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Health care of people with venous ulcer in outpatient care*
Cuidados em saude de pessoas com Ulcera venosa em assisténcia ambulatorial
Cuidados em salud de personas con Ulcera venosa en asistencia ambulatoria
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Maria Denise Schimith*, Tifany Colomé Leal®, Lais Fuzer Rosso®

ABSTRACT

Objective: to describe the health care realized for people with venous ulcers in outpatient care in a public
hospital in southern Brazil. Methodology: qualitative research with data collection of December 2012 to
March 2013, through individual semi-structured interviews realized at home of 12 people. In the treatment of
the data was used the thematic analysis. Results: in the analysis were elaborated the categories: Care with
the food - "food as health source”; The wound as care center - "everything according to the leg" and Rest as
care- "say the rest is the main”. Conclusion: the care practices realized for people with venous ulcers refer to
food, wound and rest. These should be known for the nursing staff because this will enable the exchange and
approach of knowledge in search of a congruent care.

Descriptors: Nursing. Varicose Ulcer. Culture. Ambulatory Care

RESUMO

Objetivo: descrever o cuidado em salde realizado pelas pessoas com Ulcera venosa em assisténcia
ambulatorial em um hospital plblico da regido sul do Brasil. Metodologia: pesquisa qualitativa, com coleta
de dados de dezembro de 2012 a marco de 2013, por meio da entrevista semiestruturada individual, realizada
no domicilio de 12 pessoas. No tratamento dos dados utilizou-se a analise tematica. Resultados: da analise
elaboraram-se as categorias: Cuidados com a alimentacao - “alimentacdo como fonte de salde”; Ferida como
centro do cuidado - “tudo em funcdo da perna” e repouso como cuidado- “dizem que o repouso é o
principal”. Conclusdo: as praticas de cuidado realizadas pelas pessoas com Ulcera venosa referem-se a
alimentacao, a ferida e ao repouso. Essas devem ser conhecidas pela enfermagem, pois isso possibilitara a
troca e aproximacao de saberes em busca de um cuidado congruente.

Descritores: Enfermagem. Ulcera Varicosa. Cultura. Assisténcia Ambulatorial

RESUMEN

Objetivo: describir el cuidado en salud realizado por personas con Ulceras venosas en la asistencia
ambulatoria en un hospital publico en el sur del Brasil. Metodologia: investigacion cualitativa, con la
recoleccion de datos en diciembre 2012 a marzo 2013, a través de entrevistas semiestructuradas individuales,
realizadas en casa de 12 personas. En el tratamiento de los datos se utilizo el analisis tematico. Resultados:
del analisis se elaboraron categorias: Cuidado con la alimentacion- “alimentacion como fuente de salud”;
Heridas como centro de cuidado- “todo en funcion de la pierna” y Hogar como cuidado “dicen que el hogar es
el principal". Conclusion: las practicas de cuidado realizadas por las personas con Ulceras venosas se refieren
a la alimentacion, la herida y el hogar. Estos deben ser conocidos por la enfermeria, ya que esto permitira el
intercambio y acercamiento de conocimiento en busca de un cuidado congruente.

Descriptores: Enfermeria. Ulcera Varicosa. Cultura. Atencion Ambulatoria
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INTRODUCAO

O cuidado esta presente nas diferentes dimensoes
do processo de viver, adoecer e morrer. Existem dois
sistemas de cuidados que interagem, o sistema de
cuidado genérico ou popular e o sistema profissional
de cuidados!'?. O sistema de cuidado popular emerge
de um conhecimento que ndo é transmitido
oficialmente por meio de instituicbes formais de
ensino, abrange todo o conhecimento que nao é
oficializado institucionalmente. Ja, o sistema de
cuidado profissional € um sistema formalmente
ensinado, aprendido e transmitido com preparo
teorico e pratico por instituicoes profissionais".

