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EDITORIAL
Caros Amigos e Associados:

Mais um número da Folha dos Queimados chega agora às vossas mãos com as últimas notícias sobre Associação Amigos dos 
Queimados actividades da AAQ. Como todos sabem, a realização dos Campos de Férias, e dos Congressos de Queimados; a 
distribuição de cremes hidratantes e vestes compressivas; as despesas com os reduzidos salários do nosso pessoal de 
Secretariado; a manutenção da sede em Coimbra e da delegação de Lisboa (isto enquanto não conseguirmos abrir também a 
delegação do Porto), a publicação desta Folha, etc., exigem um esforço financeiro por vezes difícil de suportar por uma 
Instituição Particular de Solidariedade Social, sem fins lucrativos, como é o nosso caso. Assim, para fazer face a estes 
encargos, a AAQ conta apenas com as verbas provenientes das quotas dos seus associados e com os subsídios pontualmente 
atribuídos pelo Secretariado Nacional de Reabilitação, para além dos donativos generosos, individuais e colectivos, que 
felizmente têm sido frequentes, alguns dos quais referidos neste número. Esta situação exige alguma imaginação para que se 
possam angariar mais alguns fundos que nos permitam continuar a trabalhar em prol das vítimas das queimaduras… 

É já no próximo dia 24 de Junho que se vai realizar no Teatro Académico Gil Vicente (TAGV), em Coimbra, com início às 
21h00, um Concerto de Sérgio Godinho, de solidariedade com os doentes queimados, com que este grande nome da música 
portuguesa, e não só, nos manifesta o seu apoio solidário e cuja receita reverte a favor da AAQ. Nas páginas desta Folha damos 
conta desta iniciativa, cujos bilhetes, colocados à venda a um preço extremamente acessível para um espectáculo desta 
categoria (15 €), podem ser adquiridos através do nosso Secretariado (Tel. 967 519 018 ou 966 220 9759 ou directamente nas 
bilheteiras do TAGV.

Também com vista à angariação de fundos encontram-se à venda as tradicionais rifas, neste caso tendo como primeiro prémio 
um tablet informático e como segundo prémio um disco externo. Cada rifa é por si só apenas uma pequena ajuda simbólica, 
mas todas juntas podem constituir um contributo valioso.

Neste número da FQ, incluímos também um trabalho da Enf. Lurdes Leal sobre o posicionamento adequado dos doentes 
queimados, bem como um artigo de opinião do Responsável da Unidade de Queimados de Coimbra, sobre uma notícia cheia de 
imprecisões, sobre um caso envolvendo aquela Unidade em que, de forma gratuita e irresponsável, foi posta em causa 
injustamente a dignidade dos seus profissionais.

Da Sociedade Portuguesa de Queimaduras, simpática sociedade médica, irmã da AAQ, damos notícia sobre a realização da 
sua XI Reunião Científica Anual, que vai ter lugar no próximo dia 15 de Novembro no Hotel Mercure na Figueira da Foz, com a 
participação de médicos de todas as Unidades nacionais.

A Dr.ª Maria Angélica Almeida, actual directora do Serviço de Cirurgia Plástica e da Unidade de Queimados do Hospital de S. 
José, vai muito em breve aposentar-se, pelo que referimos aqui o seu percurso profissional e o seu trabalho diligente na  
assistência aos doentes queimados, agradecendo-lhe em seu nome de todo o esforço e dedicação que lhes dedicou ao longo 
destes anos. Já antes, em Fevereiro deste ano , foi o Dr. Celso Cruzeiro, Ex-Director do Serviço de Cirurgia Plástica e 
Queimado                                               
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Queimados de Coimbra, fundador e principal impulsionador da nossa Associação, que 
decidiu ser chegada a hora de abandonar as suas funções hospitalares, embora 
continuando a devotar-se de corpo e alma ao tratamento dos doentes do fora da Cirurgia 
Plástica e dos Queimados, embora agora apenas a nível da medicina privada. È com 
alguma pena que vemos partir estes nomes grandes da Cirurgia Plástica e dos 
Queimados, mesmo tendo em conta que também eles têm direito a gozarem de alguma 
tranquilidade e a singrarem outros caminhos, apesar da falta que a sua experiência 
científica, o seu dinamismo, o seu bom senso e a sua simpatia fazem a todos que se 
dedicam ao tratamento das queimaduras. 

