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RESUMO. Trata-se de pesquisa exploratoria junto a estudantes de enfermagem, diante da
técnica de balneoterapia do grande queimado, considerando a necessidade da mesma, as-
sim como a sindrome dolorosa a qual este tipo de paciente é submetido, quando da apli-
cagdo desta técnica. Os resultados foram obtidos através de dois questiondrios: o primeiro,
aplicado aos estudantes antes do inicio do ensino clinico onde a referida técnica seria
executada; o segundo, apds o término do mesmo. Os estudantes foram observados, duran-
te a execuc¢do da balneoterapia, e as impressGes foram colhidas pelo observador através
de uma ““folha de observagdo’’. Concluiu-se que os fatores que levam os estudantes a ndo
optarem por trabalhar prestando assisténcia ao grande queimado, executando a técnica de
balneoterapia, ndo estdo diretamente relacionados a sua formacdo profissional e, sim, a
fatores inerentes a eles proéprios.

ABSTRACT. Explanatory search near to ward students according to the therapeutic bath
technic of the intensely burned person, considering its necessity, so as, the painful syn-
drome to which this kind of patient is subjected when this technic is imputed. The results
were taken from two questionnaires: the first one was applied to the students before the
clinical teaching, where the related technic would be performed; the second one, after
its conclusion. The students were observed during the therapeutic bath execution and the
remarks were collected by the observer on a sheet of observation. It was determined that
the elements which lead the students to avoid helping the intensely burned person by the
therapeutic bath execution are not straightly related to their professional formation but

to their inherent factors.

INTRODUCAO

Ao enfocar-se o banho terapéutico do grande
queimado, enquanto uma assisténcia de enfermagem
a ser prestada, tem-se que o ato de assistir, na sua
mais ampla acep¢do, oferece, a quem se propoe fazé-
lo, toda uma gama de situagGes as mais complexas,
visto que o ser humano € um ser individualizado no
qual o seu todo é mais que a soma de suas partes.

Desta forma, seria pretensioso, a esta altura, to-
mar-se posi¢do diante de situagGes inerentes a assis-
téncia, mormente em se tratando especificamente de
um paciente altamente complexo na sua estrutura
biopsicossocial, que € o grande queimado. No entan-
to, referenciando BELAND3, tem-se que a assisténcia
de enfermagem prestada ao paciente grande queima-
do, sendo um tratamento doloroso, requer do profis-
sional, além de conhecimentos inerentes as necessida-
des a serem atendidas, tolerancia ao dispensd-los. Ain-
da BELAND3, referenciando DAVID e PENDLETON,

diz que a tolerancia da enfermeira com o paciente
queimado advém de um processo de empatia, a partir
do qual as enfermeiras se colocam no lugar dos pa-
cientes imaginando o seu sofrimento.

Segundo as autoras supracitadas, em trabalho
no qual descrevem a aceitagdo do papel do paciente
por ele mesmo, a tolerancia da enfermeira para com o
paciente queimado € desejdvel ndo sé durante a sua
fase aguda, como também durante o perfodo no qual
o paciente, superando esta fase, passa a apresentar si-
nais de regressio, choramingando, permitindo e/ou
solicitando que as atividades, as quais ele poderia de-
sempenhar sozinho, sejam ainda desenvolvidas pela
enfermeira.

Esta empatia do profissional, desejdvel durante
o atendimento as necessidades do paciente queimado,
sendo uma atitude diretamente ligada as caracteristi-
cas pessoais, pode ndo estar implicitamente ligada a
educagdo profissional. Porém, o conhecimento dos re-
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cursos disponiveis (técnicos e materiais) quando da
realizagdo deste atendimento, assim como das possi-
veis reagOes e sintomatologias relativas a cada pacien-
te, dao ao estudante de enfermagem subsidios para
que, segundo BEANLANDS?Z, ele possa se mostrar,
se ndo tdo seguro durante o seu desempenho, pelo
menos nao tao suscetivel as agressdes de todo o cuida-
do que, ao ser prestado, provoca ansiedade e dor.

Considerando esta suscetibilidade as agressdes
vivenciadas pelo profissional durante o exercicio de
suas atividades — uma vez que o tratamento agride
tanto a quem o pratica quanto aquele que é submeti-
do —, tem-e que o tratamento do grande queimado a
base de balneoterapia, sendo desenvolvido basicamen-
te pela equipe de enfermagem, € um cuidado que, ao
ser prestado, exacerba a sindrome dolorosa a partir da
mais simples manipulagdo do paciente.

O tratamento, entdo, passa a ser fonte de dor, a
partir do qual ambas as partes, enfermeiro e paciente,
se vém interagindo, e ambos suscetiveis as agressdes
inerentes ao tratamento.

