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Apresentamos a coletânea “Fatores que interferem na qualidade da 
prática de enfermagem: autonomia e processo de cuidar”. O objetivo principal 
é apresentar de forma categorizada e clara estudos desenvolvidos em diversas 
instituições de ensino e pesquisa nacionais e internacionais. 

Estão reunidos aquí trabalhos referentes à diversas temáticas que 
envolvem e servem de base para a formulação de políticas públicas, atualização 
e melhor desenvolvimento da gestão em saúde e enfrentamento dos fatores que 
interferem na qualidade da prática de enfermagem e que são fundamentais para 
a garantía da autonomia e do processo de cuidar com qualidade.

O volume 1 aborda temas como o manejo da dor em recém-nascidos 
prematuros; cuidado a pacientes em sepse; amamentação; assistência às 
mulheres grávidas e puérperas; promoção da saúde na infância e adolescência; 
violência obstétrica; infecções de transmissão sexual; trabalho da enfermagem 
na pandemia da Covid-19 e gerenciamento de riscos; prevenção de infecções 
hospitalares e o processo de acompanhamento e mediação entre supervisionado 
e supervisor.

O volume dois tras estudos que abordam questões sobre a qualidade 
do cuidado em saúde; acolhimento em oncología; atenção à saúde da mulher; 
bioética na saúde; comunicação em saúde; atendimento pré-hospitalar, 
de urgência e emergência e tratamento intensivo; assistência a vítimas de 
queimadura; assistência ao paciente idoso, ao portador de doenças no trato 
gastrointestinal, a pessoas com transtorno do espectro autista; saúde da 
população indígena; gestão do trabalho em enfermagem, estresse ocupacional 
e práticas sobre o descarte de medicamentos não utilizados e vencidos.

Os trabalhos científicos apresentados nesse livro poderão servir de base 
para uma melhor qualidade da prática da enfermagem. Nesse sentido, a Atena 
Editora se destaca por possuir a estrutura capaz de oferecer uma plataforma 
consolidada e confiável para estes pesquisadores exporem e divulguem seus 
resultados.

Marcus Fernando da Silva Praxedes
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RESUMO: As complicações ocasionadas pelo trauma de lesão por queimadura podem 
implicar em danos aos sistemas respiratório, imunológico, cardiovascular e renal, risco de 
infecção e sepse, sendo uma das principais causas de mortalidade. O objetivo do estudo foi 
descrever os cuidados da equipe de enfermagem no cuidado ao paciente com queimaduras 
Trata-se de uma Revisão Integrativa da Literatura do tipo exploratória. A busca dos dados 
foi realizada na Scientific Electronic Library Online (SCIELO) e na base da Literatura Latino-
Americana e do Caribe em Ciências da Saúde (LILACS), via Biblioteca  Virtual em Saúde 
(BVS). utilizou-se artigos originais completos e gratuitos que abordassem a temática atuação 
do enfermeiro no cuidado com pacientes vítimas de queimaduras, que fossem publicados no 
idioma português no período de janeiro de 2016 a dezembro de 2021. E excluídos artigos que 
não apresentassem resumo, repetidos nas bases utilizadas e aqueles que não possuíssem 
informação relevante para atingir o objetivo do artigo. Fizeram parte da revisão 16 artigos, 
sendo 10 pertencentes à base LILACS e 06 à base SciELO. Evidenciou-se na revisão que 
as principais ações executadas pela enfermagem são voltadas para a avaliação dos sinais 
de choque hipovolêmico, no intuito de repor de forma imediata a reposição de líquidos e 
eletrólitos, segundo a prescrição médica, avaliar as vias aéreas e se necessário fazer a 
manutenção com oxigênio; realizar a instalação de acessos venosos periféricos para reposição 
volêmica, ofertar alimentos nas primeiras horas para paciente com pequenas queimaduras, 
para aqueles com queimaduras médias e grandes devem ser realizada a nutrição enteral nas 
primeiras 48 a 72 horas. Os cuidados sistematizados, mediante planejamento e utilização de 
instrumentos favorecem a comunicação entre os profissionais de saúde e os usuários. Isso 
contribui para uma rápida identificação de problemas e necessidades prioritárias e ainda 
auxilia na tomada de decisão para a melhoria dos cuidados oferecidos. Intervenções de 
enfermagem sistematizadas são de grande importância no tratamento dos pacientes com 
queimaduras, e a implementação de protocolos de atendimento facilitam os cuidados e 
contribuem para assegurar a qualidade da assistência para a população.
PALAVRAS-CHAVE: Enfermagem. Queimaduras. Unidade de queimados.

