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A Experiência na Implementação de 
um Plano de Cuidado em Paciente 
com Hidradenite Supurativa

RESUMO
Objetivo: Descrever como foi realizado o atendimento de uma paciente com 

hidradenite supurativa com o plano de cuidado utilizada para o seu tratamento. 

Método: Trata-se de um relato de experiência onde foi realizada uma aborda-

gem que combina diferentes tecnologias e curativos avançados. Resultado: Os 

resultados obtidos durante o período de tratamento levaram a paciente apresentar 

uma melhora significativa quanto a qualidade de vida, através da redução do 

desconforto físico e emocional decorrente da hidradenite supurativa. Conclu-
são: Através desta experiência, ao implementar o protocolo de cuidados para 

esta ferida, destacamos a importância de integrar diferentes abordagens terapêu-

ticas conforme as características e estágios de cicatrização da lesão. O estudo 

e conhecimento aprofundado sobre feridas e suas coberturas são fundamentais 

para os enfermeiros.

DESCRITORES: Hidradenite supurativa; Procedimentos curativos; Papel do pro-

fissional de enfermagem; Oxigenoterapia hiperbárica; Laserterapia.

ABSTRACT
Objective: To describe the care provided to a patient with hidradenitis suppura-

tiva and the care plan used during her treatment. Method: This is an experience 

report in which an approach combining different technologies and advanced 

wound dressings was employed. Results: The outcomes achieved during the 

treatment period led to a significant improvement in the patient's quality of life 

through the reduction of physical and emotional discomfort caused by hidradenitis 

suppurativa. Conclusion: Based on this experience, the implementation of a 

care protocol for this wound highlighted the importance of integrating different 

therapeutic approaches according to the characteristics and healing stages of the 

lesion. In-depth study and knowledge of wounds and their dressings are essential 

for nurses.

DESCRIPTORS: Hidradenitis suppurativa; Wound care procedures; Nursing pro-

fessional role; Hyperbaric oxygen therapy; Laser therapy.

RESUMEN
Objetivo: Describir cómo se llevó a cabo la atención de una paciente con 

hidradenitis supurativa y el plan de cuidados utilizado durante su tratamiento. 

Método: Se trata de un relato de experiencia en el que se empleó un enfoque 
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INTRODUÇÃO 

A 
saúde é um elemento 
fundamental para o bem-
-estar humano e conectá-

-la com a enfermagem estética 
pode representar uma aborda-
gem promissora. A enfermagem 
estética combina os princípios 
da saúde com os da estética, ofe-
recendo cuidados voltados para 
a melhoria da aparência física 
e o aumento da autoestima. Ao 
integrar os conhecimentos da 
enfermagem com os avanços na 
área dos procedimentos estéti-
cos e terapias de cuidados com 
a pele, os enfermeiros estéticos 
têm demonstrado a capacidade 
de fornecer tratamentos segu-
ros e eficazes, promovendo de 
forma abrangente a saúde asso-
ciada às necessidades estéticas 
individuais dos pacientes. Essa 
conexão entre saúde e enferma-
gem estética tem o potencial de 
melhorar a qualidade de vida das 
pessoas, proporcionando resul-
tados positivos tanto física como 
emocional.(1)

As lesões de pele, por sua vez, re-

presentam situações onde o cuida-

do da enfermagem é de especial ne-

cessidade, pois elas podem acabar 

se tornando crônicas, impactando 

de forma negativa na qualidade de 

vida dos pacientes devido às dores 

de intensidades variadas, podendo 

chegar a afetar a mobilidade do pa-

ciente. O papel do enfermeiro, neste 

sentido, é fundamental na recupera-

ção do paciente e a busca de conhe-

cimentos e aprimoramento também 

é essencial para fundamentar a sua 

prática.(2)

Neste estudo, abordou-se o tema 

da hidradenite supurativa, uma con-

dição caracterizada por como um 

distúrbio folicular inflamatório crô-

nico, prevalente nas áreas contendo 

glândulas apócrinas (ou sudorípara), 

tais como as regiões axilares, ingui-

nais e inframamárias. A etiologia da 

hidradenite supurativa ainda não é 

totalmente compreendida, contu-

do, observa-se uma correlação em 

determinadas fases com o meca-

nismo de desenvolvimento da acne. 