Para terminar, e porque já estamos (quase) em pleno Verão, recordamos que a exposição 
solar, apesar de muito agradável, tem riscos potencialmente graves quando feita de 
forma descuidada, particularmente nas áreas queimadas, pelo que aconselhámos toda a 
população, e não apenas os doentes que sofreram queimaduras, a usarem sempre um 
creme protector solar, de preferência de factor 50 ou superior; a beberem muitos líquidos 
e a evitarem as horas de calor e radiação mais intensos, entre as 12 e as 16h.

Para todos os que vão entrar em férias votos de um repouso tranquilo, saúde e muita 
alegria!



Concerto de Sérgio Godinho
A favor da Associação Amigos dos Queimados

É já no próximo dia 24 de Junho de 2014 (terça-feira) que vai 
ter lugar em Coimbra, no Teatro Académico Gil Vicente, em 
Coimbra, com início às 21h00, um espetaculo de 
solidariedade promovido pela Associação Amigos dos 
Queimados, com a participação de Sérgio Godinho, cantor e 
compositor que dispensa apresentações, um dos nomes mais 
relevantes na história da música popular portuguesa das 
últimas décadas, autor de canções que fazem partem do 
património cultural de todos nós, como, por exemplo, “O 
primeiro dia”.

Com um percurso artístico iniciado ainda antes do 25 de 
Abril, e envolvendo, além da música, o teatro e a intervenção 
política, Sérgio Godinho tem desde sempre dedicado 
particular atenção para os problemas sociais, pautando-se por 
uma posição de solidariedade em relação aos mais 
desfavorecidos, pelo que respondeu favoravelmente ao 
convite feito pela AAQ, para fazer um espetaculo de 
angariação de fundos em prol das nossas actividades. Nascido 
em 1945 no Porto, aos 18 anos de idade Sérgio Godinho parte 
para a Suíça, onde estuda psicologia durante dois anos. Mais 
tarde muda-se para França. Vive o Maio de 68 na capital 
francesa. No ano seguinte integra a produção francesa do 
musical "Hair", onde se mantém por dois anos. Em 1971, 
participa no álbum de estreia a solo de José Mário Branco, 
"Mudam-se os Tempos, Mudam-se as Vontades", como 
músico e como autor de quatro das letras. Ainda nesse mesmo 
ano, faz a sua estreia discográfica com a edição do EP 
"Romance de Um Dia na Estrada" e do seu primeiro longa-
duração, "Os Sobreviventes". 
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Em 1972, Sérgio apresenta um novo álbum, "Pré-Histórias", 
que inclui um dos temas mais emblemáticos da sua carreira: 
"A Noite Passada". Em 1973 muda-se para o Canadá, onde 
casa com Shila, colega na companhia de teatro The Living 
Thetre. Integra a companhia de teatro Genesis. Estabelece-se 
numa comunidade hippie em Vancouver, e é aqui que recebe a 
notícia da revolução do 25 de Abril, que o leva a regressar a 
Portugal. Já em terras lusitanas, edita o álbum  À queima- 
roupa (1974) um sucesso que o faz correr o país, actuando em 
manifestações populares, frequentes no pós 25 de Abril.

Tem também vários trabalhos dedicados ao público infantil, 
tendo composto em 1988 o álbum para crianças "Sérgio 
Godinho Canta com os Amigos do Gaspar", e escreveu ainda 
"O Pequeno Livro dos Medos", obra infanto-juvenil, de que 
também fez as ilustrações.

O aniversário dos seus 30 anos de carreira, em 2001, é 
marcado pelo lançamento em “Biografias do Amor”, uma 
colectânea de canções de amor, e de “Afinidades”, uma 
gravação dos espectáculos em conjunto com os Clã. Em 2003 
é lançado o disco “Irmão do Meio” onde Sérgio Godinho 
junta alguns amigos com quem partilha 15 canções. Entre 
muitos outros artistas participam neste disco Camané, Da 
Weasel, Jorge Palma, Teresa Salgueiro, Tito Paris, Xutos e 
Pontapés e alguns grandes nomes da música popular 
brasileira.

Em 2006, "Ligação Directa" foi álbum de originais que se 
seguiu, e, após alguns anos de interregno, surge em 2011 o 
álbum "Mútuo Consentimento". 

Tendo regressado a Portugal após a 
revolução democrática do 25 de 
Abril de 1974, Sérgio Godinho 
tornou-se autor de algumas das 
canções  mais  unanimemente 
aclamadas da música portuguesa - 
"Com Um Brolhozinho Nos Olhos", 
"É Terça-Feira",  “A Barca dos 
Amantes” , etc..

Foi também autor de temas de 
bandas sonoras de vários filmes 
p o r t u g u e s e s ,  c o m o  “ A 
Confedração”,  de Luís Galvão 
Teles; e "Os Demónios de Alcácer 
Quibir", de José Fonseca e Costa 
(onde também participa como actor)  
e "Nós Por Cá Todos Bem", de 
Fernando Lopes.