ABSTRACT: The complications caused by burn injury trauma can result in damage to the 
respiratory, immune, cardiovascular and renal systems, risk of infection and sepsis, being one 
of the main causes of mortality. The aim of this study was to describe the care provided by the 
nursing team in the care of patients with burns. This is an integrative literature review of the 
exploratory type. The search for data was conducted in the Scientific Electronic Library Online 
(SCIELO) and in the Latin American and Caribbean Literature on Health Sciences (LILACS), 
via the Virtual Health Library (VHL). Articles that did not present abstracts were excluded, as 
well as those that were repeated in the databases used and those that did not have relevant 
information to achieve the objective of the article. The review included 16 articles, 10 from 
LILACS and 6 from SciELO. It was evident in the review that the main actions performed by 
nursing are directed to the evaluation of signs of hypovolemic shock in order to immediately 
replace fluids and electrolytes, according to medical prescription, evaluate airways and if 
necessary perform maintenance with oxygen, perform the installation of peripheral venous 
access for volume replacement, offer food in the first hours for patients with small burns, for 
those with medium and large burns should be performed enteral nutrition in the first 48 to 
72 hours. Systematized care, through planning and the use of tools, favors communication 
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between health professionals and users. This contributes to a quick identification of problems 
and priority needs, and also helps in decision making for the improvement of care. Systematized 
nursing interventions are of great importance in the treatment of patients with burns, and the 
implementation of care protocols facilitates care and contributes to ensure the quality of care 
for the population.
KEYWORDS: Nursing; Burns; Burned Unit.

1 | 	INTRODUÇÃO
A queimadura é uma lesão traumática causada pelo excesso de calor na 

pele, podendo destruir as camadas mais profundas, desde a pele até ossos e órgãos, 
comprometendo as principais funções do organismo (BARROS et al. (2019). Para Secundo 
et al. (2019), essa lesão interrompe a continuidade da pele, destruindo a primeira barreira do 
corpo contra agentes infecciosos, além de alterar a homeostase hidroeletrolítica, controle 
da temperatura interna, flexibilidade e lubrificação da superfície corporal, que são funções 
exercidas pela pele.

A lesão por queimadura é resultante de efeitos locais de resposta sistêmica e 
metabólica do organismo, sendo mais profundas críticas em crianças, devido à espessura 
de sua pele ser menor, além da dificuldade de adaptação do organismo e pela desproporção 
da superfície corporal em relação ao peso (RIGON et al., 2019; BARROS et al., 2019).

As lesões por queimaduras dependem de diversos fatores incluindo o tipo de 
queimadura causada por seu agente etiológico (BRUXEL et al., 2012; BARROS, et al., 
2019; PINTO et al., 2022; SOARES et al., 2019). As complicações ocasionadas pelo trauma 
de lesão por queimadura podem implicar em danos aos sistemas respiratório, imunológico, 
cardiovascular e renal, risco de infecção e sepse, sendo uma das principais causas de 
mortalidade (PINTO et al., (2022). 

O risco de mortalidade é relacionado ao risco de infecção que pode evoluir com sepse 
e as complicações pulmonares e musculoesqueléticas. Complicações essas imediatas ou 
tardias como pneumonia, embolia pulmonar e o processo de reorganização tecidual dos 
tecidos afetados (MARTINS, VINHAL e MORAIS, 2021), 

No Brasil quase 2 milhões da população sofre acidente por queimaduras, atingindo 
pessoas de todas as idades e de ambos os sexos. Mesmo com a escassez de dados 
epidemiológicos, os estudos epidemiológicos existentes são unânimes em afirmar que a 
maioria das vítimas de queimaduras tem sido as crianças com média de 80% dos casos. A 
queimadura encontra-se entre as causas externas de morte térmica resultante da exposição 
a chamas, líquidos quentes, superfícies quentes e/ou frio, substancias químicas, radiação 
atrito ou fricção perdendo apenas para outras causas de violentas, que incluem acidentes 
de transporte e homicídios. (ARAGÃO; et al, 2012).

As queimaduras representam um grande agravo à saúde pública. Pesquisas 
apontam que, entre os casos de queimaduras notificados no país, a maior parte ocorre nas 
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residências das vítimas entre eles a maior participação envolve a de crianças, ocasionados 
por manipulação de líquidos quentes, mulher que ocorre em casos de acidentes domésticos. 
E entre os adultos do sexo masculino, as queimaduras mais frequentes ocorrem nas 
situações de trabalho (BRASIL 2012).

