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ASSISTENCIA DE ENFERMAGEM AO PACIENTE COM SINDROME DE
FOURNIER: UM RELATO DE EXPERIENCIA

Introducéo: A gangrena de Fournier € uma infeccdo polimicrobiana causada por bactérias
aerdbias e anaerdbias que, atuam de maneira sinérgica, levando a uma fasciite necrotizante e
acometendo principalmente as regides genital, perianal e perineal (HOFFMANN et al, 2019).
Essa patologia ocorre mais frequentemente em homens, de todas as idades, podendo acometer
também em mulheres. Atualmente, sabe-se que a Sindrome acomete, na maioria dos casos, 0s
homens adultos jovens, podendo incidir tanto a crianga como o idoso e a mulher
(GUIMARAES, 1995). Relatada pela primeira vez em 1764 por Baurienne e referida na
literatura com uma rica sinonimia recebeu o nome de gangrena de Fournier em homenagem
ao urologista francés Jean Alfred Fournier que a relatou com detalhes em trabalhos publicados
em 1863 e 1864. Neste processo, a enfermagem possui um papel indispensavel na
recuperagdo do cliente durante todo o tratamento, avaliando os sinais e sintomas das
infeccdes, como, também na realizacdo de curativos que necessitam de um cuidado rigoroso
com a técnica asséptica. A Assisténcia de enfermagem ao paciente portador de Sindrome de
Fournier devem ser pautados na rigorosa monitorag@o dos sinais vitais, constante avaliacdo da
area lesionada, administracdo do medicamento de escolha para o tratamento e realizacdo de
curativos periodicamente, bem como as orientagdes ao paciente e a familia acerca do
autocuidado, dieta e higienizacdo eficaz na area lesionada. Objetivo: Relatar experiéncia
qguanto académica de enfermagem acerca da assisténcia de enfermagem prestada a um
paciente com sindrome de Fournier. Métodos: Trata-se de um estudo descritivo, do tipo relato
de experiéncia, sobre a assisténcia de enfermagem prestada a um paciente com Sindrome de
Fournier interno na Unidade de assisténcia de um Hospital referéncia em doencas
Infectocontagiosas no Estado do Ceara. A assisténcia foi prestada no periodo de Janeiro a
Marco de 2019, tendo uma duracdo de 2 meses. Apos esse periodo, 0 mesmo passou a ser
acompanhado regularmente a cada 2 dias no ambulatorio de estomaterapia. Resultados:
Prestar a assisténcia de enfermagem a esse paciente tornou-se algo impar diante da graduacéo,
uma vez a doenga se manifesta de maneira muito agressiva, exigindo uma observacao intensa
do quadro clinico e intervencbes especificas durante todo o tratamento, tais como SAE

realizada rigorosamente, troca e manutencdo de bolsa de colostomia, aprazamento e



administracdo de medicacOes antes, durante e apos a realizacdo dos curativos, administragdo
de drogas de resgate, auxilio durante banho no leito, avaliacdo da ferida juntamente com o
servico de estomaterapia a cada 2 dias, coleta de urina para realizacdo de exames, apoio ao
servico de nutricdo hospitalar, orientacbes ao paciente e familia, escuta qualificada,
elaboracdo de um plano de cuidado, entre outras atividades desenvolvidas, que contribuiram
fundamentalmente para alivio das manifestacfes da doenca no paciente. Conclusdo: A
experiéncia vivenciada nos permitiu compreender sobre as particularidades a respeito da
Sindrome de Fournier tornando-se importante para o desenvolvimento da autonomia como
futuro profissional diante de determinadas situacdes durante a assisténcia para conduzir a
equipe de enfermagem e demais profissionais de satde, permitindo um cuidado integral e com
qualidade ao paciente portador da Sindrome de Fournier.
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