A progressão da doença envolve a 

obstrução dos folículos pilosos por 

tampões de queratina, que poste-

riormente podem romper-se, libe-

rando seu conteúdo na derme. Este 

processo resulta na formação de 

nódulos inflamatórios e abscessos, 

que, com o tempo, podem convergir, 

formando trajetos fistulosos.(3)(4)

A pesquisa atual sugere a impli-

cação de mediadores inflamatórios, 

como o fator de necrose tumoral 

alfa (TNF-α) e diversas interleuci-

nas, na patogênese desta condição, 

indicando uma complexa interação 

imunológica no desenvolvimento 

da hidradenite supurativa. Clini-

camente, a hidradenite supurativa 

pode ser classificada em estágios, 

que variam conforme a gravidade e 

a progressão das lesões. No estágio 

1, pode-se notar a presença de um 

ou mais abscessos ou nódulos. Já no 

estágio 2, caracteriza-se pela recor-

rência de abscessos ou nódulos que, 

embora não se fundam, são acompa-

nhados por trajetos fistulosos e ci-

catrizes. O estágio 3 é marcado por 

lesões mais extensas e difusas, as-

semelhando-se ao estágio 2, porém 

afetando uma área maior da pele.(3) 

Trata-se de um relato de experi-

ência cuja relevância reside na abor-

dagem multidisciplinar e personali-

zada no tratamento da hidradenite 
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que combina diferentes tecnologías y apósitos avanzados. Resultados: Los 

resultados obtenidos durante el período de tratamiento permitieron una mejora 

significativa en la calidad de vida de la paciente, mediante la reducción del 

malestar físico y emocional derivado de la hidradenitis supurativa. Conclusión: 
A partir de esta experiencia, la implementación de un protocolo de cuidados para 

esta herida destacó la importancia de integrar diferentes enfoques terapéuticos 

de acuerdo con las características y las etapas de cicatrización de la lesión. El 

estudio y el conocimiento profundos sobre las heridas y sus coberturas son funda-

mentales para los profesionales de enfermería.

DESCRIPTORES: Hidradenitis supurativa; Procedimientos de curación; Rol del 

profesional de enfermería; Oxigenoterapia hiperbárica; Terapia láser.
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supurativa, sobretudo ao enfatizar 

o papel do profissional de enferma-

gem na avaliação, escolha e aplica-

ção de terapias adequadas para pro-

mover a cicatrização e o bem-estar 

do paciente. Assim, estabeleceu-se 

como objetivo deste estudo des-

crever a forma como o atendimento 

de uma paciente com hidradenite 

supurativa foi realizado, bem como 

o plano de cuidados utilizado no de-

correr de seu tratamento, buscando 

demonstrar a eficácia da abordagem 

integrada no manejo de condições 

dermatológicas complexas, como é 

o caso da hidradenite supurativa. 

MATERIAIS E MÉTODOS 

Trata-se de um relato de experiên-

cia vivenciado por algumas acadê-

micas de enfermagem do 9° período 

da faculdade Centro Universitário 

de Belo Horizonte, em Minas Ge-

rais, que descreve o tratamento de 

hidradenite supurativa em uma clí-

nica de estética localizada em Belo 

Horizonte. A abordagem realizada 

combinou diferentes tecnologias e 

curativos avançados para a realiza-

ção dos procedimentos, durante o 

período compreendido entre junho 

a novembro de 2023.

