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APRESENTAÇÃO
A obra “Política, Planejamento e Gestão em Saúde” emerge como uma fonte de 

pesquisa robusta, que explora o conhecimento em suas diferentes faces, abrangendo 
diversos estudos.

Por ser uma área que investiga processos de formulação, implementação, 
planejamento, execução e avaliação de políticas, sistemas, serviços e práticas de saúde, 
a sua relevância no campo das ciências da saúde é indiscutível, revelando a multiplicidade 
de aportes teóricos e metodológicos, de caráter interdisciplinar, transdisciplinar e 
multiprofissional, influenciados por diferentes campos de conhecimento. 

No intuito de promover e estimular o aprendizado dos leitores sobre esta temática, 
os estudos selecionados fornecem concepções fundamentadas em diferentes métodos de 
pesquisa.

Constituído por dez volumes, este e-Book é composto por 212 textos científicos que 
refletem sobre as ciências da saúde, seus avanços recentes e as necessidades sociais da 
população, dos profissionais de saúde e do relacionamento entre ambos.

Visando uma organização didática, a obra está dividida de acordo com seis 
temáticas abordadas em cada pesquisa, sendo elas: “Análises e Avaliações Comparativas” 
que traz como foco estudos que identificam não apenas diferentes características entre 
os sistemas, mas também de investigação onde mais de um nível de análise é possível; 
“Levantamento de Dados e Estudos Retrospectivos” correspondente aos estudos 
procedentes do conjunto de informações que já foram coletadas durante um processo de 
investigação distinta; “Entrevistas e Questionários” através da coleta de dados relativos ao 
processo de pesquisa; “Estudos Interdisciplinares” que oferecem possibilidades do diálogo 
entre as diferentes áreas e conceitos; “Estudos de Revisão da Literatura” que discutem 
o estado da arte da ciência baseada em evidência sugerindo possibilidades, hipóteses e 
problemáticas técnicas para a prática clínica; e, por fim, tem-se a última temática “Relatos 
de Experiências e Estudos de Caso” através da comunicação de experiência e de vivência 
em saúde apresentando aspectos da realidade clínica, cultural e social que permeiam a 
ciência no Brasil.

Enquanto organizadores, através deste e-Book publicado pela Atena Editora, 
convidamos o leitor a gerar, resgatar ou ainda aprimorar seu senso investigativo no 
intuito de estimular ainda mais sua busca pelo conhecimento na área científica. Por fim, 
agradecemos aos autores pelo empenho e dedicação, que possibilitaram a construção 
dessa obra de excelência, e o trabalho aqui presente pode ser um agente transformador 
por gerar conhecimento em uma área fundamental do desenvolvimento como a saúde.

Boa leitura!
Luis Henrique Almeida Castro

Fernanda Viana de Carvalho Moreto
Thiago Teixeira Pereira
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RESUMO: A região amazônica possui uma 
imensa quantidade comunidades ribeirinhas, 
o que gera também inúmeros casos de 

escalpelamento devido a acidentes com 
embarcações. Objetivamos descrever a 
Sistematização da Assistência de Enfermagem 
(SAE) aplicada à paciente pediátrico, vítima 
de escalpelamento. Estudo descritivo do tipo 
relato de caso, com abordagem qualitativa, 
desenvolvido em um Hospital Público em 
Belém-Pará, com coleta realizada entre 28 de 
maio e 07 de junho de 2012 através da análise 
do prontuário, entrevista e exame físico. 
Os diagnósticos, prescrições e resultados 
de enfermagem foram estabelecidas de 
acordo com a literatura (NANDA, NIC e 
NOC). Os diagnósticos encontrados foram 
risco de infecção, dentição, conhecimentos 
deficientes a respeito da saúde e higiene 
bucal, risco de baixa autoestima, integridade 
tissular prejudicada, déficit no autocuidado, 
recuperação cirúrgica retardada relacionada 
à infecção. As intervenções consistem 
na lavagem das mãos antes e depois do 
atendimento e usar luvas; tornar o cliente 
autor de seu autocuidado; encaminhar para o 
dentista da instituição; encoraja-lo a expressar 
os sentimentos; promover a interação social; 
remover o tecido necrosado; limpar o leito da 
ferida; manter o horário e a rotina do banho; 
providenciar materiais para o banho; instruir 
o indivíduo e a família quanto às causas e 
riscos de infecção; manter ingesta calórica e 
proteica. Com isso espera-se que a cliente 
seja capaz de gerir o processo de melhora 
do seu quadro de saúde, reduzir o medo 
de mudanças permanentes na aparência e 
ajudar a preservar um autoconceito positivo, 
integridade da pele livre de infecção, além de 
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melhora progressiva em seu quadro geral, se possível. A SAE mostra-se como ferramenta 
eficaz e auxilia no atendimento integral a criança vítima de escalpelamento, na qual engloba 
a pessoa com uma visão holística, traçando cuidados que visam desde o trauma físico, como 
também o trauma psicológico que a vítima venha a sofrer. 
PALAVRA-CHAVE: Pediatria; Ferimentos e Lesões; Assistência de enfermagem. 