Ao longo da sua carreira recebeu 
v á r i o s  p r é m i o s  n a c i o n a i s  e 
internacionais,  e  foi  também 
pioneiro no estabelecimento de 
parcerias com músicos brasileiros, 
tendo composto compôs vários 
temas com nomes como Chico 
Buarque, Van Lins ou Milton 
Nascimento - algo até então inédito 
na produção musical portuguesa.
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“Caríssimas Canções” é o título do seu último disco, lançado 
em Novembro de 2013, reunindo recriações do músico de 
vários clássicos da música popular como Bob Dylan, Serge 
Gainsbourg ou Chico Buarque. 

No seu concerto em prol da Associação Amigos dos 
Queimados, Sérgio Godinho interpretará os seus grandes 
temas, proporcionando a todos os participantes a 
possibilidade de participar uma experiência única, assistindo 
ao vivo à arte de um dos maiores músicos portugueses dos 
séculos XX e XXI, e contribuindo simultaneamente para o 
desenvolvimento das actividades da AAQ a favor das vítimas 
das queimaduras, como o Campo de Férias para Crianças 
Queimadas, a realização dos Congressos de Queimados, a 
Publicação da “Folha dos Queimados”, etc. 

Os bilhetes para o concerto de Sérgio Godinho para a AAQ 
podem ser pedidos directamente para o nosso Secretariado, 
ou então adquiridos nas bilheteiras do Teatro Académico Gil 
Vicente. Cada bilhete tem um custo de vinte euros, o que, 
atendendo à qualidade do espetaculo e a que a os fundos 
apurados se destinam a apoiar de forma efectiva os doentes 
queimados, é um valor perfeitamente justificável, atendendo 
ao período de dificuldades económicas que o País atravessa, 
particularmente se comparado com o habitualmente cobrado 
em concertos de cariz mais comercial.

Convidamos todos os nossos Associados e Amigos a estarem 
presentes nesta grande noite da AAQ, e a divulgarem esta 
iniciativa benemérita, solicitando que reservem quanto antes 
os seus bilhetes, para desde já assegurarem os seus lugares, já 
que estes rapidamente se esgotarão.

"Eu o que faço é tentar contar coisas, falar de coisas,
fazer interrogações à minha maneira e saber que há pessoas que são tocadas por isso".



Reabilitação
Posicionamento em Doentes Queimados

Com os constantes avanços tecnológicos e da ciência médica 
reduziram-se significativamente a morbidade e a mortalidade 
ocasionadas pelas queimaduras. Além dos novos recursos 
terapêuticos utilizados no tratamento das queimaduras, o 
processo de reabilitação também tem evoluído. 

O processo de reabilitação compreende várias etapas onde a 
meta é o restabelecimento funcional e social do doente. Durante 
este processo de recuperação, a fisioterapia socorre-se de vários 
métodos e técnicas terapêuticas, sendo as principais condutas, o 
posicionamento, a cinesioterapia, que faz uso do movimento e 
de exercícios terapêuticos, e a massoterapia, que utiliza como 
recurso terapêutico técnicas de massagem.

Estes três recursos utilizados no tratamento das queimaduras, 
têm como principais objetivos:

 * M a n t e r  e / o u  r e c u p e r a r  a  a m p l i t u d e  d e                             
movimento de cada sistema osteomioarticular.
 *Reduzir o edema.
 *Melhorar a circulação na região atingida.
 *Diminuir a hipoxemia na região atingida.
 *Manter e/ou recuperar os movimentos funcionais.
 * Proporcionar alinhamento das fibras cicatriciais.
 *Manter e/ou recuperar o trofismo muscular.
 *Proporcionar o retorno o mais rápido possível às 
actividades de vida diárias com independência.
 *Evitar sequelas ou auxiliar no tratamento de sequelas 
já instaladas.
 *Estimular a nutrição.

A elaboração do plano terapêutico de reabilitação para doentes 
queimados deve ter sempre como base a localização, extensão e a 
profundidade da queimadura, bem como os antecedentes 
pessoais e as patologias associadas do doente. 

As técnicas de reabilitação em queimaduras devem ser 
implementadas o mais precocemente possível, ou seja, devem ter 
início na denominada fase aguda do tratamento a fim de evitar e 
prevenir deformidades visando o êxito na evolução do quadro 
funcional e estético. 

