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ARTICLE INFO  ABSTRACT 
 
 

This study aimed to build a Health Educational Technology (ET) on the systematization of 
dressings for the clinical treatment of wounds in a Municipal Health Unit. The ET was built based 
on the literature with information on the systematization of dressings for the treatment. of 
wounds. Training on wounds and coverages was performed and the ET prepared for the nursing 
team was presented, where the importance of using the ET in health was explained. It is expected 
that it can contribute to wound care, acting effectively in the healing process, prevention and 
control of infections and injuries. 
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INTRODUCTION 
 
A ferida pode ser definida como o rompimento da estrutura e 
das funções normais do tegumento e cicatrização. Refere-se a 
uma sequência de eventos que iniciam com o trauma e termina 
com o fechamento completo e organizado da ferida com o 
tecido cicatricial. É um processo altamente complexo e 
dinâmico, envolvendo fenômenos bioquímicos e fisiológicos, 
que se comportam de maneira harmoniosa garantindo a 
restauração tissular (EBERHARDT TD, et al., 2015). A ferida 
pode ser classificada quanto sua etiologia, complexidade e 
tempo de existência. Dentre as etiologias, encontram-se as de 
origens traumáticas, que são causadas por trauma grave que 
resultam em lesões com extensa perda cutânea e com prejuízo 
na viabilidade tecidual; as úlceras venosas que têm como 
principal causa a insuficiência venosa crônica que podem ser 
ainda arterial ou neuropáticas; as queimaduras que podem ser 
provocadas por estímulos térmicos, químicos ou elétricos 
dentre outros. No entanto, sejam qual for a etiologia, as feridas 
geram preocupações no campo da saúde do Brasil, seja por 
quantidade de pacientes que as desenvolvem ou por 
dificuldade nos cuidados efetuados por profissionais de saúde 
(KHATCHERIAN GP, et al., MATOS LRRS, et al., 
ALBUQUERQUE RFA, et al., 2018). 
 
As feridas constituem um sério problema de saúde pública, 
devido ao grande número de pessoas com alterações na 
integridade da pele, embora sejam escassos os registros desses 
atendimentos. Os elevados números de pessoas com feridas 
crônicas contribuem para onerar os gastos públicos, além de 
interferir na qualidade de vida da população. Além disso, o 
tratamento de uma ferida envolve outros aspectos como a 
etiologia da lesão, avaliação clínica ou sistêmica do paciente, 
seguida da avaliação da ferida e da terapia tópica apropriada 
(SEHNEM, et al., 2015). O tratamento das feridas inclui 
métodos clínicos e cirúrgicos, e o curativo é o tratamento 
clínico mais frequentemente utilizado no auxílioda reparação 
tecidual. Nesse processo estão relacionados os fatores 
sistêmicos, dentre eles: tabagismo, idade, doenças crônicas e 
uso de alguns medicamentos; fatores locais: presença de 
infecção hematoma, edema, corpos estranhos, tecido necrótico, 
ressecamento e quebra de fibrina. Além disso, para proceder à 
avaliação da ferida e dos fatores locais intervenientes, deve-se 
considerar a avaliação da extensão e profundidade da ferida, 
características do leito da ferida e da pele ao redor, 
características do exsudato e os sinais indicativos de infecção 
(SILVA, et al., 2017). Observa-se que em boa parte dos casos, 
fica a critério do enfermeiro desenvolver e adotar rotinas de 
cuidados e de prevenção no manejo das feridas, procurando 
conhecer fatores de risco, tratamentos e prevenção. O sucesso 
do tratamento depende, dentre outros fatores, da criteriosa 
escolha, bem como da adequada utilização dos produtos 
selecionados (FERREIRA TMC, et al., 2018). 
 
A enfermagem, por suas relações com a saúde e como 
profissão envolvida diretamente no cuidado humano, não pode 
ficar distante das transformações oriundas do desenvolvimento 
tecnológico (LIMA JJ, et al., 2018). As Tecnologias 
Educacionais (TE), por sua vez, devem ser entendidas por 
processos concretizados, a partir de experiências cotidianas, 
voltados para o desenvolvimento metódico de conhecimentos e 
saberes a seremutilizados com finalidade prática específica. 
Portanto, as TEcontribuem para gerar conhecimentos a serem 
socializados e devem ser utilizadas como ferramentas 

facilitadoras na promoção do cuidado humanizado, 
potencializando a educação e a orientação dos cuidados 
(FARIAS RC, et al., 2019). Desse modo, entende-se por 
tecnologia em saúde qualquer ferramenta passível de utilização 
para promover a saúde. Esse conceito não inclui somente as 
tecnologias que interagem diretamente com os pacientes, tais 
como medicamentos, equipamentos (tecnologias biomédicas) e 
procedimentos como anamnese, técnicas cirúrgicas e normas 
técnicas de uso de equipamentos, mas também os sistemas 
organizacionais e de suporte por meio dos quais são oferecidos 
cuidados em saúde (LIMA JJ, et al., 2018). Desta forma, pode-
se destacar a criação de TE em saúde com um olhar 
direcionado para a equipe de enfermagem, uma vez que, por 
meio desta, é possível fomentar a tomada de decisão correta, 
por estar diretamente ligada ao processo de gestão dos serviços 
de saúde e desencadear a qualificação da assistência por meio 
de um controle de suas práticas (PISSAIA LF, 2017). Sendo 
assim, elaborou-se a seguinte questão norteadora: Quais 
informações acerca de feridas, curativos e coberturas devem 
ser contidas em uma tecnologia educativa fundamentada na 
realidade da unidade básica que os profissionais de saúde 
devem ter acesso?  
 