No caso de pessoas com feridas cronicas, destaca-
se a importancia de se discutir sobre o cuidado
popular. A atuacdo dos profissionais da salde nao
deve se limitar a atencao com a ferida e sim com o
ser humano que necessita de amparo e
acompanhamento conforme suas necessidades
especificas e que podem persistir por varios anos®.

Assim, devido a cronicidade, o elevado indice de
ocorréncia e recidivas frequentes destaca-se a Ulcera
venosa, a qual esta associada a insuficiéncia vascular
cronica (IVC), sendo esta a principal causa de Ulcera
de membros inferiores. A ocorréncia da ulcera
venosa costuma afetar de modo significativo a
produtividade e a qualidade de vida das pessoas
acometidas, uma vez que pode ser incapacitante,
acarretar um alto custo social e emocional,
aposentadoria ou afastamento do emprego,
inabilidade para o trabalho, devido a dor, depressao
e perda da autoestima. Além disso, geralmente
esta associada a doencas cronicas diversas o que
determina gastos consideraveis para as instituicoes
de salide e para a sociedade™.

Apesar da relevancia dessa problematica de
saude, no Brasil, pouco se conhece sobre sua
distribuicao na populacdo total ou mesmo por
regiao®, bem como sobre os cuidados realizados
pelas pessoas com Ulcera venosa®. Em estudo
internacional” encontrou-se que a procura por
assisténcia de profissional de salde ocorreu pelas
pessoas com Ulcera venosa apos alternativas caseiras
de cuidados e tratamentos, na fase inicial da ferida.
Opcoes de tratamentos populares também séo
indicadas por pessoas proximas, como familiares e
vizinhos, bem como incentivam e influenciam na
continuidade dos tratamentos e cuidados da pessoa
acometida por Ulcera venosa®,

A enfermagem, como parte do sistema de cuidado
profissional insere-se como uma profissao, em que a
pratica perpassa o dia a dia, considerando a
universalidade e a diversidade dos sujeitos,
apoiando-se na cultura dos mesmos para um melhor
entendimento de suas acdes?. Nesse contexto,
pesquisar sobre o cuidado realizado pelas pessoas
com Ulcera venosa pode possibilitar aos profissionais
de enfermagem e a equipe multiprofissional de saude
reconhecer os modos de cuidados adotados, a fim de
propiciar a troca e aproximacao de saberes em busca
de um cuidado congruente. Paralelo a isso, estudar o
cuidado no sistema popular de salde e a sua maior
ou menor aproximacao com o cuidado profissional se
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faz importante para o desenvolvimento do saber
cuidar em enfermagem.

Este estudo apresentou a seguinte questao de
pesquisa: Como as pessoas com Ulcera venosa em
assisténcia ambulatorial cuidam de sua saide? Dessa
forma, objetivou-se descrever o cuidado em salde
realizado pelas pessoas com Ulcera venosa em
assisténcia ambulatorial em um hospital publico da
regiao sul do Brasil.

METODOLOGIA

Pesquisa qualitativa, descritiva, desenvolvida no
servico de angiologia da unidade ambulatorial de um
hospital publico, federal, de referéncia regional e de
ensino da regiao sul do Brasil.

Os participantes da pesquisa foram 12 pessoas
com Ulcera venosa. Como critérios de inclusao
consideram-se: maiores de 18 anos, com ulcera
venosa, atendidos no ambulatério no periodo da
coleta de dados. Foram excluidos quem residia na
area rural do municipio do estudo e que nao possuia
condicoes cognitivas de responder 0s
questionamentos da pesquisa.

A abordagem inicial dos participantes foi realizada
na sala de curativos do ambulatorio quando esses
aguardavam para serem avaliados; nesse momento
foi explicado o objetivo da pesquisa e agendada a
entrevista no domicilio, caso aceitassem participar
da mesma.