MANAGEMENT TO THE CUSTOMER WHO SUFFERED SCALPING: 
IMPLICATIONS FOR SYSTEMIC NURSING CARE

ABSTRACT: The Amazon region has an immense number of riverside communities, which 
also generates countless cases of scalping due to accidents with boats. We aim to describe 
the Nursing Care Systematization (SAE) applied to pediatric patients, victims of scalping. 
Descriptive study of the case report type, with a qualitative approach, developed in a Public 
Hospital in Belém-Pará, with collection carried out between May 28 and June 7, 2012 through 
the analysis of the medical record, interview and physical examination. Nursing diagnoses, 
prescriptions and results were established according to the literature (NANDA, NIC and NOC). 
The diagnoses found were risk of infection, teething, deficient knowledge about health and oral 
hygiene, risk of low self-esteem, impaired tissue integrity, deficit in self-care, delayed surgical 
recovery related to infection. Interventions consist of washing hands before and after care and 
wearing gloves; make the client author of their self-care; forward to the institution’s dentist; 
encourages you to express your feelings; promote social interaction; removing necrotic tissue; 
clean the wound bed; maintain the bath schedule and routine; providing bathing materials; 
instruct the individual and the family on the causes and risks of infection; maintain caloric and 
protein intake. With this, it is expected that the client will be able to manage the process of 
improving her health condition, reduce the fear of permanent changes in appearance and help 
to preserve a positive self-concept, skin integrity free of infection, in addition to progressive 
improvement in your overall picture, if possible. SAE proves to be an effective tool and assists 
in the integral care of the child victim of scalping, in which it encompasses the person with a 
holistic view, tracing care aimed at the physical trauma, as well as the psychological trauma 
that the victim may suffer.
KEYWORDS: Pediatrics; Wounds and injuries; Nursing care.

1 | 	INTRODUÇÃO
A região amazônica possui uma imensa extensão territorial, além da maior bacia 

hidrográfica do planeta. Em seu território, que equivalem aproximadamente 7,3 milhões 
de km², possui uma grande quantidade de pequenos rios, igarapés e furos, sendo então 
o rio uma via bastante comum de circulação para as várias comunidades ribeirinhas. Por 
isso, para se locomover de uma localidade para outra é necessário o uso de embarcações 
de pequeno e médio porte movidas a motor, que substituiu o barco a vela na década de 
setenta, a fim de facilitar a locomoção de mercadorias e moradores que vivem ao longo dos 
rios (MATA; ARAUJO, 2011).

Furtado e Mota (1997), analisando as características hidrográficas, explicam que o 
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Pará é um Estado cortado por vários rios e outros cursos de água, como lago e igarapés, os 
quais auxiliam na formação de um dos mais formidáveis ecossistemas da terra e resultam 
principalmente, do amplo índice pluviométrico na região. A água para o amazônida, em 
especial o paraense, é um verdadeiro significado de vida, pois é o caminho natural e a 
principal fonte de alimento da maioria da população.