Para uma assistência de qualidade ao paciente queimado é indispensável nível 
elevado de conhecimento dos profissionais de saúde, em especial o enfermeiro que assiste 
os pacientes nas 24 horas do dia, sobre alterações fisiológicas principalmente relacionadas 
a queimaduras e suas consequências (SILVA, 2010). 

A equipe de enfermagem deve estar sempre atenta e ter um amplo conhecimento para 
que possa identificar e proceder nos primeiros momentos até o processo de recuperação 
garantindo assim uma qualidade no cuidado. É importante ressaltar que os profissionais 
de enfermagem devem estar sempre em processo de atualização nos conhecimentos para 
que possa planejar e executar ações simples e complexas com segurança (MACHADO 
et al., 2015). A assistência de enfermagem é fundamental no cuidado de pacientes com 
queimaduras e para que o cuidado seja eficiente e efetivo, são necessários procedimentos 
adequados.

Este estudo teve como objetivo descrever os cuidados da equipe de enfermagem no 
cuidado ao paciente com queimaduras.

2 | 	METODOLOGIA
Neste estudo utilizou-se a Revisão Integrativa da Literatura do tipo exploratória, que 

busca proporcionar maior familiaridade com o assunto, com o problema, para ampliação do 
conhecimento ou para construir hipóteses (SOUZA, SILVA, CARVALHO, 2010).

A busca dos dados foi realizada na Scientific Electronic Library Online (SCIELO) 
e na base da Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciências da Saúde (LILACS), 
via Biblioteca  Virtual em Saúde (BVS). Para a consulta foi utilizados os descritores 
queimaduras, lesões, cuidados de enfermagem e hospital, combinados pelos operadores 
booleanos (AND, OR e NOT). .

Como critérios de inclusão, utilizou-se artigos originais completos e gratuitos que 
abordassem a temática atuação do enfermeiro no cuidado com pacientes vítimas de 
queimaduras, que fossem publicados no idioma português no período de janeiro de 2016 
a dezembro de 2021. E excluídos artigos que não apresentassem resumo, repetidos nas 
bases utilizadas e aqueles que não possuíssem informação relevante para atingir o objetivo 
do artigo.

Foram encontrados 382 artigos disponíveis na íntegra em meio eletrônico, e, realizou-
se uma leitura prévia dos títulos e resumos dos artigos para fazer a seleção daqueles que 
se enquadraram nos critérios de inclusão. Fizeram parte da revisão 16 artigos, sendo 10 
pertencentes à base LILACS e 06 à base SciELO.
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Os artigos selecionados foram analisados e organizados em gráficos seguindo os 
critérios de ano de publicação e periódicos em que foram publicados. E posteriormente, 
os conteúdos foram agrupados em categorias, por similaridade semântica que segundo 
Minayo (2012) são um grupo de conceitos que abrangem as ideias que apresentam 
características em comum ou que relacionam entre si. 

Após análise completa do material bibliográfico selecionado para a pesquisa 
identificou-se os conteúdos os cuidados de enfermagem no tratamento dos pacientes 
com queimaduras. De posse do material organizado, os resultados foram discutidos de 
acordo com referencial teórico, permitindo assim, a redação final do tema pesquisado neste 
trabalho.

Figura 1. Processo de busca e seleção dos estudos primários. 2021.

3 | 	RESULTADOS E DISCUSSÃO

3.1	 Descrição dos artigos
Com relação à caracterização dos estudos incluídos na Revisão Integrativa (n=16), 

04 foram publicados em 2011, 01 em 2012, 01 em 2013, 0 em 2014, 0 em 2015, 04 em 
2016, 01 em 2017, 01 em 2018, 03 em 2019, 02 em 2020 e 03 em 2021, nas Bases de 
dados, LILACS, e na biblioteca eletrônica SciELO
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Gráfico 1. Caracterização dos artigos, de acordo com o ano de publicação. 2021.

Fonte: Autoria Própria.

Gráfico 2. Caracterização dos artigos, de acordo com o periódico utilizado. Teresina, 2016

Fonte: Base de dados SciELO e LILACS.

De acordo com gráfico 2, os periódicos que apresentaram maior número de 
publicações relacionadas ao tema são: Revista Escola de Enfermagem USP (04 
publicações), Revista Brasileira de Queimaduras (03 publicações), e as demais como 
apenas uma publicação.

