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O cuidado com o revestimento cutdneo-mucoso é bdsico em
todas as culturas e suas manifestagoes e atendimento sofrem a influéncia de
vdrios fatores, entre elas a doenca. Na assisténcia de enfermagem ao paciente
hospitalizado parte-se da observagdo das condigdes da pele e mucosa e investi-
gagdo de hdbitos para se chegar a identificacdo dos problemas, determinagdo
da dependéncia de enfermagem e prescricdo dos cuidados de enfermagem.
Esta envolve cuidados gerais e especificos levando-se em consideragdo as con-
digoes de deambulagcdo, os problemas e a individualidade de cada paciente.

INTRODUCAO

Em todas as culturas o ser humano tem como uma das necessi-
dades bésicas o cuidado com o revestimento cutdneo-mucoso e esta é atendi-
da das mais variadas formas. O cuidado que o homem presta 3 sua pele e
mucosa visa, de maneira geral, a manuteng¢do da integridade, isto &, de sua
fun¢do como primeira barreira contra agressdo de agentes biol6gicos e fisico-
quimicos e a atengdo e aceitagdo_pelo seu grupo social. Em cada cultura as
manifestagBes do ndo atendimento desta necessidade e as maneiras de atendé-
la variam; além deste fator outros como idade, sexo, ambiente fisico (clima),
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individualidade também atuam, tanto nas manifesta¢des como no atendimen-
to.

Outras necessidades bdsicas estdo intimamente relacionadas
com o revestimento cutianeo-mucoso. Assim, no nivel psico-biologico estdo as
necessidades de nutrigdo, elimina¢do, hidratagdo, exercicio, equilibrio eletro-
lftico, vascular, térmico, neuroqufmico e no nivel psicossocial as necessida
des de atengdo, aceitagdo, auto-imagem, auto-realizagdo e seguranga.

A doenga é ainda um fator importante nas altera¢des da neces-
sidade que estamos estudando, principalmente se ela provoca lesdes tegumen-
tares.

A necessidade bésica de cuidado com o revestimento cutineo-mucoso
e seu atendimento na cultura ocidental.

Na cultura ocidental e em especial na brasileira, 0 homem
atende a necessidade de cuidado com o seu revestimento corporal: a) pelos
assim chamados cuidados higiénicos, tais sejam: banho didrio, ablugdes, toa-
letes, higiene oral, higiene fntima, higiene dos anexos (unhas, cabelos e pelos;
pela escovagdo, corte, limpeza, raspagem, xampu; b) pelo vestudrio, uso de
cosméticos, além do atendimento adequado das demais necessidades como
alimentagao, hidratagfo, eliminagdo, exercfcio, etc..

Manifestagdes do ndo-atendimento

O ndo atendimento ou atendimento inadequado manifestam-
se por uma série de sinais que poderfamos denominar de sintomas e que pas-
saremos a enumerar: placas de sujidade, mau odor corporal, unhas longas e
sujas, cabelos despenteados, empastados, emaranhados, sujos, caspa, infes-
tages (pediculoses); pele seca com ou sem descamagdo. micoses e lesdes va-
rifveis de pele e mucosa, muitas delas pertinentes & dermatologia; mau hdlito,
dentes cariados ou ausentes, placas dentérias, lingua saburrosa; roupas sujas.
com mau odor, rasgadas, inadequadas ao clima; hiperqueratose nas mios ou
pés, sudorese intensa, secre¢Bes nasais e oculares; diminui¢do da audi¢do por
cerume; escaras; problemas psicolégicos referentes 3 aparéncia e condigdes
deste revestimento.
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Assisténcia bdsica de enfermagem

A assisténcia bésica de enfermagem no atendimento desta ne-
cessidade tanto no indivfduo aparentemente sadio como no doente segue
as seguintes fases:

1) observag@o das condigBes de pele e mucosa, utilizando-se
para esse fim da técnica do exame ffsico;

2) investigagdo dos h4bitos individuais no que diz respeito ao
cuidado com a pele e mucosa, e consequente avaliagio da adequagdoou ina-
dequagio do mesmo;

3) identificag@o dos problemas;
4) determinagdo da dependéncia de enfermagem;

5) prescrigdo dos cuidados de enfermagem.