Contudo, nesta fase inicial, existe normalmente um grande 
entrave ao início do plano terapêutico – A dor. Temos de ter em 
mente que todo período será cercado de muita insegurança, 
incerteza e que um dos maiores obstáculos enfrentados pelo 
doente é o medo da dor ou qualquer situação que possa precipitá-
la. A dor contribui significativamente para uma resposta 
emocional que envolve ansiedade, depressão, agressão e 
regressão, complicando, e muitas vezes impedindo, a 
recuperação física e consequentemente acarretando sequelas.

A dor impede a realização dos exercícios terapêuticos, 
proporciona a imobilidade do doente e a adoção de posturas de 
defesa que contribuem para o aparecimento de deformidades e 
como tal, deve ser valorizada e combatida com terapia 
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A dor impede a realização dos exercícios terapêuticos, 
proporciona a imobilidade do doente e a adoção de posturas de 
defesa que contribuem para o aparecimento de deformidades e 
como tal, deve ser valorizada e combatida com terapia 
medicamentosa adequada conjuntamente com sessões de 
relaxamento e de apoio psicológico.

Mas a dor não pode ser o factor impeditivo á reabilitação e como 
tal é preciso proporcionar ao doente uma condição de motivação 
e de bem-estar de modo a que este possa colaborar na sessão de 
reabilitação e que dê continuidade ao longo do dia aos ensinos 
realizados. Torna-se necessário, ou melhor, imprescindível, que 
o profissional seja firme e constante no seu desempenho, mas 
que consiga exercer um elo de confiança para que não ocorra ao 
doente a associação de que mais movimento implica mais dor, 
levando-o a realizar o contrário do que queremos, que é 
movimentar-se activa e constantemente. O doente tem de ser 
consciencializado de que a correcção postural, o posicionamento 
adequado e os exercícios activos causam desconforto, ou seja, 
que a reabilitação não é um processo isento de dor, mas que é 
fundamental para garantir benefícios funcionais futuros.

Sendo o posicionamento uma das técnicas de reabilitação 
determinante na prevenção de sequelas, iremos ao longo deste 
artigo salientar alguns aspectos a ter em conta no 
posicionamento de doentes com queimaduras em áreas 
específicas. 

Sabemos que os vectores de força gerados pela cicatriz tendem 
em sua maioria à flexão podendo estar associados a movimentos 
de inclinação, rotação, adução, pronação, supinação e desvios 
laterais ou mediais, pelo que a regra geral para o posicionamento 
é proporcionar uma tensão em oposição às linhas de potenciais 
contracturas. Isto implica conhecer bem as articulações 
envolvidas pela queimadura e adequar posicionamento á área 
lesada de modo a minimizar complicações.

As regiões articulares são divididas em : região cervical, axilar, 
poplítea e do cotovelo, sendo que as regiões axilar e cervical são 
as que mais sofrem contraturas, seguidas pelas regiões do 
cotovelo e poplítea. 

Assim sendo as deformidades mais comuns a serem evitadas são:
 *Mão em garra.
 * Flexão de punho.
 * Alterações interfalangianas.
 *Alterações metacarpofalangianas.
 *Adução ou abdução do polegar.
 * Flexão do cotovelo.
 * pronação de antebraço.
 * Flexão com abdução de coxofemoral.
 *Pé equino ou equinovarum.
 *Flexão de cervical.
 *Região axilar com restrição para abdução e 
anteroversão de ombro.
 *Contratura de boca, olhos ou nariz impedindo 
abertura ou encerramento normais.
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Posicionamento do pescoço
A região crânio-oro-cervical é muito sensível graças à rica 
vascularização, inervação e fisiologia muscular. As 
disfunções musculares em decorrência da retracção tecidual 
causada pelo processo cicatricial causam com frequência 
limitações na amplitude da abertura da cavidade oral, 
disfunções na articulação tempero-mandibular, disfunções na 
mimica facial e dos movimentos do pescoço.
 A região do pescoço (coluna cervical) é facilmente afetada 
com a complicação de retracção mentotorácica. A fim de 
evitar tão grave sequela o posicionamento de eleição é a 
hiperextensão do pescoço. Este posicionamento pode ser 
obtido colocando o doente com a cabeça posicionada fora do 
colchão proporcionando a extensão do pescoço, extensão 
essa que poderá ser aumentada com a colocação de uma 
almofada na região escapular ou então colocar um colar 
cervical.

Posicionamento do Tronco
A queimadura do tronco tende afectar a coluna vertebral, pelo 
que, a atenção major é manter o alinhamento corporal, manter 
posição neutra do quadril o que implica posicionar os 
membros inferiores abduzidos a fim de evitar a torção da 
pelve em relação à coluna.