Os ribeirinhos na sua grande maioria residem longe dos núcleos urbanos, padecem 
por falta de infraestrutura em suas localidades, dai a necessidade de se deslocar em busca 
de serviços publico básico, como por exemplo, saúde, educação, dentre outros.

Mata e Araújo (2011) afirmam que não podemos negar que a transição do barco a 
vela para pequenas embarcações movidos a motor de forma artesanal e sem norma de 
segurança, trouxe melhoras para a população e ate mesmo certo desenvolvimento, porém 
com as inúmeras embarcações e facilidades veio também um grande problema de saúde 
publica de cunho socioeconômico e educacional um mal que se tornou muito comum entre 
a população ribeirinha, o escalpelamento.

A palavra escalpelamento significa arrancar a pele do crânio podendo ocorrer de forma 
parcial ou total. Na pratica, o escalpelamento e um trauma grave sofrido, principalmente 
pelo sexo feminino devido às suas longas madeixas, quando os cabelos entram em contato 
com o eixo giratório do motor, são bruscamente arrancados, causando uma grave lesão na 
região cefálica, a pele do crânio e conjuntamente arrancada. Tal eixo giratório geralmente 
construído de forma artesanal e sem proteção (FURTADO; MOTA, 1997).

Fazendo uma análise minuciosa dessa definição nos colocamos diante daquilo que 
inicialmente pode ser entendido da própria palavra escalpe, que conforme o dicionário, 
Lemos (2011) explica que se origina do termo inglês scalp cada letra inicial denomina 
as diversas camadas do couro cabeludo afetado a saber: Skin (pele), Connective tissue 
(tecido conjuntivo), Aponeurosis epicranialis (aponeurose epicraniana), Loose areolar 
tissue (tecido conjuntivo frouxo) e Pericranium (pericrânio).

Dados mais atuais apontam que no período de janeiro/2001 ate outubro/2011, a 
Secretaria Estadual de Saúde, registrou o numero de 252 pacientes entre mulheres e 
crianças, o que certamente não expressa a real circunstância, já que existem certamente 
aqueles casos que não foram notificados, seja ele pela distancia e dificuldade de chegar ate 
a capital ou pela evolução a óbito imediato, sendo assim ocultando as informações.

O acidente causa mutilações do couro cabeludo, que às vezes apresenta-se 
totalmente traumatizado, com mutilações que estendem também pelo pescoço, orelhas e 
pálpebras, sendo a lesão tão grave que pode levar a morte (VALE,2007).

Pode-se perceber que as repercussões do escalpelamento vão muito alem das 
dores corporais, causadas pelo trauma. Surge também um imenso sofrimento de natureza 
emocional, principalmente pelas alterações do estilo de vida durante sua hospitalização 
e da imagem corporal, pois são sequelas que iram permanecer durante toda a vida do 
escalpelado (LEMOS, 2011).
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Tendo, assim, a equipe de enfermagem, fator crucial no atendimento e cuidado a 
este cliente. Sob a orientação do enfermeiro, a equipe as ações necessárias seguindo 
a SAE afim de garantir a este indivíduo e sua família a devida atenção, respeitando os 
preceitos ético da profissão prestando um cuidado holístico ao usuário. Ainda mais por 
se tratar de um paciente pediátrico que requer um maior cuidado e atenção para que os 
traumas físicos e psicológicos sejam minimizados (GIOLITO, 2015).

2 | 	JUSTIFICATIVA
Chamou minha atenção quando estava em prática, um cliente com diagnóstico de 

escalpelamento, fato que ocorre com recorrência na região norte, devido ser utilizadas mais 
frequentemente como meio de transporte, pequenas embarcações pelos ribeirinhos nas 
quais as vítimas têm o couro cabeludo arrancado pelo eixo de motor, que fica desprotegido 
durante as viagens. No primeiro trimestre de 2010, nenhum acidente foi registrado. No 
mesmo período de 2011, por exemplo, houve apenas um caso. E dados apontam que seis 
casos de escalpelamento foram registrados no Pará apenas nos primeiros três meses de 
2012. O número preocupa as autoridades, já que havia sido registrada uma queda nos 
registros nos últimos dois anos.