A coleta de dados ocorreu no periodo de
dezembro de 2012 a marco de 2013, por meio da
entrevista semiestruturada individual. Essa continha
a identificacdo sociodemografica dos participantes e
o roteiro de questdes abertas. As mesmas foram
gravadas, transcritas e armazenadas em um arquivo
de computador da pesquisadora. Para o tratamento
dos dados, utilizou-se a analise tematica, que propde
trés etapas: pré-analise, exploracdo do material, e
tratamento dos resultados obtidos e interpretacao®.

A pesquisa foi registrada pelo Comité de Etica da
universidade vinculada ao projeto, sob o numero
23081.007762/2011-41 e Certificado de Apresentacao
para Apreciacao Etica 0129.0.243.000-11, sendo
respeitados os preceitos éticos de pesquisa com seres
humanos. Os participantes assinaram o termo de
consentimento livre e esclarecido, apds serem
elucidados sobre o objetivo do estudo. Na
apresentacao dos resultados, utilizou-se o cddigo E
seguido pelo nimero de ordem em que ocorreu a
entrevista e a idade do entrevistado.

RESULTADOS

Inicialmente, expde-se a caracterizacao dos
participantes do estudo e, apos, os cuidados de
salde realizados pelas pessoas com Ulcera venosa em
assisténcia ambulatorial.

Das 12 pessoas com Ulceras venosas, nove eram do
sexo feminino e trés do masculino. A idade variou
entre 46 e 81 anos, sendo que nove tinham mais de
60 anos de idade. Quanto a escolaridade, dez
informaram ensino fundamental incompleto, um
ensino fundamental completo e um era analfabeto.
Sobre o estado civil, seis eram viGvos, quatro
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casados, um solteiro e um separado. Em relacdo a
religidao, nove dos entrevistados informaram serem da
religido catolica e trés da religiao evangélica. Sobre a
renda, um entrevistado tinha renda familiar acima de
trés salarios, um com renda inferior a um salario e
dez com renda familiar entre um e trés salarios
minimos nacionais - valores vigentes na época do
estudo. Em relacdo a sua ocupacdo, nove eram
aposentados, um pensionista, um chapista de
lanchonete e um era diarista. O tempo de existéncia
da lesao venosa variou entre quatro e 35 anos.

Destacaram-se como principais cuidados em saude
realizados pelas pessoas com Ulcera venosa, os
apresentados nas categorias: Cuidados com a
alimentacao - “alimentacdo como fonte de saude”;
Ferida como centro do cuidado - “tudo em funcao da
perna” e repouso como cuidado - “dizem que o
repouso € o principal”.

Cuidados com alimentacdao - “alimentacdao como
fonte de saude”

Para os participantes dessa pesquisa, uma boa
alimentacdo pode ser sindnimo de salde. Como
mostram as falas.

[...] “eu cuido da comida, eu ndo como
tempero, tomate e vinagre. Eu ndo como
porque eu noto que me faz mal. Quando eu
ia no posto [Unidade Basica de Salde], ele
disse [o médico] tu cuida muito a carne de
porco. Eu adoro carne de porco, mas néo
posso comer por causa da erisipela, aquilo
ndo aceita, posso contar: como carne de
porco, dai ja da erisipela e fica inflamada.
O tempero que tu compras, aqueles
temperos [industrializados], eu ndo posso
comer” (E1- 66 anos).

[...] “tenho que cuidar da minha
saude, comer menos, comer verdura, sou
acostumada a comer muita verdura, como o
pdo de centeio, por causa da diabete” (E2 -
75 anos).

[...] “eu cuido assim, da alimentacdo, nada
frito, bastante verdura, fruta” (S5 - 59
anos).

[...] “eles mandam [referindo-se aos
profissionais de saude] eu ndo comer acticar
e comer pouco sal” (E7 - 60 anos).

Aliado ao cuidado com a alimentacao, nas falas
dos entrevistados, identificou-se a énfase dada as
praticas de cuidados como: o uso de cha e a restricao
de bebidas alcoolicas.