O caso acompanhado foi de uma 

paciente do sexo feminino, com 23 

anos, de idade, bancária. Segundo 

seu relato, a paciente possuía há-

bitos de vida saudáveis, negando o 

tabagismo e o etilismo, alergias me-

dicamentosas ou alimentares, sem 

quaisquer comorbidades prévias. A 

paciente foi admitida na clínica de 

estética inicialmente via infectolo-

gia devido a um processo infeccio-

so em seu rosto, semelhante a uma 

foliculite. Em seguida foi realizada 

uma biópsia e solicitado à pacien-

te exames de sangue para detectar 

qualquer tipo de infecção, mas to-

dos os resultados vieram negativos. 

A paciente então iniciou um tra-

tamento profilático com a equipe de 

enfermagem da clínica, onde foram 

utilizados curativos de alta tecno-

logia como a hidrofibra, que atua 

como um antimicrobiano. A hidrofi-

bra é um tipo de curativo composto 

por carboximetilcelulose sódica e 

prata, capaz de absorver todo o mi-

crorganismo presente na ferida e 

alginato de prata, altamente absor-

vente para feridas infectadas com 

exsudação moderada de qualquer 

tamanho. Além deles, foi utilizado 

também o spray barreira, que tem 

a finalidade de secar e formar uma 

camada protetora para proteger a 

pele, fita de silicone e filme trans-

parente, selecionados com base nas 

necessidades individuais da pacien-

te em cada momento e que visavam 

limpar, proteger e promover a cica-

trização da ferida. 

Após estes procedimentos, a in-

fectologista deu início à tentativa 

de melhora com o uso de diversos 

antibióticos, porém sem muito su-

cesso. Então a paciente foi encami-

nhada para a dermatologista da clí-

nica, que diagnosticou ser um caso 

de acne – uma condição da pele que 

ocorre quando os folículos capilares 

são obstruídos por óleo e células 

mortas da pele –, porém, a paciente 

relatava à médica nunca ter sofrido 

com isso em sua adolescência (perí-

odo onde a acne se sobressai). 

Diante de tal diagnóstico, a pa-

ciente passou a associar o uso dos 

antibióticos com o uso do Roacu-

tan, um medicamento indicado para 

o tratamento de formas graves de 

acne e quadros de acne resistentes 

a tratamentos anteriores. Ainda as-

sim, foram solicitados mais exames 

à paciente, pois não estava ocor-

rendo uma melhora significante 

com o novo tratamento. Foi colhi-

do material da lesão na pele, que já 

havia evoluído significativamente, 

para realizar cultura de bactérias e 

fungos, porém, todos os resultados 

novamente apontaram resultado 

negativo para qualquer tipo de mi-

crorganismo. Mesmo com todos os 

exames negativos, o tratamento da 

paciente seguia com a terapia medi-

camentosa via oral, tendo indiciado 

também múltiplas sessões na câ-

mara hiperbárica com o objetivo de 

promover a oxigenação dos tecidos 

e acelerar o processo de cicatriza-

ção.

Associada às sessões na câmera 

hiperbárica e o tratamento com an-

tibióticos, iniciou-se a troca regu-

lar dos curativos junto à equipe de 

enfermagem. Além disso, também 

foram realizadas sessões de laserte-

rapia (ao mesmo tempo em que era 

realizada a troca do curativo), utili-

zando luzes de baixa e alta potência 

infravermelha para reduzir a infla-

mação e promover a regeneração 

celular e alívio da dor.

A eficácia de uma combinação 

de intervenções juntamente com 

diferentes tecnologias e aplicação 

de curativos avançados, visando 

proporcionar alívio dos sintomas e 

melhora na qualidade de vida dos 

pacientes, demonstraram o quanto 

é fundamental o papel do profissio-

nal de enfermagem no tratamento 

de feridas, pois ele é o responsável 

por avaliar, escolher e aplicar o tra-

tamento mais adequado para cada 

tipo de ferida, visando promover a 

melhor recuperação do paciente. 

