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Introducado: As feridas tumorais constituem uma das mais complexas complicacbes que
acometem o0s pacientes com cancer e, portanto, tornam-se um desafio para o enfermeiro na
pratica diaria no controle dos sintomas responsaveis pelo desconforto, constrangimento e
sofrimento fisico e psiquico que acarretam a vida do paciente portador de ferida tumoral. O
programa de extensao universitaria Acolhe-Onco: Interdisciplinaridade no cuidado ao paciente
com cancer responsabiliza-se pelo processo de cuidar e educar paciente e cuidadores para o
cuidado no domicilio. Objetivo: Descrever o caso de uma paciente portadora de ferida tumoral,
atendida pelo programa, e favorecer a aquisicdo de informagfes e habilidades e garantir a
continuidade da assisténcia efetiva no domicilio. Método: Trata-se de um estudo descritivo do
tipo estudo de caso. O caso foi selecionado devido a relevancia da tematica para os
profissionais de saude envolvidos na assisténcia ao paciente oncolégico, portador de ferida
tumoral. A coleta de dados foi realizada em pastas documentais do programa. Resultados: Sra.
RM, 50 anos, diagnosticada com mixofibrossarcoma em novembro de 2010, com ferida tumoral
em terco proximal da coxa E, estadiada em grau 3, submetida inicialmente a radioterapia e
posteriormente a quimioterapia. O plano de cuidados compreendeu um processo de
desensibilizacdo da paciente em relacdo ao diagndstico e estado de debilidade clinica (ECOG
3/ Karnofsky 30-40%), além do planejamento do procedimento de curativo a partir das
modificagfes que ocorreriam em razdo da resposta quimioterapica. Conclusao: Evidenciou-se
a partir das consultas de enfermagem e por contato telefénico, adesdo e compreensao, por
parte do cuidador as orientagdes fornecidas ao cuidado da ferida tumoral, com melhora
verbalizada pela paciente e pelo cuidador, dos sintomas, maior conforto e aceitagdo por parte
da paciente e melhora da sua qualidade de vida.