Posicionamento de Membros Superiores e Inferiores
Os membros superiores e inferiores requerem essencialmente 
um posicionamento de extensão e de abdução, porque são 
áreas que tendem, naturalmente quer por conforto quer por 
estratégica antiálgica, para a flexão, agravando o risco de 
retracção.

Posicionamento das Mãos
A queimadura da mão determina graves limitações ao doente, 
pela importante função que o membro exerce nas actividades 
de vida diária. Das  complicações mais frequentes, é possível 
ressaltar retrações cicatriciais em flexão ou extensão, 
sindactilia e desvios articulares.

O doente deve manter o membro elevado acima do nível do 
tórax e iniciar a movimentação do membro envolvido para 
diminuir a formação do edema.

Deve-se proceder com imobilização na posição anatómica, 
que consiste em manter o punho e as articulações metacarpo-
falangeanas em flexão, com os dedos estendidos e o polegar 
em abdução e flexão, evitando assim, a posição de mão em 
garra. 

Posicionamento dos Pés
As queimaduras dos pés envolvem uma área especial de 
funções, porém, apesar de representar uma pequena 
percentagem de superfície corporal, cerca de 3.5%, causam 
importante grau de morbidade. 

As complicações tardias mais frequentes são: ressecamento, 
prurido, hiperceratose, ulceração, cicatrizes hipertróficas e 
queloideanas, retrações cicatriciais, limitações de 
movimentos e alterações de sensibilidade. 
A articulação tibiotársica deve ser posicionada a zero graus, 
prevenindo a situação de pé equino. Deve-se vigiar e aliviar, 
por vezes com recurso a um pequeno rolo, zona de pressão do 
calcâneo. 

Posicionamento da Região axilar
A axila é uma região com a actividade multi-direcional e as 
contraturas cicatriciais facilmente tendem a ocorrer causando 
restrição dos movimentos de abdução do membro superior 
atingido. Nas crianças, as contraturas axilares além de 
limitarem o movimento de abdução e flexão do membro 
lesado ainda afetam  o seu crescimento.

Há autores que defendem que o posicionamento deve ser feito 
através de uma imobilização fixa do braço, em 90º graus, por 
meio de uma tala e que a imobilização só deverá ser removida 
para banho, execução de penso e para a realização de 
exercícios ativos, visando evitar a contratura da cicatriz.

Contudo o que importa reter é que o posicionamento deve 
favorecer a maior abdução possível com elevação do membro 
afectado,  e o doente deverá  estar motivado e alertado para 
cumprir com o posicionamento.  

Posicionamento do cotovelo
A região do cotovelo, é propícia a contraturas de flexão e 
causa vários graus da restrição na extensão da articulação. 
Pelo que o posicionamento deve ser de extensão máxima ou 
seja 180ºgraus.

Posicionamento da região poplítea
A região poplítea é também considerada uma área prioritária 
para tratamento na fase aguda, devido à alta incidência de 
retrações quando não bem posicionada, durante o tratamento 
inicial e com elevado impacto na locomoção do doente. O 
posicionamento adequado será manter o membro inferior em 
extensão com o objectivo de preservar a integridade articular, 
impedindo a sua rigidez, o encurtamento de tecidos moles, 
aderências, e a manutenção da melhoria dos padrões de 
movimento pela estimulação dos receptores cinestésicos.

Em conclusão…

O posicionamento, é por muitos considerado a primeira etapa 
do processo de reabilitação a ser implementada no doente 
queimado. É iniciada no primeiro momento de admissão á 
unidade e é provavelmente a única técnica possível perante o 
quadro clinico do doente nas primeiras 48 a 72 horas. O 
posicionamento deve ser feito com alternância de decúbito de 
2 em 2 horas para proporcionar a descompressão provocada 
pelo apoio da articulação e ou segmento, deve ser adequado á 
área lesada para melhorar a actividade funcional 
proporcionando maior mobilidade articular diminuindo o 
edema e a pressão intracapsular das articulações e assim 
evitar o desenvolvimento de contracturas.

     Lurdes Miranda 
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XI Reunião Científica Anual da
Sociedade Portuguesa de Queimaduras

No próximo dia 15 de Novembro de 2014, a Sociedade 
Portuguesa de Queimaduras (SPQ), sociedade científica 
“irmã” da AAQ, em que estão representados os médicos 
dedicados ao tratamento das queimaduras vai realizar a sua 
XI Reunião Científica Anual, que terá lugar nas instalações 
do Hotel Mercure, na bonita Cidade da Figueira da Foz.