Cuidados de enfermagem

Focalizando o paciente hospitalizado, nesse trabalho, ap6s as
fases preliminares para identificagdo dos problemas, a assisténcia basear-se-4
em cuidados gerais e especificos, descritos a seguir:

Gerais: a) medidas de assepsia médica e cinirgica, visando a
prote¢do contra infecgdes e manutengdo dos mecanismos de defesa cutineo-
mucoso; b) prevengdo de acidentes que possam lesar o tegumento; c) provisdo
de roupa pessoal e de cama limpa, fntegra, seca, macia, esteticamente aceité-
vel; d) observagdo e supervisio de alimentag¢do, hidrata¢3o, eliminagdo, exer-
cicio; e) provisdo de ambiente ffsico adequado: lavabos, chuveiros, espelho;
f) provisdio de material necessdrio A higiene: toalhas, esfregdo, escova, sabo-
nete, dentriffcio, tesoura, barbeador; g) orientagdo no que diz respeito ao
cuidado corporal adequado na manutentdo da saide; h) encaminhamento das
problemas dermatol6gicos ao especialista.
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Especificos: Nos cuidados especificos distinguiremos o pa-
ciente ambulante do acamado.

Ambulante — a) determinagio da dependéncia
em termos de ajuda, orienta¢do e supervisio tanto para locomog¢io como a
execugdo dos cuidados higiénicos; b) massagem de conforto uma a duas vezes
a0 dia; c) atendimento 2 individualidade do paciente no que diz respeito ao
vestudrio e material necessirio para o cuidado corporal; d) anotagdo da
alimentagdo, hidratagdo, eliminagdo, exercicio; e) tratamento da pele seca ou
oleosa e da hiperqueratose; f) providéncias referentes a corte de unha, cabelo,
barba e pelos supérfluos; g) estimulo, se for o caso, ao uso de cosméticos ino-
fensivos, 4 escovagdo dos cabelos e ao uso de desodorante; h) observagdo,
orientagdo e supervisdo, em algumas situagSes especificas tais como: lavagem
das mdos ao sair do sanitdrio, antes e ap0s as refei¢des, técnica da escovagdo
de dentes e frequéncia, cuidados higiénicos durante o perfodo menstrual,
etc..

Acamado - a) determinagdo de dependéncia
total ou parcial; b) providéncias quanto aos cuidados no leito: banho, toalete,
ablugdes (lavagem das mios ap6s o uso de comadre, antes e ap0s as refeigoes),
higiene oral, higiene {ntima, pentear e escovar os cabelos, xampu; c) limpeza
das cavidades e corte de pelos das fossas nasais e orelhas, lavagem da conjunti-
va, se necessdrio; d) mudanga de decuabito, exercicios passivos e ativos; e)
massagem de conforto no minimo duas vezes ao dia; f) cuidados especificos
para pele seca ou oleosa, hiperqueratose e sudorese; g) estimulo ao uso de
cosméticos inofensivos e desodorante; h) providéncias quanto a corte de
unhas semanais, corte de cabelo, barba e raspagem de pelos; i) controle da
alimentagdo, hidratagdo, eliminag¢@o e exercicio; j) estimulo ao paciente no
sentido de fazer sozinho, aquelas atividades para as quais j4 esteja capacitado;
k) observagdo, orientagdo e supervisio da necessidade de ensino para o
atendimento adequado do cuidado corporal.

Vimos, assim, de maneira genérica, alguns aspectos bésicos de
assisténcia de enfermagem no atendimento da necessidade do cuidado com
o revestimento cutineo-mucoso, que se reflete sobremaneira nas condigdes
fisicas e psicolégicas do individuo.

Como conseqiiéncia do atendimento desta necessidade propor-
cionaremos conforto e seguran¢a fundamentais ao equilibrio biopsico-
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social do paciente.

HORTA, W.A. — Basic aspects of nursing assistance related to skin and mu-
cous tissue of hospitalized patients. Rev. Esc. Enf. USP, 7(2):187—
191, 1973.

In all cultures the care with the mucous-cutaneous coating is a
human basic need. Many factors are concerned with the meeting and mani-
festations of this need, including illness. In assisting the hospitalized patient
we start with the observation of the condition of his skin and mucous tissue
and with the assessment of his habits to arrive to the identification of his
problems, the determination of his dependence on nursing and finally the
prescription of nursing care. This includes general and specific care in
accordance with the problems and individuality of each patient and with his
possibility of locomotion.