“Ndo bebo [referindo-se a bebidas
alcodlicas] cuido a alimentacdo, como de
tudo, bem balanceado” (E3 - 79 anos).
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[...] “uma boa alimentacéo, como de tudo,
tomo chd para artrose, as vezes fico
nervoso dai tomo um aperitivo, uma
cachacinha, mas sé6 um pouquinho, o
médico disse que pode” (E9 - 76 anos).

Ferida como centro do cuidado - “tudo em funcao
da perna”

A necessidade de cuidados constantes com a
Ulcera venosa pode afetar o modo de vida da pessoa,
conforme os fragmentos a seguir.

[...] “E tudo em funcdo da perna, porque
eu estou “relaxada” [referindo-se ao
descuido com a sua saude]. Faz mais de 15
anos que eu ndo vou ao ginecologista” (E8
- 64 anos).

[...] “sempre que eu tenho de sair,
primeiro tenho de organizar tudo, tomar
banho, fazer curativo” (E5 - 59 anos).

Para algumas pessoas ter uma ulcera venosa nao
significa estar doente, mas é uma condicdo que
influencia sua vida social e financeira, conforme se
observa a seguir.

[...] “Cuido assim, principalmente a ferida
porque eu ndo sou doente de outra coisa,
ndo tenho doencas. Mas, tenho que fazer
sempre o curativo, é dificil fazer todas as
trocas como mandam porque o material é
caro, e, o posto [Unidade Basica de Salde]
da pouco [referindo-se ao servico publico]”
(E11 - 66 anos).

[...] “é isso, eu nem gosto de sair de casa,
ndo tem sapato que serve, o pé ficou
deformado, feio” (E3- 79 anos).

Uma das entrevistadas referiu o cuidado com a
Ulcera venosa como algo rotineiro, que exige
dedicacao comparada a uma “crianca”.

[...] “guem cuida da ferida sou eu, isso
virou numa coisa assim, que eu tenho que
fazer, uma rotina como se cuidasse de uma
crianca” (E3- 79 anos)

Repouso como cuidado- “dizem que o repouso é o
principal”

Entre as praticas de cuidados da pessoa com
Ulcera venosa, evidenciou-se, com destaque, o
repouso.

“O maior cuidado que me dizem para fazer
éo repouso. [...] procuro ndo fazer
esforcos fisicos, repouso quando posso” (E3
- 79 anos).

“Tomo remédio, e em casa me cuido, faco o

19

[...] “Abandonei a bebida, cuido na repouso” (E7 - 60 anos).
alimentacdo e diminui o doce” (E12 - 46
anos).
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Em algumas situacoes, a pessoa com Ulcera
venosa deixa de realizar a pratica do repouso em
detrimento de outras atividades da vida diaria.

[...] “agora me cuido mais, antes ndo fazia
repouso, trabalhava fora, mas agora parei”
(E12 - 46 anos).

[...] “o repouso que o doutor diz que é o
principal, eu nd@o faco. Ndo posso, tenho
uma filha doente, preciso fazer as coisas”
(E2 - 75 anos).

[...] “o médico pede que eu faca o repouso
de ficar com as pernas erguidas, mas eu
ndo posso, tenho que trabalhar” (E6 - 49
anos).

DISCUSSAO

A alimentacdo, ou a restricio da mesma, é
referida pelos entrevistados como um dos principais
cuidados com a salude. Em algumas situacoes,
ocorrem adequacdes nos seus habitos alimentares e
mudancas no estilo de vida, especialmente por
aqueles que possuem outras condicdes cronicas
associadas a Ulcera venosa. As pessoas procuram na
alimentacao uma forma de melhorar sua condicao de
salde, pois acreditam que a mesma é fonte de
salde. Esse entendimento foi construido com base
em suas historias de vida e com influéncia do saber
profissional. Identifica-se a necessidade da
abordagem mais humanizada na prestacao dos
cuidados de enfermagem, que contemple tanto os
aspectos fisicos quanto os psicoemocionais, com a
finalidade de estabelecer relacionamento
terapéutico efetivo e exercer o cuidado integral'?),

Percebeu-se que, em busca de viver melhor e de
ter salide, as pessoas com Ulcera venosa mudam seus
habitos alimentares e sentem-se participantes do
cuidado, reduzindo o consumo de sal, aclcar,
temperos, frituras, gorduras e carboidratos, assim
como consumindo regularmente frutas, verduras e
cuidando da higiene dos alimentos.