E sobre este profissional, considerando o enfer-
meiro, que repousa toda uma expectativa sécio-profis-
sional, e € a partir da sua formagao técnico-cientifica
durante o seu ensino clinico, onde as situag¢Ges sao
observadas in loco —, que se langam as premissas basi-
cas para uma futuraopg¢ao de sua atuagao profissional.

Tendo em vista o aluno de enfermagem, obser-
va-se que, ndo obstante toda a novidade existente em
torno do tratamento de queimados propriamente di-
to, a técnica de balneoterapia exclusivamente, sendo
uma técnica aplicada durante este tratamento, guarda
também, em seus limites, varidveis de comportamen-
to, relacionadas aos aspectos acima descritos. Estas
varidveis dizem respeito ndo s6 ao paciente, mas tam-
bém ao estudante de enfermagem, mormente em se
tratando de uma técnica que é abordada durante os
ultimos periodos de ensino clinico.

Considerando que o estudante, ao cursar a Ha-
bilitagdo Médico-Cirtirgica, jd possui o Tronco Profis-
sional Comum completo, as situagGes que até entao
ndo haviam sido enfrentadas durante os periodos an-
teriores podem ter representatividade na vida profis-
sional futura deste estudante.

A expectativa e/ou ansiedade préprios do recém-
graduado, frente as técnicas especificas, foram estu-
dadas por ALHADEFF!. Em um dos pontos do refe-
rido estudo, a autora enfatiza que a proficiéncia € de-
senvolvida a partir do simples fazer e repetir varias ve-
zes uma mesma técnica.

Sob este aspecto, vé-se que a abordagem do ba-
nho terapéutico do grande queimado, sendo feita du-
rante o Curso de Habilitagdo em Médico-Cirtirgica,
propicia ndo s6 a mobilizagdo do estudante frente a
uma técnica até entdo nio estudada, como também
restringe o conhecimento desta técnica aos alunos de
Habilitagao Médico-Cirtrgica.

A técnica da balneoterapia do grande queimado
¢ mostrada ao estudante somente durante o ensino
clinico, porque uma série de fatores colaboram no
sentido de n3o permitir a sua prdtica a nivel de labo-
ratdrio, pela propria falta de estrutura fisica, além da
necessdria presenca do paciente grande queimado.
Desta forma, o estudante toma conhecimento da re-

ferida técnica sob o impacto de dois fatores: o aspec-
to do cliente em foco com suas implicagdes e o setor
destinado a este tipo de tratamento.

BELAND3, referenciando em seu estudo uma
revista especializada, diz que ‘“‘o éxito de um trata-
mento de queimados depende de instalagGes especi-
ficas”. Baseados nesta afirmagdo, sem considerar-se
os aspectos inerentes a este ou aquele tipo de trata-
mento dispensado ao queimado, tem-e que a unidade
de tratamento de queimados € uma unidade previa-
mente estruturada para este fim. Tal estrutura, visan-
do atender as necessidades do paciente, reline pacien-
tes afetados pelo mesmo problema em um mesmo es-
pago fisico, permitindo a racionalizagdo do seu aten-
dimento.

Ao enfocar-se o tratamento através do curativo
exposto ou aberto, que se segue a balneoterapia, surge
a necessidade de se preservar o paciente de contami-
nagdo ambiental externa, através de um ambiente fe-
chado, por ser este um tipo de paciente altamente
propenso a infec¢do. Mediante tais aspectos, o am-
biente fechado, inclusive sob a ética do espago fisico
necessdrio ao tratamento balneoterdpico, restringe o
referido tratamento a nivel de especialidade. No en-
tanto, a técnica da balneoterapia tem sua aplicagao
também a nivel emergencial, considerando-se que as
queimaduras por agentes quimicos requerem de ime-
diato a remogdo deste agente, a partir da qual haverd
uma diminui¢do no processo de aprofundamento da
lesao.

Apesar do alto grau de complexidade do trata-
mento dispensado ao queimado, mormente aquele
calcado em limpeza, remog¢ao de crostas e evolugdo
das lesGes, a partir do qual as diretrizes do tratamen-
to sdo langadas, observa-se: o paciente queimado, me-
diante as prOprias circunstancias nas quais ocorre o
seu acometimento (tentativa de suicidio, tentativa de
homicidio e acidente), é potencialmente um paciente
anivel de emergéncia.

Os aspectos mencionados acima e as suas devi-
das implicagGes afetam seres humanos, que como tal
vivem, agem e reagem num continuo convivio. Atra-
vés destes seres, operacionalizou-se este estudo, que
visa com seus resultados o aspecto humanitdrio do
convivio enfermeiro-paciente.

