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CRONOLOGIA 

1998 •CRIAÇÃO DA ADUVI 

2000 •1º PACIENTE DE ALTA COMPLEXIDADE 

2003 • INTEGRAÇÃO CONCEITO CIAS 

2006 •CERTIFICAÇÃO ONA 

2007 •CERTIFICAÇÃO ISO 9001 

2008 • INICIATIVAS EM CUIDADOS PALIATIVOS 

2009 •MUDANÇA NO ORGANOGRAMA 

2010 •CAPTAÇÃO ATIVA - DESOSPITALIZAÇÃO 

2013 •TERCEIRIZAÇÕES 

2014 •ESTRUTURAÇÃO DA MODALIDADE DE CUIDADOS PALIATIVOS 

2015 •CRIAÇÃO DO NUD 



ADUVI 

ASSISTÊNCIA 

214 

INTERNAÇÃO 

30 

PALIATIVO 

10 

PROCEDIMENTO  

47 

323 

PACIENTES 

MONITORAMENTO 
22 



ESTRUTURA ADUVI 

COORDENAÇÃO  

DE UNIDADE  

DE GESTÃO 

COORDENAÇÃO 

DE ENFERMAGEM 

ENFERMAGEM 

10 

TÉCNICO DE 
ENFERMAGEM 

155 

MÉDICOS 

11 

COORDENAÇÃO  

DE UNIDADE 

SERVIÇO 
AUXILIARES 

TRANSPORTE 

LOCAÇÃO DE EQUIPAMENTOS 

GASES MEDICINAIS 

ADMINISTRATIVO 

3 

FISIOTERAPIA 

7 

FONOAUDIOLOGIA 

1 

PSICOLOGIA 

1 

SERVIÇO SOCIAL 

2 

NUTRIÇÃO 

2 

 
 

ENFERMEIRA 
ESPECIALISTA EM 

CURATIVO 
1 

 

 
 

ESPECIALISTAS 
EM TERAPIA 

NUTRICIONAL 

 



É uma enfermidade caracterizada por quadro doloroso, associado a 

outras complicações, tendo custo financeiro e emocional muito alto. 
 

Fatores de risco : 

• Desnutrição 

• Presença de doenças crônicas 

• Imobilidade no leito 

• Algumas drogas como corticoide 

FERIDAS 

Sociedade Brasileira de Nutrição enteral e Associação Brasileira de Nutrologia, Sociedade Brasileira de Clínica médica: Terapia Nutricional para portadores de úlceras de pressão. 

Projeto diretrizes 2011. 



FERIDAS X ESTADO NUTRICIONAL 

DESNUTRIÇÃO 

RESTRIÇÃO ALIMENTAR 
IMPOSTA PELAS 
COMORBIDADES 

DIMINUIÇÃO DA GORDURA 
CORPORAL REDUZINDO A 

PROTEÇÃO CONTRA A 
PRESSÃO EM  ÁREAS ÓSSEAS 

PROEMINENTES 

HIPOALBUMINEMIA  

DÉFICIT DE 
HEMOGLOBINA 

HEMATÓCRITO 

Sociedade Brasileira de Nutrição enteral e Associação Brasileira de Nutrologia, Sociedade Brasileira de Clínica médica: Terapia Nutricional para portadores de úlceras de pressão. 

Projeto diretrizes 2011. 



CICATRIZAÇÃO DE FERIDAS 

INFLAMAÇÃO 

PROLIFERAÇÃO 

REMODELAÇÃO 

Mackay , D; Miller, A, Nutritional Support for Wound Healing : Alternative Medicine Review Volume 8, Number 4, 2003.   



CICATRIZAÇÃO DE FERIDAS 

NUTRIÇÃO 

ÔMEGA 3 

VITAMINAS 
A, C , E 

ZINCO 

PROTEÍNA 
(ARGININA) 

Sociedade Brasileira de Nutrição enteral e Associação Brasileira de Nutrologia, Sociedade Brasileira de Clínica médica: Terapia Nutricional para portadores de úlceras de pressão. 

Projeto diretrizes 2011. 



METODOLOGIA 

Os dados foram coletados dos prontuários dos pacientes 

portadores de feridas acompanhados pelo serviço de curativos 

da ASSISTENCIA DOMICILIAR DA UNIMED VITÓRIA no período de 

outubro de 2014 a outubro de 2015 que não apresentavam boa 

evolução com a conduta exclusiva de enfermagem.   



AMOSTRA 

77 

6 

PORTADORES DE FERIDAS SUBMETIDOS À AVALIAÇÃO 
NUTRICIONAL 

Portadores de feridas

Portadores de feridas submetidos à
avaliação nutricional



AMOSTRA 

16% 

17% 

17% 

50% 

TIPOS DE FERIDA 

Úlcera de Pressão

Trauma

Sepse em partes
moles

Úlcera neuropática

83% 

17% 

LOCALIZAÇÃO  

MMII

Região sacral



AMOSTRA 

50% 50% 

SEXO 

Masculino

Feminino 83% 

17% 

AVALIAÇÃO SUBJETIVA GLOBAL 

Desnutrição Grave

Moderadamente desnutrido/
Risco nutricional



RESULTADOS 





RESULTADOS 

67% 

33% 

RESULTADOS EM  60 DIAS (±10 DIAS) 

Cicatrização Total

Redução da área de lesão em
mais de 70%



A intervenção nutricional parece ser um recurso no processo de 

cicatrização de feridas. 

Maiores estudos são necessários para avaliar a magnitude da 

terapia nutricional nesses pacientes. 

CONCLUSÃO 



CONCLUSÃO 

Avaliação 
Adequada 

Acompanhamento 
médico 

Acompanhamento 
de enfermagem 

Intervenção 
nutricional  

Vínculo com a 
família 
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