Cuidados de enfermagem aos pacientes com queimaduras
As ações realizadas pela enfermagem ajudam a minimizar o sofrimento dos 

pacientes, contribuindo com a qualidade de vida dos pacientes e melhorar na recuperação 
(SOUZA, 2011). O cuidado sistematizado, mediante planejamento e utilização de 
instrumentos favorece a comunicação entre os profissionais de saúde e os usuários. Isso 
contribui para uma rápida identificação de problemas e necessidades prioritárias e ainda 
auxilia na tomada de decisão para a melhoria dos cuidados oferecidos (FREITAS, et al. 
2014).

Quando realizado o atendimento de emergência inicial, os parâmetros essenciais 
a vida, como nível de consciência, padrão respiratório e padrão cardiovascular devem 
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ser controlados, iniciando-se a manutenção e a estabilização das condições clínicas do 
paciente. A enfermagem deve estar atenta para priorizar e sistematizar a sua assistência 
na continuidade do controle desses parâmetros (SILVA; FIGUEIREDO; MEIRELES, 2011).

Entre os papéis do enfermeiro e a equipe de enfermagem nesse cuidado 
sistematizado está o de controlar a dor pela administração de sedativos e analgésicos, 
além de providenciar conforto físico e suporte emocional para o paciente. Assim, o cuidado 
de enfermagem ao paciente queimado é complexo, exigindo amplo conhecimentos técnicos 
e científicos, como também, ofertar apoio emocional ao paciente e aos familiares, o que 
poderá contribuir para a reabilitação precoce (DUARTE et al, 2012).

Durante a recuperação dos pacientes queimados, a avaliação diária contribui com 
a identificação precoce dos domínios que podem estar sendo afetados são essenciais 
para o prognóstico. Com os dados identificados na avaliação, realiza-se o planejamento 
e desenvolvimento de cuidados iniciados em etapa precoce do processo de reabilitação, 
desde a internação, imediatamente após a ocorrência das queimaduras, envolvendo 
paciente e família e favorecendo a continuidade dos cuidados após a alta hospitalar 
(ECHEVARRÍA-GUANILO et al, 2016).

Vítimas que sofreram queimaduras térmicas devem receber tratamento imediato, a 
fim de reduzir a morbimortalidade. Para isso é necessário a efetivação da avaliação das 
vias aéreas e manutenção, se necessário, com oxigênio; deve ser realizada Instalação 
de acessos venosos periféricos para reposição volêmica, na maioria das vezes calculada 
pela fórmula de Parkland (atribui 2 e 4 ml para reposição volêmica x peso aproximado x 
superfície corporal) e ainda se deve avaliar o nível de consciência, considerando a presença 
de traumatismos cranianos e raquimedular (SILVA; FIGUEIREDO; MEIRELES, 2011).

A verificação da oxigenação é um dos cuidados realizados pela a enfermagem, 
consiste na monitorização com oxímetro de pulso e elevação da cabeceira em 30º e 
hiperextensão da região cervical. Esse cuidado é importante para monitorar os  parâmetros 
ventilatórios e avaliação da necessidade de uso de suporte de O2 para pacientes com SpO2 

menor que 95%, ventilando espontaneamente (DA SILVA et al., 2018; DE PINHO et al., 
2016). Outro cuidado que se destaca é a avaliação dos sinais de choque hipovolêmico para 
que se possa intervir de forma imediata com reposição de líquidos e eletrólitos, conforme 
indicação terapêutica adotada pelo médico (SANTOS e SANTOS., 2017). 

Outro cuidado realizado pela enfermagem é a oferta de alimentos que deve ser 
ofertada nas primeiras horas para pacientes com pequenas queimaduras, para as médias 
e grandes queimaduras, a nutrição enteral deve ser iniciada nas primeiras 48 a 72 horas, 
em posicionamento gástrico/enteral, mediante a utilização de Bomba de Infusão Contínua. 
Ressalta-se que a infusão contínua de alimentos mantém a motilidade gastrointestinal e a 
integridade da mucosa, minimizando a estase e a translocação bacteriana. Oferta da dieta 
deve ser rigorosamente avaliada pelo enfermeiro (DE PINHO et al., 2016; DA SILVA et al., 
2018).
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Em relação ao volume hídrico, o enfermeiro deve registrar e comunicar o volume, 
frequência e características da micção espontânea, realizar o cateterismo vesical e controle 
do débito urinário a cada hora para avaliar resposta à hidratação venosa nas primeiras 24 
horas, bem como para avaliação da função renal (SANTOS, 2017; DE PINHO, 2016; DA 
SILVA et al., 2018).