Neste sentido, os conhecimentos do 

processo fisiológico de cada lesão e 

do processo de cicatrização conduz 

à escolha de técnicas de coberturas 

específicas para cada tipo de tecido, 
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aumentando a eficácia do tratamen-

to.

RESULTADOS

Os resultados obtidos ao longo 

do período de junho a novembro 

de 2023 mostraram que a paciente 

apresentou melhora significativa 

na qualidade de vida, manifestada 

pela redução do desconforto físico 

e emocional decorrente da hidra-

denite supurativa. Durante todo o 

processo, a paciente apresentou 

boa disposição para receber todos 

os tratamentos, tendo em vista que 

já havia passado por outros procedi-

mentos que não haviam apresenta-

do resultados mais promissores.

Nas dez sessões de câmara hiper-

bárica utilizadas, foi percebida me-

lhora progressiva da lesão, porém o 

processo de cicatrização apresen-

tou estagnação. Ao mesmo tempo 

em que eram realizadas as sessões 

de hiperbáricas, foram iniciadas 

sessões de laserterapia a cada 48 

horas, visando diminuir e controlar 

a inflamação, levando ao aumento 

da resposta celular para a regenera-

ção tecidual.

Conforme relatado antes, foram 

utilizados curativos de alta cober-

tura e absorção, juntamente com a 

terapia com laser e as sessões da câ-

mera hiperbárica, visando obter re-

sultados mais rápidos. Na primeira 

combinação, foi utilizado um curati-

vo com o intuito de mitigar o cres-

cimento de microrganismos presen-

tes na lesão; após algumas trocas, 

foi percebido que a lesão extava 

exudativa (liberando secreções), 

havendo a necessidade de adoção 

de cobertura para absorver todo o 

exsudato da ferida. Desta forma, 

a utilização do curativo com prata 

foi a indicada devido à sua ação an-

timicrobiana e retenção maior de 

secreções. O resultado apresentou-

-se mais satisfatório, tendo sido re-

alizada a troca do curativo a cada 

48 horas, o que resultou em menor 

umidade, facilitando o processo de 

cicatrização da ferida.

Embora o processo de cicatriza-

ção tenha apresentado desafios, a 

melhora significativa na qualidade 

de vida da paciente ficou evidencia-

da pela redução visível do descon-

forto físico e emocional associado 

à hidradenite supurativa. A aborda-

gem multidisciplinar, que associou 

diversos procedimentos e recursos 

terapêuticos, permitiu que os re-

sultados se mostrassem mais satis-

fatórios, destacando a importância 

da colaboração interdisciplinar nos 

cuidados ao paciente. 

	

DISCUSSÃO 

A experiência descrita neste rela-

to oferece uma visão valiosa do tra-

tamento da hidradenite supurativa 

em uma clínica de estética, desta-

cando a complexidade e os desafios 

associados no manejo dessa condi-

ção crônica, demonstrando a impor-

tância de se adotar, muitas vezes, 

uma abordagem multifacetada no 

tratamento de pacientes. A atenção 

voltada para o paciente com ferida 

crônica representa uma área de es-

pecialização vital na enfermagem, 

reconhecida tanto pela Sobend – 

Sociedade Brasileira de Enferma-

gem em Dermatologia, quanto pela 

Sobest – Associação Brasileira de 

Estomaterapia.

A Resolução COFEN nº 

567/2018(5), delineia claramente 

as responsabilidades da equipe de 

enfermagem nesse contexto, empo-

derando enfermeiros qualificados 

a avaliar e prescrever as aborda-

gens de tratamento adequadas para 

feridas crônicas. A execução dos 

curativos é um processo dinâmico 

e gradual, no qual é imprescindível 

possuir um conhecimento sólido 

para garantir a eficácia do trata-

mento, pois uma escolha inadequa-

da de abordagem terapêutica pode, 

inclusive, retardar o processo de ci-

catrização. 