OBJETIVOS

Geral

Descrever a Sistematização da Assistência de Enfermagem (SAE) aplicada a um 
paciente pediátrico, vítima de escalpelamento, durante o período de internação 
hospitalar. 

Específicos

Identificar os problemas de enfermagem em concordância com as necessidades 
básicas afetadas.

Traçar os diagnósticos de enfermagem.

Elaborar um plano assistencial.

METODOLOGIA
O estudo é descritivo do tipo relato de caso, com abordagem qualitativa. A pesquisa 

foi desenvolvida em um Hospital Público de Ensino em Belém-Pará-Brasil, a instituição é 
referência Estadual no atendimento materno-infantil de média e alta complexidade. A coleta 
de dados foi realizada entre os dias 28 de maio e 07 de junho de 2012 através da análise 
do prontuário, entrevista e exame físico, além da pesquisa bibliográfica.
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Durante o acompanhamento foi planejada a assistência de enfermagem considerando 
as condutas individualizadas para atender as suas necessidades específicas. As impressões 
diagnósticas, prescrições e resultados de enfermagem foram estabelecidas de acordo 
com a taxonomia da NANDA, Classificações das Intervenções de Enfermagem (NIC) e 
Classificações dos Resultados de Enfermagem (NOC), respectivamente (BULECHEK; 
BUTCHER; DOCHTERMAN, 2010; JOHNSON, 2012; HERDMAN, 2018; MOORHEAD, 
2016).

A coleta de dados foi realizada através de anamnese, exame físico, entrevista 
com familiar sobe o que aponta Santos (2016), seguindo criteriosamente da fase da 
sistematização da assistência de enfermagem e posterior levantamento bibliográfico em 
banco de dados como BVS (Biblioteca Virtual Da Saúde).

Histórico de Enfermagem 
J.R.S 8 anos, do sexo feminino, mora com os genitores, católica, nega hipertensão 

arterial sistêmica, diabetes mellitus e alergias medicamentosas, desconhece antecedentes 
mórbidos familiares, antecedentes pessoais relata que já teve catapora. Procedente do 
município de Oriximiná no interior do estado do Pará, reside em casa de madeira com 1 
cômodo. Relata que no dia 04 maio de 2012 foi retirar água do barco e prendeu o cabelo 
no motor, onde foi lançada em direção do mesmo e continuou em contato com o eixo do 
motor na região cervical. Recebeu os primeiros atendimentos no Hospital Municipal de 
Oriximiná, onde permaneceu por 3 dias realizando curativo e tomando medicamento (que a 
mãe não soube informar quais). Depois foi levada para o Pronto Socorro Público Municipal 
de Belém, de onde foi encaminhada para a Fundação Santa Casa de Misericórdia do Pará, 
onde deu entrada no dia 08 de maio de 2012.

Quadro 1: Ações adotadas no dia da internação

Consulta de Enfermagem 29/05/2012
Realizou curativo, com menor sedada, afebril, eupneica, acianotica, em ar ambiente. 

Realizou curativo em escalpo com SF 0.9%, clorexidina, placa de aquacel e fechado com 
gases e ataduras. Observou-se área com perda do enxerto, área doadora em fase de 
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cicatrização. Diurese presente e espontânea. 

Avaliação 05/06/2012
Menor, com diagnostico de escalpelamento, consciente, orientada, sorridente sono e 

repouso preservados. Eupnéica, normoesfigmica, normotérmica e normotenso, anictérica, 
acianótica. Curativo em área de enxertia em região cefálica e cervical com aspecto de 
sujidade e sinais infecciosos (Hiperemia, secreção purulenta, calor e rubor no local), 
data prevista para próxima troca 16 de junho de 2012, com perda de pavilhão auricular 
esquerdo, blefarohematoma à direita com regressão. Dentição incompleta, presença de 
cáries. Pavilhão auricular com presença de sujidade. Ausência de gânglios infartados em 
região cervical, axilar e inguinal. Tórax simétrico, com boa expansão respiratória. AC: BCNF 
em 2T s/s. MV+ bilateralmente. Abdome plano e flácido, indolor a palpação, 

RHA+.  Membros sem edemas, MSD com acesso venoso periférico fechado, MMII 
com curativo de área doadora com aspecto seco e sem sinais flogisticos. Funções de 
eliminação: Diurese presente e espontânea em quantidade satisfatória e aspecto claro e 
evacuação pastosa (SIC). Orientada quanto à importância da higiene pessoal. Segue sob 
cuidados gerais. 