Organizada pela Unidade de Queimados do Centro 
Hospitalar e Universitário de Coimbra, o programa 
científico, subordinado ao mote “5 Unidades + 1, 5 Temas + 
1” inclui a abordagem de diversos aspectos do tratamento dos 
doentes queimados, em seis palestras a cargo de cada uma das 
cinco Unidades de Queimados nacionais e também do Sector 
de Queimados do Serviço de Cirurgia do Hospital D. 
Estefânia, dada a actual inexistência, a todos os títulos 
lamentável, de uma verdadeira Unidade pediátrica em 
Portugal. Para além destas palestras, está previsto 
naturalmente um período para a apresentação de 
Comunicações Livres e um espaço para exposição de posters.

A distribuição dos temas, salvo, imprevistos de última hora 
será a seguinte:

*  UQ Hospital da Prelada (Porto) – Avanços no tratamento 
cirúrgico das queimaduras 
*  UQ Hospital de S. João (Porto) – A ventilação mecânica 
no doente queimado
*  UQ do CHUC – Tratamento da infecção na Unidade de 
Queimados 
*  UQ Hospital de S. José (Lisboa) – Utilização de 
substitutos cutâneos biológicos e sintéticos

*  UQ Hospital de Santa Maria (Lisboa) – Nutrição no doente 
queimado
*  Hospital de D. Estefânia – Tratamento das queimaduras 
pediátricas em Portugalões Livres e um espaço para 
exposição de posters.

Para além do inegável interesse científico deste encontro, a 
Reunião da SPQ permitirá certamente uma frutuosa troca de 
ideias e salutar convívio entre todos aqueles que, 
especialistas ou internos, de diferentes Especialidades 
médicas e cirúrgicas, se dedicam ao tratamento destes 
doentes.
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O Hospital de Coimbra
recusou tratar doentes com Queimadurasnunca 