Tendo em vista a necessidade de maximização da assistência 
adequada e a constância no cuidado, esse trabalho teve como 
objetivo construir uma TE em saúde, sobre a sistematização de 
curativos para o tratamento clínico de feridas, em uma 
Unidade Municipal de Saúde. 
 

MÉTODOS 
 
O trabalho trata-se de um estudo metodológico. Esse estudo 
estabelece às etapas da estrutura conceitual; definição dos 
objetivos e população; construção dos itens; seleção e 
organização dos itens; e estruturação do instrumento (LEITE 
SS, 2018). A tecnologia educacional foi implementada na Sala 
de Curativos, em uma Unidade Municipal de Saúde, localizado 
na cidade de Belém – PA.  A Unidade atualmente realiza 
atendimento médico com clínica geral, pediatria, ginecologia, 
psicologia, nutrição, assistência social, odontologia, vacinação 
e curativos. Conta também com o programa de pré-natal, 
Programa Nacional de Hipertensão e Diabetes mellitus 
(HIPERDIA), planejamento familiar, tabagismo e saúde 
mental. Solicita também exames de tuberculose e hanseníase.  
A TE foi construída por meio de levantamento bibliográfico, 
tendo por finalidade agrupar informações sobre 
asistematização de curativos para o tratamento clínico de 
feridas. Foram levados em consideração artigos publicados em 
português e inglês, entre os anos de 2013 a 2018, completos e 
gratuitos. Além disso, também foram utilizados livros 
clássicos da bibliográfica estudada.  
 
Foram utilizadas as bases de dados:  PUBMED e BVS, as 
fontes de dados foram a Biblioteca Virtual de Saúde (BVS) e a 
Biblioteca Nacional de Medicina Instituto Nacional de Saúde 
dos EUA (Pub Med). A escolha das duas bases de dados, 
deram-se em função da amplitude no que tange a abrangência 
dos periódicos de enfermagem e da saúde, contemplando um 
banco de dados nacional e internacional, tendo uma ótica geral 
do contexto das publicações em relação a questão norteadora 
da pesquisa. A combinação de descritores foram os 
descritores: Ferimentos e Lesões AND Atenção Primária à 
Saúde AND Educação Continuada e Ferimentos e lesões AND 
Curativo oclusivo. A partir do levantamento de dados, foram 
identificadas, reunidos e sintetizados as melhores 
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evidênciasdisponíveis sobre o tema, de acordo com os critérios 
de inclusão, e suas formas de prevenção atreladas àassistência 
à saúde, para a construção da tecnologia a ser implantada. 
Toda a coleta foi agrupada e organizada no programa Excel 
2007. Por se tratar de construção de TE baseada na literatura, 
não houve necessidade de aprovação do Comitê de Ética. No 
entanto, o projeto de construção do material obteve 
autorização institucional para a sua realização. 
 

RESULTADOS E DISCUSSÔES 
 
Foram obtidos 170 artigos, após aplicar o critério de exclusão, 
foram utilizados 12 artigos que tratavam sobre a temática. 
Com base levantamento bibliográfico, foi possível elencar as 
informações necessárias para a construção do conteúdo do 
material. As medidas adotadas na TE, apresentam-se na Figura 
1. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 

 
 
 

 
 
 

De acordo com a literatura, os produtos à base de Ácidos 
Graxos Essenciais (AGE) para tratamento de feridas podem 
conter um ou os dois ácidos graxos essenciais (ácido linolênico 
e linoleico). Essas substâncias promovem aumento da resposta 
imune; mantém a lesão úmida acelerando o crescimento do 
tecido de granulação; estimulam o processo de cicatrização por 
meio da angiogênese e epitelização, além de ter ação 
bactericida. Dentre as principais funções do ácido linoleico e o 
linolênico, destacam-se o desbridamentoautolítico e a 
formação de uma barreira epidérmica (MOTA D, et al., 2015). 
Alginato de Cálcio é uma cobertura usada no tratamento de 
lesões cutâneas, sendo derivado de alga, biodegradável e pode 
ser encontrado na apresentação de cordão ou placa de 
consistência frouxa que tem sido aplicado com sucesso para 
limpar uma ampla variedade de lesões exsudativas, com 
exsudato de moderado a intenso. É altamente absorvente, 
mantém um microambiente fisiologicamente úmido o que 