Os cuidados sistematizados de enfermagem no tratamento dos pacientes 
com queimaduras são de grande importância, e a implementação de protocolos de 
atendimento facilitam os cuidados e contribuem para assegurar a qualidade da assistência 
para a população.

A limpeza das lesões deve ser realizada antes do curativo e sempre com água 
corrente clorada; em casos de lesão ocular, a lavagem copiosa do olho afetado com 
solução fisiológica 0,9%, eversão das pálpebras superiores e remoção de resíduos com 
swab estéril, após anestesia (SANTOS, SANTOS, 2017; DE PINHO, 2016; DORNELAS, 
FERREIRA, CAZARIM, 2009). Outros cuidados são o rompimento das bolhas e remoção dos 
tecidos desvitalizados, aplicando uma cobertura antimicrobiana, tendo a atenção voltada 
ao tratamento tópico da ferida, limpeza, desbridamento e aplicação da cobertura, que deve 
oferecer, como componente primário, condições ideais para reepitelização (DORNELAS, 
FERREIRA, CAZARIM, 2009; OLIVEIRA, PERIPATO, 2017). 

O tratamento de pacientes queimados pode ser realizado tanto a nível local 
quanto sistêmico, utilizando-se coberturas de ação bactericida e/ou bacteriostático e 
de desbridamento de tecidos desvitalizados. Como agentes tópicos utilizados no leito 
das feridas, tem-se a sulfadizina de prata, ácidos graxos essenciais, papaína, nitrato de 
prata,o gluconato de clorexidina e o iodopovidona. Outra alternativa é o uso dos substitutos 
temporários de pele indicados para proteger a lesão até a realização de enxerto ou apenas 
na proteção da pele até a cicatrização caso não haja infecção. Eles podem ser de origem 
animal como o enxerto homólogo, membrana amniótica, e poliuretano; e associados à 
matéria orgânica como o colágeno e silicone (MONTES; BARBOSA; NETO, 2011).

Entre outros tratamentos tem-se a fluidoterapia, que tem por objetivo manter o 
volume intravascular, assegurar diurese estável e fornecer adequada perfusão tissular, por 
meio de soluções que contém sal, além da administração de plasma por acesso venoso 
central (MACEDO; ROSA; SILVA, 2011).

Em pacientes com queimaduras, também são efetivados como forma de tratamento 
os procedimentos cirúrgicos, tanto de desbridamentos como de enxertias que são realizados 
quando as condições gerais do paciente permitem (LUZ; RODRIGUES, 2014).

A reavaliação deve seguir cuidados criteriosos quanto ao estado neurológico, 
padrão respiratório, temperatura corporal, principalmente em pacientes médio e grande 
queimados, que podem evoluir para hipotermia, e presença acentuada de edema em 
região e membros afetados (OLIVEIRA, MOREIRA, GONÇALVES, 2012; DE ANDRADE, 
TAKESHITA, TORRES, 2016)  3,10. A elevação da cabeceira do leito, bem como a elevação 



Fatores que interferem na qualidade da prática de enfermagem: Autonomia e 
processo de cuidar 2

Capítulo 9 89

dos membros, são cuidados citados como primordiais para a prevenção e controle de 
edema ((SANTOS, SANTOS, 2017; DE PINHO, 2016; SANCHES, TORRES, CALO, 2005).

Enfermeiros precisam estar aptos para prestar atendimento a vítima com 
queimaduras e oferecer a ela o suporte necessário para o seu completo reestabelecimento 
com o mínimo de traumas possíveis principalmente os traumas mentais e sociais

4 | 	CONCLUSÕES 
Os cuidados sistematizados, mediante planejamento e utilização de instrumentos 

favorecem a comunicação entre os profissionais de saúde e os usuários. Isso contribui 
para uma rápida identificação de problemas e necessidades prioritárias e ainda auxilia na 
tomada de decisão para a melhoria dos cuidados oferecidos. Intervenções de enfermagem 
sistematizadas são de grande importância no tratamento dos pacientes com queimaduras, 
e a implementação de protocolos de atendimento facilitam os cuidados e contribuem para 
assegurar a qualidade da assistência para a população.
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