Na sua edição do passado dia 22 de Maio de 2014, o jornal Público incluía uma notícia da autoria da jornalista Margarida Gomes, sob o título 
“Hospital de Coimbra recusa tratar doente com queimaduras”, contendo imprecisões graves, pondo em causa inclusivamente a responsabilidade 
profissional dos médicos e restantes profissionais de saúde que prestam serviço na Unidade de Queimados (UQ) do Centro Hospitalar e 
Universitário de Coimbra (CHUC). Atendendo a que, na altura, se estava em plena campanha para as eleições do Parlamento Europeu, e 
procurando evitar aproveitamentos políticos daquela situação, entendi, na qualidade de Responsável Clínico daquela Unidade, cuja orientação 
sempre se pautou por efectuar com tranquilidade e eficiência o seu trabalho em prol dos doentes, fugindo de mediatismos fáceis, ser todavia 
necessário esclarecer agora, passada a agitação eleitoral, o que realmente se passou.
Para contextualizar um pouco melhor a situação, é necessário referir que, fazendo parte do Serviço de Cirurgia Plástica e Queimados, a UQ do 
CHUC foi inaugurada em Julho de 1989, tendo sido edificada de raiz, com apoio substancial proveniente do Estado Sueco, constituindo o maior 
centro de tratamento de queimados do País. Integrada nos pavilhões de Celas, a cerca de 500 metros do Serviço de Urgência, situado no edifício 
central do CHUC, possui uma Enfermaria com 10 quartos especificamente preparados para este tipo de doentes, bloco operatório próprio e 
consulta externa independente. São aí internados anualmente cerca de duas centenas de doentes queimados, provenientes de todas as regiões de 
Portugal, não sendo raro grande parte dos leitos estarem ocupados por residentes fora da Região Centro. Para tratar estes doentes a UQ conta 
com uma equipa multidisciplinar que, além de um Cirurgião Plástico em presença física 24 horas por dia, inclui médicos de várias outras 
Especialidades, enfermeiros especializados no tratamento de queimados, assistentes operacionais, técnicos administrativos e elementos de 
outras áreas profissionais (Serviço Social, Farmácia, Dietética, etc.) que ao longo dos anos tem vindo a realizar um trabalho que fala por si, 
apresentando, por exemplo, uma taxa de mortalidade abaixo da média europeia (apesar de um case-mix extremamente pesado) e uma taxa de 
infecção inferior à maior parte dos outros Serviços do CHUC, o mesmo se podendo dizer em relação à prevalência de microrganismos 
multirresistentes.
Por definição, um doente com queimaduras extensas, muitas vezes com lesão concomitante das vias aéreas, é um politraumatizado, que 
obrigatoriamente terá que passar inicialmente pelo Serviço de Urgência para estabilização da sua situação clínica; realização de exames 
subsidiários (RX, TAC, Fibroscopia Brônquica, etc.) para despiste de lesões associadas; observação e orientação terapêutica por outras 
Especialidades (Ortopedia, Neurocirurgia, Pneumologia, Medicina Intensiva, Psiquiatria, Oftalmologia, etc.) sempre que indicado. A avaliação 
da gravidade das queimaduras e a coordenação de toda esta actividade diagnóstica e terapêutica, bem como a decisão final sobre a existência ou 
não de critérios de internamento na UQ ou de eventual encaminhamento para outras enfermarias, cabe naturalmente ao Cirurgião Plástico de 
prevenção ao Serviço de Urgência, uma vez que é o profissional que vai dirigir o tratamento final do doente e que reúne de uma forma mais 
completa as competências médicas e cirúrgicas necessárias para isso. Infelizmente, no CHUC, a escala de prevenção de Cirurgia Plástica só 
funciona entre as 9h e a meia-noite, apesar de insistentes pedidos dos vários directores que ao longo dos anos têm estado à frente do Serviço de 
Cirurgia Plástica e Queimados no sentido de se alargar este período de prevenção. Por outro lado, e também decorrente das limitações 
orçamentais em que o País se encontra, a equipa de Enfermagem da UQ encontra-se actualmente reduzida a dois elementos durante o período em 
causa, o que é manifestamente insuficiente e obriga a que em caso de uma eventual admissão urgente nesse espaço temporal (implicando a 
necessidade de preparação do quarto; a realização da balneoterapia à entrada, frequentemente requerendo apoio anestésico; a execução dos 
pensos e a implementação da terapêutica) seja preciso solicitar o apoio de elementos de outros Serviços, sem prática no tratamento de doentes 
queimados, ou chamar extemporaneamente um enfermeiro da Unidade para vir fazer horas extra, com todos ao atrasos e inconvenientes daí 
resultantes, uma vez que utilizando apenas os recursos pessoais existentes se deixaria forçosamente sem assistência adequada os restantes 
doentes internados.
Apesar de todos estes obstáculos, a UQ do CHUC tem conseguido, embora de uma forma não ideal, minimizar os inconvenientes desta situação, à 
custa da amável colaboração dos colegas de Cirurgia Geral e de Medicina Intensiva que, em contacto com o médico de presença física na UQ, se 
responsabilizam pelo doente na Sala de Emergência do Serviço de Urgência, sempre que não existam condições para diferir a admissão de 
doentes naquele período, nomeadamente quando o doente vem directamente para o CHUC, sem passagem prévia por outro hospital.
No caso concreto a que se refere a notícia do Público, o que se verificou foi que cerca das 3h00 da madrugada de domingo, 18.05.2014, a médica 
de presença física na Unidade de Queimados foi contactada por uma colega dos Cuidados Intensivos do Hospital de S. Teotónio (Viseu), dando 
conta de que tinha dado entrada naquele hospital um doente com queimaduras de 2º e 3º grau, alegadamente provocadas por uma explosão de 
gás, sendo submetido aí a intubação endotraqueal e ventilação mecânica e cuja situação clínica estaria então estabilizada, solicitando a sua 
transferência para a UQ do CHUC. Contrariamente ao que é referido na notícia, essa transferência não foi recusada, uma vez que existiam vagas 
disponíveis. Mais ainda, após explicar que não havia Cirurgião Plástico de prevenção antes das 9h00, e atendendo a que o estado do doente se 
mantinha estável, a médica de presença física na UQ sugeriu que o doente fosse transportado para o CHUC logo de manhã, ou, se julgada 
impossível a sua manutenção no Hospital de S. Teotónio durante as poucas horas que faltavam até haver capacidade para se receber o doente 
naquela Unidade, o mesmo poderia ser enviado para o Serviço de Urgência do CHUC, onde permaneceria até às 9h00. Em momento algum foi 
dito que a UQ não aceitaria o doente, tendo-se, isso sim, procurado assegurar as melhores condições para a sua transferência, com um mínimo de 
inconvenientes para todos os envolvidos. Por um provável erro de comunicação, como aliás foi já referido pelo Conselho de Administração do 
CHUC, o Hospital de S. Teotónio não aceitou as recomendações da UQ do CHUC, tendo decidido providenciar o transporte do doente por 
helicóptero para o Hospital da Prelada, no Porto, onde deu entrada cerca das 6h45.
Deixando a quem de direito a avaliação da necessidade de se transferir de madrugada, para fora da sua Região, por helicóptero, um doente 
clinicamente estável que já tinha assegurada uma vaga numa Unidade de Queimados mais próxima da sua área de residência, dos transtornos 
para o doente e seus familiares e dos custos não negligenciáveis de uma tal decisão, não posso deixar de vir aqui publicamente defender o 
comportamento isento e eticamente correcto da colega de presença física na UQ dos CHUC, nem de lamentar que gratuitamente se ponha em 
causa a idoneidade e o bom nome de uma Unidade com provas dadas no tratamento de doentes queimados e cuja qualidade de trabalho é 
unanimemente reconhecida como referência a nível nacional.