3 | 	RESULTADOS 
O quadro a seguir expõe os achados de enfermagem de acordo com Carpenito-

Moyet (2008), junto com as intervenções e os resultados.

Problema: Acesso 
venoso periférico em 

membro superior direito.
DE*: Risco de infecção

FR*: Procedimentos 
invasivos; exposição 

ambiental aumentada a 
patógenos.

IE*: Adotar medidas de controle de 
infecção intrainstitucional, como:  

Higienização das mãos antes e após 
os procedimentos; Instrução dos 

acompanhantes e visitantes a lavarem 
as mãos antes de entrar e após sair 

do quarto; Redução de procedimentos 
diagnósticos ou terapêuticos 

desnecessários, utilizando-se de técnica 
assépticas e medidas de isolamento 

quando indicado; Redução do fluxo de 
pessoas no quarto do paciente quando 

possível.
Atentar para a presença de sinais 

infecciosos;
Garantir um aporte hídrico e nutricional 

adequado para o paciente;
Garantir administração dos 

antimicrobianos nos horários 
estabelecidos; Monitorar e providenciar a 
troca ou retirada de cateter com período 

de permanência por vencer ou com sinais 
de infecção.

RE*: Reduzir a 
probabilidade de 

infecções;
O paciente 

identificará os 
sinais e sintomas      

de infecção.
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Problema: Dentição 
incompleta, presença de 

cáries.

DE: Dentição prejudicada relacionada a barreiras econômicas 
ao cuidado profissional, conhecimentos deficientes a respeito 

da saúde bucal e higiene oral ineficaz.

FR: Ausência de dentes;
Cáries na coroa;
Descoloração do 
esmalte do dente.

IE: Ensinar sobre a higiene bucal e 
sua importância para a paciente e 

acompanhante;
Manter a boa higiene oral (escovar os 

dentes, enxaguar a boca) antes e depois 
da ingestão de alimentos;

Encaminhar para o dentista da instituição.

RE: Melhora 
nos padrões de 

higiene.

Problema: Perda do 
pavilhão auricular 

esquerdo.
DE: Risco de baixa autoestima situacional.

FR: Auto expectativas 
não realista; Alteração 
na imagem corporal.

IE: Encorajar o cliente a expressar os 
sentimentos a respeito das mudanças na 
aparência; Promover a interação social; 
Encaminhar ao assistente social ou ao 

psicólogo S/N.

RE: Reduzir 
o medo de 
mudanças 

permanentes 
na aparência 

e ajudar a 
preservar um 
autoconceito 

positivo;
O paciente 
terá suas 

necessidades 
de autocuidado 

satisfeitas;
O cliente deverá 

apresentar 
tomada de 

decisão; deverá 
expressar visão 

positiva do futuro 
e identificar 
a origem da 
ameaça à 

autoestima e 
superá-la.

Problema: Perda do 
couro cabeludo.

DE: Integridade tissular prejudicada relacionado à destruição 
mecânicos.

FR: Tecido destruído e 
lesado

IE: Remover o tecido necrosado, que 
retarda a cicatrização, prolongando a fase 
inflamatória; Limpar o leito da ferida para 
diminuir a contagem bacteriana; Observar 

o excesso de exsudato, que macera a 
pele circundante e aumenta o risco de 
infecção no leito da ferida; Manter uma 

superfície úmida na ferida, para promover 
uma melhor migração celular; Proteger 
a ferida em cicatrização de possíveis 

traumas secundários e da invasão 
bacteriana

RE: A cliente 
deverá 

demonstrar a 
integridade da 
pele livre de 
infecção, se 

possível; Deverá 
manifestar 
progressiva 
cicatrização 
do tecido; 

Demonstrar uma 
boa aceitação de 

tecido doado.
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Problema: Pavilhão 
auricular com sujidade

DE: Déficit no autocuidado para banho/higiene relacionado à 
incapacidade de perceber parte do corpo.