Inicialmente avaliada pela infec-

tologista que começou o tratamento 

profilático, a paciente foi posterior-

mente encaminhada e acolhida pela 

enfermeira da clínica, chegando bas-

tante sensibilizada emocionalmente 

na consulta devido à sua condição: 

a ferida – com cerca de 9cm x 5cm 

de diâmetro e 0 de profundidade –, 

localizada no em seu lado direito, na 

região da maçã do rosto, tinha afe-

tado bastante na sua autoestima.

O protocolo de cuidados para 

esse tipo de ferida também incluiu 

sessões de câmara hiperbárica, que 

consiste em uma terapia de neovas-

cularização induzida pelo aumen-

to de células como VEGF (fator de 

crescimento endotelial vascular) e 

TGF-β( fator de crescimento beta), 

células relacionadas ao fator de 

crescimento vascular, o que provoca 

a formação de novos capilares. Após 

receberem altas taxas de oxigênio 

durante as sessões de OHB (oxige-

nação hiperbárica), os tecidos so-

frem um processo de hipóxia, o que 

acaba por estimular a neovasculari-

zação: a estimulação exercida pelo 

ambiente pós hiperbárico, estimula 

também o organismo a prover su-

porte sanguíneo, o que resultará na 

neovascularização. Assim, fica com-

preendida a eficácia da OHB, tanto 

durante, como após o tratamento, 

visto que as altas taxas de oxigênio 

produzem matéria prima necessária 

para a formação de novos vasos, as-
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sim como em baixos níveis.(6)(7)

Outro fator que contribui para 

esse processo é o aumento da ma-

triz extracelular, que provoca o 

aumento de células do fator de 

crescimento de fibroblastos (FGF), 

desencadeando uma proliferação e 

migração de fibroblastos e aumen-

to na produção de colágeno. Esse 

processo acaba por proporcionar a 

chegada de concentrações adequa-

das de oxigênio em tecidos pouco 

vascularizados, favorecendo o pro-

cesso de cicatrização.

Sendo assim, compreende-se que 

a OHB (oxigenoterapia hiperbárica) 

não se trata de um método de cura-

tivo ou tratamento isolado, mas de 

um tratamento adjuvante que irá 

promover suporte necessário para 

cicatrização, proporcionando uma 

perfeita e coordenada cascata de 

eventos celulares, moleculares e 

bioquímicos, que resultem nas fa-

ses da cicatrização, sendo elas: fase 

inflamatória, fase de granulação e 

fase de remodelamento da ferida.(7)

Em suma, os processos de cica-

trização, por vezes, são retardados 

por falta de suporte celular, mole-

cular e bioquímico e por parte do 

indivíduo, com problemas fisiopato-

lógicos como a diabetes, as doenças 

vasculares e etc.

Portanto, o que a OHB (oxigeno-

terapia hiperbárica) visa ofertar é o 

suporte necessário para que o pró-

prio corpo possa cumprir sua casca-

ta de cicatrização.

Também foi realizada sessões de 

laserterapia com 3 joules luz verme-

lha, um recurso terapêutico muito 

utilizado no tratamento de feridas. 

A laserterapia vem sendo bastante 

utilizada como auxiliar nos trata-

mentos convencionais ou de forma 

isolada, visando promover efeitos 

bioquímicos, bioelétricos e bioener-

géticos para acelerar o processo de 

cicatrização. Neste tipo de terapia, 

um raio de baixa potência é usado 

visando possibilitar a aplicação não 

térmica e o feixe eletromagnético 

sobre determinada área do organis-

mo afim de obter efeitos terapêuti-

cos. (8)(9)

Após as sessões de laserterapia, 

foi realizada a antissepsia da ferida 

utilizando uma solução para limpe-

za e descontaminação de feridas. 