permite a troca gasosa e provê uma barreira para a 
contaminação, além de promover a cicatrização e a formação 
de tecido de granulação (PINHEIRO et al., 2013). Colagenase 
é uma cobertura enzimática que tem por substrato o colágeno 
nativo e desnaturalizado. Apresenta-se comercialmente em 
forma de pomada ou creme cuja função é remover os restos 
celulares do tecido necrosado, ou seja, realizar o 
desbridamento químico, estimulando indiretamente a formação 
do tecido de granulação e posteriormente a reepitelização. A 
colagenase é uma das substâncias mais utilizadas para o 
tratamento de feridas, incluindo as LPP, sendo rotineiramente 
utilizada por profissionais em busca do progresso da lesão, 
mas muitas vezes de forma inadequada, sem possíveis 
fundamentos científicos para a aplicação clínica, o que pode 
acarretar em um retardo cicatricial da lesão (FERREIRA et al., 
2018). Hidrogel Gel transparente e incolor composto por água 
e no mínimo carboximetilcelulose.  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Encontram-se apresentações com ou sem alginato de cálcio e 
sódio associados. Cobertura primária para Lesões com pouca 
exsudação ou seca o que possibilita um ambiente úmido que 
promove o desbridamentoautolítico, estimulando a cicatrização 
(BRASIL, 2016). No que se refere a Sulfadiazina de Prata, 
coberturas impregnadas com prata servem como barreira 
protetora antimicrobiana que também liberam a atuação 
antimicrobiana da prata no leito da ferida, sem inibir a 
cicatrização (TAVARES; SILVA, 2015). A sulfadiazina de 
prata constitui um fármaco de ação antibacteriana e 
antifúngica, devido à atividade dos íons Ag+ apresenta amplo 
espectro de atividade, sendo eficiente contra 
Pseudomonasaeruginosa. Compreende uma terapia tópica 
utilizada, em geral, no tratamento de queimaduras, com a 
finalidade de prevenir ou tratar infecções (SILVA et al., 2017). 
Após a construção dessa TE em saúde, foi organizado um dia 

 
                       Fonte: Dados da pesquisa, 2019 
 

Figura 1. Sistematização de curativos. Belém-PA, 2019 
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de capacitação sobre atualização de feridas e coberturas, 
juntamente com a apresentação da TE elaborada, realizada na 
própria Unidade para a equipe de enfermagem, onde foram 
sanadas dúvidas sobre a temática abordada e esclarecido os 
concernes da sistematização juntamente com a importância da 
utilização da TE em saúde durante os procedimentos diários na 
rotina de atendimento. O convite à participação da equipe, foi 
realizado no intervalo do expediente de trabalho na Unidade, 
considerando o momento mais adequado para apresentação. 
Com isso, houve a exposição da TE em saúde e o objetivo do 
estudo, apresentando atualizações no cuidado de feridas e boas 
práticas na assistência à saúde. Por último, a TE em saúde foi 
implementada em um ponto estratégico da sala de curativos 
para a equipe de enfermagem, de fácil acesso e visualização no 
setor. A partir das informações obtidas e repassadas no 
processo de educação continuada, é possível observar que 
mundialmente, a força de trabalho em saúde é reconhecida 
como pilar para o fortalecimento dos serviços de saúde, capaz 
de garantir maior acesso à saúde e serviços de boa qualidade. 
Contudo, apenas o aumento do número de profissionais não é 
suficiente, é preciso garantir que estes profissionais sejam 
capazes de atender as demandas e necessidades de cada 
população. Nesse sentido, a Organização Mundial de Saúde 
sinaliza a importância da educação e da formação contínua dos 
profissionais de saúde (SILVA et al., 2017). O perfil do 
profissional de saúde adequado e valorizado no mercado de 
trabalho está se modificando. Para tanto, tem sido necessária 
uma formação com conhecimentos, habilidades e atitudes 
necessárias como diferencial para a prestação de um cuidado 
integral, interprofissional, seguro e com qualidade, 
caracterizando a indispensabilidade de alta performance no 
contexto de formação e no ambiente de trabalho (MAZZO et 
al., 2018). Sendo assim, observa-se a importância da 
efetivação do presente estudo nesse processo de capacitação no 
que tange os cuidados com feridas, curativos e coberturas, para 
contribuir na melhor oferta assistencial do paciente na unidade 
básica. 
 
Conclusão 
 
A equipe de enfermagem é a maior responsável pela 
assistência no cuidado de feridas, fazendo-se imprescindível o 
conhecimento e domínio teórico-prático no decorrer dessas 
ações, para minimizar e prevenir novas incidências desses 
acometimentos. Espera-se que esta pesquisa possa contribuir 
para o cuidado de feridas, atuando de forma efetiva no 
processo de cicatrização, prevenção e controle de infecções e 
agravos, possibilitando também a realização de mais estudos 
voltados para essa abordagem.  
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