Acoes na area alimentar oportunizadas pelos
profissionais, que tenham respeito e preservem
aspectos culturais dos sujeitos, podem repercutir na
qualidade de vida dos mesmos!''"'2), Tem-se que a
adocao de habitos alimentares saudaveis, estimulo ao
consumo de refeicbes ricas em vitaminas e
nutrientes, pode contribuir para melhora da
qualidade de vida e para a reducao de riscos de
ocorréncia de doencas cronicas'?.

Dentre as alteracbes nos habitos de vida das
pessoas com Uulcera venosa, destacam-se como
mudancas a reeducacao alimentar, o controle do uso
de bebidas alcoolicas e o uso de cha, como forma de
complementar o tratamento convencional, proposto
pelo sistema profissional. A mudanca dos habitos
alimentares que sao influenciados pelos costumes
familiares e de suas culturas, demandam tempo e
persisténcia das pessoas e dos profissionais de
saude. A alimentacdo tem um significado especial
nos rituais sociais, ela aproxima as pessoas. Assim
como, pode ser um cuidado indispensavel, diante da
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necessidade de mudancas que a propria doenca traz
na busca de mais satde.

A alimentacédo sempre foi a base de sobrevivéncia
do ser humano, desta forma deve conter nutrientes
necessarios que produzam energia para o bom
funcionamento do corpo humano. No entanto, em
algumas situacoes de doenca, a necessidade
nutricional é alterada e requer um cuidado alimentar
diferenciado. Pode-se dizer que a readequacao nos
habitos alimentares ocorre tanto pela propria
percepcao de salde da pessoa com Ulcera venosa, no
sistema de cuidado popular, quanto pelas trocas com
os profissionais de saude.

Percebeu-se que o cotidiano de quem tem Ulcera
venosa é direcionado pelos cuidados com a lesao.
Para alguns é o centro da vida, sua rotina esta
concentrada na ferida, relegando, muitas vezes, dos
demais cuidados com sua saude. Assim, conviver com
feridas cronicas leva os individuos a alterar seu dia a
dia, pois passam a viver em funcdo dessas. Tornam-
se fragilizados fisica e emocionalmente apresentando
dores tanto no corpo como na alma®.

Nesse sentido, retratam-se as dificuldades que os
entrevistados tinham em relacdo a conviver com a
lesdo, muitos ndo se sentiam doentes, possuiam
dificuldade em adquirir o material para realizar os
curativos e se incomodavam com as alteracdes fisicas
decorrentes da Ulcera venosa. Em muitos casos
ocorre repercussoes fisicas, sociais, economicas e
emocionais podem interferir na rotina e na qualidade
de vida das pessoas que convivem com essa lesao
cutanea™. Nesse contexto a Ulcera venosa, por ser
visivel, pode ocasionar estigmas, isolamentos e
tornar as pessoas emocionalmente abaladas,
reduzindo de forma consideravel as perspectivas de
convivéncia social®. Além disso, o modo de vida
dessas pessoas pode ser alterado, devido a dor,
depressao, perda da autoestima, isolamento social e
inabilidade para o trabalho™.

A Ulcera venosa é uma lesdo cronica de dificil
cicatrizacao podendo arrastar-se por anos, o que
pode gerar um vinculo a essa condicao,
internalizando-a como se fosse um ser a parte, o qual
necessita ser cuidado. O fato de a lesao exigir
atencao diaria e perdurar por longo tempo pode levar
a pessoa a uma situacao de apatia e desmotivacao.
Essa rotina faz com que ela se acomode e realize os
cuidados de forma natural como se fizessem parte de
sua vida®.

