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Resumo: INTRODUCAO Ferida pode ser definida como qualquer alteracdo da integridade anatdmica da
pele, resultante de qualquer tipo de traumat. O tratamento das feridas inclui métodos clinicos e
cirargicos. O curativo é o tratamento clinico mais frequentemente utilizado?. OBJETIVO Relatar
0 resultado no tratamento de ferida em uma Unidade de Tratamento Intensivo Neonatal.
METODO O presente estudo é uma pesquisa de indole descritiva, mais concretamente, um
estudo de caso, uma vez que consiste em investigar aprofundadamente um individuo (Fortin,
1999). RELATO DE CASO Historia Neonatal: nasceu parto cesareo por apresentacéo pélvica,
apresentando MID exteriorizado. Sexo: feminino, peso: 1.435g, estatura: 40 cm, perimetro
cefalico: 27 cm, perimetro torécico: 25 cm, perimetro abdominal: 22,5 cm, APGAR: 10': 2/ 15':
7, 1G: 29s (US), Capurro: 31s. Foi reanimado (TOT) nas primeiras horas, feito 1 dose de
Surfactante apresentando melhora respiratéria, cateterismo umbilical, Morfina e ATB. MID -
Lesdo estdgio Il com dimensdo 5 x 2,5; Exsudato moderado serosanguinolento, membro sem
pulsacdo, Edemaciado e totalmente isquémico. Acompanhamento complementar realizado por
cirurgido pediatrico cirurgido vascular, cirurgido plastico, ortopedista e estomaterapeuta; MIE —
Hipotérmico, equimose sem lesdo e pulso 1° Fase Inflamatdria Realizado debridamento cirdrgico
em 09/03/2013, com extensdo de aproximadamente de 9,5 x 6,5 x 2,5 (| x ax p), com pequena
area de necrose e esfacelos, exsudato sem odor. 1°%urativo 11/03/2013, realizado pela
Estomatoterapeuta, onde foi utilizado: Aquasept, alginato de cdlcio, Acquagel e mepilex. 2° Fase
Proliferativa lesdo com evolugdo satisfatoria, apresentando grande &rea de granulacdo e
epitelizagdo. exsudato moderado, com odor devido ao aginato de célcio (algas marinhas). cd: foi
observado uma ruptura da pele abaixo do joelho (fibula) realizado Rx e avaliacdo do ortopedista.
3° Fase de Maturacdo Paciente recebeu alta hospitalar realizando acompanhamento ambulatorial.
CONCLUSAO O cuidado de ferida faz parte das atribuicdes do enfermeiro(a), sendo que a
abrangéncia desta atuacéo vem crescendo progressivamente nos ultimos anos, devido ao maior
conhecimento referente ao processo de cicatrizacdo dos tecidos e o desenvolvimento cientifico e
tecnol 6gico do cuidado de enfermagem prestado a pacientes que apresentam |lesdes de pele.
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