FR: Incapacidade de 
lavar o corpo todo.

IE: Manter o horário e a rotina do banho 
consistentemente para o paciente; 

Providenciar materiais para o banho 
como sabonete, toalha; Realizar a 

limpeza das narinas e pavilhão auditivos; 
Fazer a lavagem do couro cabeludo; 

Lavar e secar locais como axilas, virilha, 
região anal, genitália sempre para evitar 

assaduras.

RE: Manter 
o horário e a 

rotina do banho 
consistentemente 
para o paciente; 

Providenciar 
materiais para 
o banho como 

sabonete, 
toalha; Realizar 
a limpeza das 

narinas e pavilhão 
auditivos; Fazer a 
lavagem do couro 
cabeludo; Lavar e 
secar locais como 

axilas, virilha, 
região anal, 

genitália sempre 
para evitar 
assaduras.

Problema: Perda 
de enxerto em área 

escalpelada
DE: Recuperação cirúrgica retardada relacionada à infecção 

pós-operatório no local da cirurgia.

FR: Evidência de 
interrupção na 

cicatrização secundaria 
a área hiperemiada; 
Percepção de que é 

necessário mais tempo 
para recuperação.

IE: Instruir o indivíduo e a família quanto 
às causas, aos riscos e ao contágio de 
infecção; Encorajar e manter ingestão 
calórica e proteica na dieta; Realizar a 
correta higienização das mãos; Lavar 
curativo com antisséptico, utilizando 

luvas estéreis; Administrar medicamentos 
prescritos pelo médico.

RE: Reduzir o 
máximo possível 

a entrada de 
organismos; 

Reduzir a 
probabilidade de 
novas infecções; 

O paciente 
identificará os 

sinais e sintomas      
de infecção; 
Proporcionar 
uma rápida 

recuperação 
cirúrgica.

Quadro 2: Problemas encontrados, diagnósticos, intervenções e resultados de enfermagem.

*Legenda: DE – Diagnósticos de Enfermagem / FR – Fatores de Risco / IE – Intervenção de 
Enfermagem / RE – Resultados de Enfermagem

4 | 	CONSIDERAÇÕES FINAIS
Diante dos desafios impostos pelo escalpelamento e da condição de atenção na 

infância, à assistência de enfermagem é exigente de um cuidado organizado, cientificamente 
pautado e individual. O que se traduz pela Sistematização da Assistência de Enfermagem 
(SAE).

A SAE mostra-se como ferramenta eficaz e auxilia no atendimento integral a criança 
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vítima de escalpelamento, na qual engloba a pessoa com uma visão holística, traçando 
cuidados que visam desde o trauma propriamente dito, como também o trauma psicológico 
que a vítima venha a sofrer, desde a pessoa que sofreu diretamente o escalpelamento até 
os familiares que sofrem com a dor de ver um ente querido nesta situação. 

Conforme proposto, a elaboração deste trabalho acadêmico alcançou as metas 
gerais de relacionar a teoria abordada em salas de aula e prática exercida num ambiente 
hospitalar, enriquecer os conhecimentos acerca dos fármacos e suas características, 
conhecer os obstáculos emergentes de um cuidado holístico vinculados à deficiência de 
estrutura e disponibilidade de meios adequados de um Hospital Público, promover um 
estudo mais abrangente sobre exames e diagnósticos e, sobretudo, firmar a enfermagem 
como “ser humano cuidando de ser humano”.

Através da realização deste artigo estimulou-se o desenvolvimento da capacidade 
de análise de uma situação concreta e de síntese de conhecimentos construídos, assim 
como, possibilitou a interpretação de situações-problema e a construção de estratégias 
para solucioná-los, uma vez que foram discutidas questões de relevância para a prática 
assistencial e também para a complementação de estudos científicos. Apesar de a 
experiência ter sido de pouca duração, pode-se afirmar que foi de grande contribuição para 
a pesquisa.
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