Folha dos Queimados | n.º 27 - Janeiro/Junho de 2014

Luís Cabral
Responsável Clínico da UQ do CHUC | Presidente da Sociedade Portuguesa de Queimaduras
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Mantendo em constante desenvolvimento as suas actividades em prol dos doentes queimados, a Associação 

Amigos dos Queimados, sendo um Instituição de Particular de Solidariedade Social, tem apenas como 

fundos próprios as quotas os seus associados, pelo que se tornam muito importante a realização de 

iniciativas para angariação de fundos, bem como os muitos donativos, individuais ou colectivos, que de uma 

forma amável e solidária nos tem vindo a chegar de vários quadrantes e que tem contribuído de forma 

significativa para prosseguirmos a nossa missão. 

De entre os últimos donativos recebidos, e pedindo desde já as maiores desculpas por alguma omissão 

involuntária, não podemos deixar de agradecer reconhecidamente a generosidade de alguns amigos:

                           Dr. José Feio  - (Director dos Serviços Farmacêuticos do CHUC e formador a título
                                            gracioso nos Cursos organizados pela AAQ)
                    Dr. Graça Guimarães
                    Sr. José Miguel Mendes Ferreira
                    Dr. Gomes Silva
                    Sr. Nuno Couceiro juntamente com Francisco Figueiredo e os Palhaços d'Opital.

Fica aqui manifestada a nossa gratidão pela atenção e carinho de todos os que de forma abnegada e discreta 

tem colaborado continuadamente com a AAQ, neste esforço conjunto que tem permitido apoiar e fazer sorrir 

muitas vítimas de queimaduras, em especial, as “nossas” crianças.

Bem hajam!

                                                   «O reconhecimento é a memória do coração...»

Agradecimentos de Donativos recebidos pela AAQ

Srº Nuno Couceiro, os palhaços d'Opital e o Dr. Celso Cruzeiro Dr. Luís Cabral, Sr. José Ferreira e Diana Afonso



Quer ser Sócio da AAQ? Preencha e envio-nos esta folha!

Autorização de Débito Directo

Nome:

Morada:

Código   Postal: Localidade:

Telem.: Telf.:                                                       Email:

Profissão: Local Trabalho:

Instituição:

Nº de Identidade

( a preencher pela AAQ)

Referência

( a preencher pela AAQ)

Por débito da minha conta abaixo indicada queiram proceder ao pagamento das importâncias que lhes forem apresentadas pela Associação Amigos dos Queimados,

Banco Agência:

NIB :

Informamos ainda que o referido débito será efectuado anualmente a partir de dia 2 de Janeiro, nas seguintes condições:

(Assinatura)Data Emissão:             /         /

Mínima (15€) Benfeitor (30€) Benemérito (superior a 50€):

A Direcção da Associação Amigos dos Queimados vem pedir o Vosso contributo, solicitando a liquidação da quota de 

associado referente ao ano de 2013, se encontra já pagamento. 

Este pagamento poderá ser efectuado por transferência bancária por vale postal, dinheiro ou por cheque bancário em nome da 

Associação Amigos dos Queimados ou ainda directamente na nossa sede social, todas as terças-feiras, entre as 16h e as 20h.                                                                

Caso já tenha efectuado a liquidação da sua quota, agradecemos que ignore esta solicitação e aproveitamos para agradecer 

toda a disponibilidade e colaboração que tão graciosamente sempre nos têm sido dispensadas.                                              

 Para maior comodidade na cobrança de futuras quotas, e caso deseje aderir a esta modalidade, propomos o pagamento por 

transferência bancária, bastando para tal que nos devolva devidamente preenchido o impresso que juntamos abaixo

para o efeito.                                                        

Na expectativa do melhor acolhimento por parte de V. Exa. para estas nossas solicitações, apresentamos os nossos respeitosos 

cumprimentos.                                                                       .

                                                                                                                                                          A Direcção
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Projeto cofinanciado pelo Programa de Financiamento a Projetos pelo INR,  I. P.
instituto nacional para a

reabilitação
Ministério da Solidariedade e da Segurança Social

Instituto Nacional para a Reabilitação, I.P.

Estimado Associado