FORMULACAO DO PROBLEMA

Tendo em vista que o referido estudo diz res-
peito, de uma forma tangencial, a educagdo, jd que o
mesmo se refere a estudantes, considera-se de vital
importancia um breve preambulo no que tange a poli-
tica educacional.

Partindo-se da premissa de que a politica educa-
cional visa o alcance de objetivos, e que a mesma €
um amplo processo, citando FAVERO#, vemos que
este processo consiste em:

— Hammonizar, na maior parte das vezes, os
objetivos da educagdo a partir dos objetivos
mais gerais.

— Assegurar a concordancia dos objetivos da
educag@o com objetivos relativos a outros se-
tores de atividade nacional.

Sendo a educagdo um processo dinamico e con-

testdvel, jd que a mesma diz respeito a idé€ias, atitu-
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des e mudan¢a de comportamento, obtém-se por de-
dug¢@o que tdo mutdveis serdo os objetivos educacio-
nais quantos forem os objetivos gerais da sociedade,
de forma que os objetivos da educagao sejam coeren-
tes com o momento social, sendo desejdvel haver nes-
ta coeréncia uma extensdo de penetra¢@o para atingi-
mento de outros setores, além daquele previamente
visado.

Sendo a educagdo um processo dindmico de
interag¢@o, o professor ndo s6 dd como recebe ensina-
mentos, assim como o estudante nao sé6 recebe como
doa estes mesmos ensinamentos.

Para o estudante s3o dirigidos os objetivos da
educagdo e sendo ele parte deste processo de intera-
¢30, da mesma formaage e reage, observa e € observa-
do. A sua percep¢do de um fendmeno, durante o en-
sino deste, € tdo importante quanto a de seus profes-
sores, porque € através dele, futuro profissional, que
serdio operacionalizados os ensinamentos advindos
deste processo.

O profissional em seu campo de ag¢do reproduz
e/ou utiliza o que foi adquirido durante o seu perio-
do de estudante (sem considerar-se que o periodo de
aprendizagem nunca termina), onde suas bases sdo
langadas e projetadas para o futuro, sendo o suporte
do seu desenvolvimento técnico-cientifico. Desta for-
ma, quanto melhor a base educacional mais segura € a
edificagdo profissional.

O ensino superior, a principio elitizado, tornou-
se um ensino de massa, trazendo com isto toda uma
problemdtica na qual se vé inserida a dispersao da co-
munica¢do dos ensinamentos a serem transmitidos ao
estudante, fato que atinge nio s6 o estudante, como
também, e em maior grau, ao profissional, fruto desta
educagdo.

Sendo o ensino de enfermagem dirigido para
quatro grandes fung¢Ges, ou seja assisténcia, adminis-
tragdo, ensino e pesquisa, pode-se dizer que em uma
s6 se resume a atividade-fim desta educagdo, ou seja:
o CLIENTE, na sua mais ampla acep¢do, desde o en-
foque profildtico ao seu enfoque curativo.

Enfatizando o aspecto curativo do cliente, cada
tratamento € prestado de forma especifica, resultando
dai uma abordagem, no que tange ao ensino, igual-
mente especifica.

Considerando por um lado o cliente, parte de
um complexo social enquanto um ser humano, que
interage por seu préprio modus vivendi dentro de
uma sociedade, e por outro o estudante de enferma-
gem, parte interativa desta mesma sociedade, sob o
enfoque n3o sé de ser humano, como também de pro-
fissional operacionalizando os ensinamentos que lhe
foram ministrados através da sua formag¢ao educacio-
nal, chega-se ao amago da presente pesquisa, ou seja:
o estudante de enfermagem, frente a um tratamento
especifico.

Partindo-se do principio de que a percepg¢ao de
um fendmeno € individual, somando-se a esta percep-
¢a0 toda uma bagagem de experiéncias anteriores,
obtem-se uma idé€ia final deste fendmeno através de
um processo somativo. Desta forma, ao enfocar-se o
paciente grande queimado, por um lado, e por outro
o estudante de enfermagem, interagindo durante um
tratamento, ou seja, a balneoterapia, tem-se um feno-

meno, perceptivel porém intangivel, doloroso porém
necessdrio, e produto de uma percepgdo individual,
acrescida de experiéncias pessoais. E sobre este feno-
meno, visando o estudante de Enfermagem, que serao
langadas as bases para o presente estudo.

Estudantes do Curso de Habilitagdo em Enfer-
magem Médico-Cirtrgica, ap6s o término do seu estd-
gio em Centro especializado em Queimados, cujo tra-
tamento é baseado em banho terapéutico, ativ'dade
esta desenvolvida pelo préprio aluno, relatam unani-
memente que estdo decididos a ndo optarem por este
tipo de atividade posteriormente, quando do seu futu-
ro exercicio profissional, porém ndo especificam
quais os fatores influentes na sua deciso.

