar sobre sua pratica, suas limitacdes e possibilidades. Nota-se também, a
necessidade do desenvolvimento de estudos, pesquisas e relatos de experiéncia que tratem a

tematica e deem subsidios para outros profissionais.
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