Dessa forma, em relacdo ao modo como as
pessoas cuidam da Ulcera venosa, destaca-se a
necessidade de aproximacao entre o saber popular e
o saber profissional favorecendo as trocas de saberes
e, uma maior compreensao com as alteracbes que
ocorrem na vida das pessoas e, a busca de um cuidar
congruente com a realidade vivenciada.

Percebeu-se na compreensao dos entrevistados a
importancia de realizar repouso para favorecer a
cicatrizacao da lesdo. A pratica de repouso é
indicada para otimizar a cicatrizacao, pois reduz os
efeitos da hipertensao venosa ao favorecer o retorno
venoso'®,  Verificou-se, dessa forma, que os
entrevistados consideram importante o repouso como
cuidado prioritario para a cicatrizacdo da Ulcera
venosa e consequentemente da qualidade de vida,
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mas apontaram dificuldades para realiza-lo. Quando
nao fazem o repouso € por impossibilidade pessoal,
ou por necessidade de trabalhar e buscar o sustento
da familia. Corroborando com estudos que
constataram a predominancia de baixa renda nas
pessoas com Ulcera venosa('”"8),

Destaca-se o repouso como uma pratica de
cuidado a Ulcera venosa, o qual é indicado que seja
realizado com os membros inferiores elevados acima
do nivel do coracdo, cerca de trés a quatro vezes
durante o dia, no minimo por 30 minutos. Durante a
noite, orienta-se a elevacao dos membros inferiores
com a elevacao dos pés do leito em altura que varia
de 15 a 20 cm@, Além do repouso, faz-se
necessario, a pratica de caminhadas breves e
regulares, ou mesmo exercicios especificos que
promovam a estimulacdo contratil do musculo da
panturrilha, assim promovendo a circulacao
sanguinea local. O repouso pode ser orientado
pelos profissionais de salde, mas também é um
cuidado do conhecimento popular. Os participantes
da pesquisa percebem o repouso como um cuidado
principal para favorecer a cicatrizacdo da lesao
venosa, apesar de em algumas situacoes
apresentarem dificuldades para realiza-lo.
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REFERENCIAS

CONCLUSAO

Os participantes enfatizaram como formas de
cuidado relacionadas a Ulcera venosa a alimentacéo
como fonte de salde, a ferida como centro de
cuidado e o repouso. A alimentacao foi considerada
em seu contexto geral na salde e nao especifico,
com a ulcera venosa. Na situacdo de adoecimento
cronico, o prolongamento do tratamento faz com que
muitas vezes, as pessoas abandonem ou deixem de
lado a continuidade deste. Assim como, o cuidado
pode ser relevado, a segundo plano, devido as
necessidades economicas, familiares, ao
esgotamento ou cansaco da situacao vivenciada.

Conhecer os cuidados a salde adotados pelas
pessoas com Ulcera venosa possibilita aos
profissionais de enfermagem e aos demais
profissionais da area da salde o reconhecimento dos
modos de cuidado adotado, que podem ser
incentivados e adequados para uma acao eficaz em
salde. Com o reconhecimento de crencas, valores e
habitos de vida pode-se estabelecer um plano de
cuidado proximo a realidade social e de salde, tanto
do usuario quanto daqueles envolvidos no cuidado.

Além disso, reconhecer a existéncia do cuidado
popular e profissional, pode possibilitar ao
profissional compreender melhor o contexto em que
a pessoa se encontra, identificando suas
potencialidades e suas necessidades de cuidado,
visando a aproximacdao do saber profissional ao
popular.

Sugere-se a realizacao de novas pesquisas em
outras instituicobes e servicos de referéncia, com
diferentes niveis de complexidade no atendimento de
pessoas com Ulcera venosa, a fim de possibilitar o
aprofundamento da tematica em questao, bem como
o conhecimento das repercussdes das condicoes
cronicas na vida da pessoa com Ulcera venosa.
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