As expectativas .do estudante frente ao banho
terapéutico do grande queimado, assim como todo o
processo que se desencadeia durante este atendimen-
to, mormente em se tratando de pacientes propensos
a sindrome dolorosa e com a sua auto-imagem afeta-
da; as perspectivas deste estudante e possiveis implica-
¢Oes e/ou repercussdes deste tratamento em seu fu-
turo profissional sio o objeto deste estudo.

OBJETIVOS

O presente estudo visa os seguintes objetivos:

e Identificar as causas que levam o estudante re-
cém-egresso de estdgio em centro especializado em
tratamento de queimados, baseado em banho terapéu-
tico desenvolvido por ele préprio, a ndo optar por as-
sistir a esta clientela, desenvolvendo este procedimen-
to técnico, quando do seu futuro exercicio profissio-
nal.

e Estabelecer uma correlagdo do conteudo pro-
gramdtico do Curso de Habilitagdo em Enfermagem
Médico-Cirurgica, com as causas identificadas para a
ndo opg¢do do aluno em assistir o queimado. através
do banho terapéutico.

METODOLOGIA

Este capitulo tem como enfoque principal a
discriminagdo das etapas concementes ao estudo pro-
posto, tais como:

e Caracteristicas do estudo

e Caracteristicas do local da Pesquisa

e Populagdo

e Instrumento para coleta de dados.

Caracterfsticas do Estudo

Este € um estudo do tipo exploratério, tendo
como finalidade a identificagdo das possiveis causas
que poderiam contribuir para que os alunos do Curso
de Habitagado em Enfermagem Médico-Cirirgica nao
optassem por trabalhar, quando do seu futuro exerci-
cio profissional, junto a pacientes queimados, mor-
mente em se tratando de tratamento a base de balneo-
terapia.

Caracteristicas do Local da Pesquisa

Por se tratar de um estudo exploratério em rela-
¢do a balneoterapia do grande queimado, tratamento
este que requer instalagGes especificas para o seu de-
senvolvimento, a presente pesquisa foi desnvolvida em
um Centro de Tratamento de Queimados de um hos-
pital da rede federal (previdencidrio).

Rev. Bras. Enf, Brastlia, 39 (2/3), abr./maio/jun. /jul. Jago. [set. 1986 — 53



A escolha do referido setor foi feita ndo s6 por
ser o unico Centro de Tratamento de Queimados de
um Hospital com caracteristicas administrativas pu-
blicas dentro do Rio de Janeiro, como também por
ser este setor o local de eleigdo para o desenvolvimen-
to do ensino clinico das turmas de Habilitagdo em
Enfermagem Médico-Cirirgica, pelas mesmas razdes
expostas acima.

Populagdo

A populagdo-alvo do estudo em questdo refere-
se a um grupo de alunos do Curso de Habilitagao em
Enfermagem Médico-Cirtrgica de uma Universidade
do Rio de Janeiro — 89 periodo, constando de vinte e
cinco alunos na sua totalidade.

Para que o questiondrio piloto fosse testado,
utilizou-se o grupo do 79 periodo do Curso de Gra-
duagdo em Enfermagem e Obstetricia desta mesma
Universidade.

Instrumento para Coleta de Dados

A priori foi utilizado um questiondrio piloto
que, ao ser aplicado ao grupo de estudantes do 79 pe-
riodo, supracitado, forneceu subsidios para o primei-
ro instrumento de coleta de dados.

O primeiro instrumento foi um questiondrio
aplicado a populagdo alvo, antes do inicio do Ensino
Clinico.

O segundo instrumento foi uma folha de obser-
vagdo utilizada no campo de ensino clinico pelo ob-
servador, contendo quesitos informativos de cada alu-

no individualmente, concernentes ao seu desenvolvi-
mento na técnica de balneoterapia.

O terceiro instrumento foi um questiondrio
aplicado ao término do ensino clinico a populagdo al-
vo do referido estudo.

CONCLUSAO

Os fatores que levam os estudantes a ndo opta-
rem por trabalhar prestando assisténcia ao grande
queimado executando a técnica de balneoterapia, nio
estdo diretamente relacionados a sua formagdo profis-
sional e, sim, a fatores inerentes a eles préprios. °

NASCIMENTO, M. A. L. Reactive options of nurse students
before the therapeutic bath of the intensely burned
person. Rev. Bras. Enf., Brasilia, 39(2/3) 51-54, Apr./
Sept., 1986.
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