Este produto, composto por beta-

ína (um surfactante) e polihexani-

da, foi aplicado para promover a 

descontaminação da ferida, contri-

buindo para acelerar o processo de 

cicatrização. Em seguida, o curativo 

estéril foi aplicado, consistindo em 

um adesivo de espuma composto 

por uma camada externa de filme 

de poliuretano impermeável e uma 

almofada central contendo várias 

camadas absorventes. Além disso, 

o curativo apresenta uma borda 

adesiva de silicone para fixação. A 

camada de contato com o leito da 

ferida é feita de Tecnologia Hydro-

fiber, que contém 1.2% de prata iô-

nica, proporcionando propriedades 

antimicrobianas adicionais.

Voltando para a importância da 

função do profissional de enferma-

gem, cabe ao enfermeiro fornecer 

escuta ativa e apoio emocional ao 

paciente, oferecendo um olhar cui-

dadoso e empático para a fase que 

o paciente se encontra, pois os fa-

tores emocionais interferem direta-

mente no processo de recuperação 

e manutenção da saúde. Os fatores 

emocionais podem acelerar ou re-

tardar processos de regeneração 

celular. Os níveis de estresse, de-

pressão e ansiedade podem afetar 

a cicatrização e aumentar a dor na 

ferida. Como ciência do cuidado, a 

enfermagem tem a função essencial 

em promover o tratamento adequa-

do da ferida e acolher o paciente de 

forma integralizada.

O enfermeiro é o profissional 

responsável pelas etapas relaciona-

das aos cuidados do paciente com 

feridas, desde o seu acolhimento, 

avaliação da ferida e escolha do 

melhor tratamento a ser utilizado, 

acompanhando-o até a regressão 

da ferida. Ele tem autonomia para 

tomar decisões e realizar todas es-

tas etapas com do tratamento que 

julgar necessárias, sem que neces-

site do auxílio de outro profissional 

de saúde. No entanto, para que pos-

sa desempenhar suas funções com 

excelência, o enfermeiro deve ter 

a consciência de que precisa deter 

conhecimentos amplos tanto dos 

materiais necessários, sua dispo-

nibilidade no mercado, quanto do 

processo fisiológico da cicatrização. 

Ele precisa entender todas as eta-

pas do processo, adequando-se ao 

modo de tratamento de cada uma 

delas, as etapas da cicatrização – 

fase inflamatória, fase proliferativa 

e fase reparadora – é que determina 

o avanço da cura.(10)

CONSIDERAÇÕES FINAIS 

Através desta experiência, ao im-

plementar o protocolo de cuidados 

voltados para a cura da ferida da pa-

ciente acompanhada, pode-se per-

ceber a importância de se integrar 

diferentes abordagens terapêuti-

cas, conforme as características e 

estágios de cicatrização da lesão. 

O estudo e conhecimento apro-

fundado sobre feridas e suas co-

berturas são fundamentais para 

os profissionais de enfermagem, 

sobretudo na área da enfermagem 

estética. É importante destacar 
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que, dentro da enfermagem estéti-

ca, o cuidado com o paciente mui-

tas vezes vai além da aplicação de 

técnicas de cuidados físicos, sendo 

necessário uma ampliação também 

da capacidade de empatia do en-

fermeiro com o seu paciente. As-

sim, vale ressaltar a relevância de 

proporcionar um cuidado atento e 

uma escuta ativa do paciente, pois 

o estado emocional influencia sig-

nificativamente na eficácia do tra-

tamento.

Obviamente este estudo não pre-

tende representar uma referência 

no tratamento de feridas, mas ape-

nas mais uma contribuição para a 

área. Espera-se que o tema possa 

despertar o interesse de outros 

pesquisadores, sobretudo devido 

ao crescimento promissor da área 

voltada para a estética, o que exige 

maior responsabilidade e compro-

misso dos profissionais da enferma-

gem na busca por atualizações. 
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