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1. Apresentacao

A proposta da Secretaria Municipal de Saude de Presidente Prudente visa a
descentralizacdo dos servicos de saude, bem com o objetivo de facilitar o acesso e o
controle e melhoria da qualidade da assisténcia prestada.

O tratamento do portador de ferida é dindmico e deve acompanhar a evolucéo
cientifico-tecnoldgica. Por isso, as coberturas selecionadas complementam o tratamento
dispensado a estes portadores, de forma a diminuir o tempo de cicatrizac&do, elevar a
qualidade de vida e reduzir custos para o municipio.

Este protocolo visa instrumentalizar as acdes dos profissionais e sistematizar a
assisténcia prestada, além de fornecer subsidios para sua implementacdao, bem como suas
opcbes éticas para organizacdo do trabalho em saude com escolhas tecnolbgicas uteis,
apropriadas e disponiveis para o processo de enfrentamento dos problemas relativos ao
tratamento de feridas.

Todos os profissionais devem incorporar o papel de cuidador em sua funcéo,
estarem informados quanto aos recursos e servicos disponiveis, conhecerem as normas,
rotinas e fluxos de encaminhamentos durante a assisténcia as pessoas com feridas, nao se
esquecendo das acbes de prevencao preconizadas. Assim, estardo contribuindo para a
otimizacao dos recursos disponiveis na rede assistencial, fazendo com que sejam utilizados
da forma mais universal e equanime possivel.

Este protocolo resulta do esfor¢co de profissionais da rede e aborda especificamente
a atencao aos pacientes com feridas ou com risco para seu desenvolvimento, ficando sujeito
a avaliacbes periddicas e reformulacbes necessarias a adequagdo aos avancos
tecnoldgicos, cientificos e a politica de saude vigente na Secretaria Municipal de Saude de
Presidente Prudente.
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2. Introducao

Pele integra

Representa 15% do peso corpéreo, formando revestimento e dando protecao contra
agentes nocivos. E um 6rgdo em perfeita sintonia com o resto do organismo, refletindo o
estado da saude. A secrecdo sebacea e sudoreia determinam o Ph que na pele normal esta
em torno de 5,4 a 5,6 com variagdes topograficas.

FUNCOES:

Protecao das estruturas internas
Termorregulacao

Protecdo imunolégica
Percepcao

Secrecéao

Sinteses de vitaminas

AN NN

Estruturas
A pele (cutis ou tez) é dividida em trés camadas: epiderme, derme e o tecido
subcutaneo.

Epiderme

E a parte mais externa da pele formada pelo epitélio escamoso estratificado,
variando sua espessura em 0,05 mm nas palpebras a 1,5 mm nas palmas da méo e plantas
dos pés. A anatomia microscopica da juncado dermoepidérmica € complexa. A camada mais
interna da epiderme consiste de uma s6 camada de células colunares, denominadas células
basais. As células basais se dividem para formar queratinécitos, que compreendem a
camada espinhosa. As células da camada espinhosa sdo conectadas umas as outras por
pontes intercelulares ou espinhais, que histoldgicamente parecem linhas entre as células. Os
queratindcitos sintetizam proteina insoluvel, que permanece na célula e finalmente se torna
um componente importante da camada externa (o estrato cérneo). As células continuam a
se achatar, e seu citoplasma parece granular (estrato granuloso), elas finalmente morrem
quando alcancam a superficie para formar o estrato cérneo. Ha trés tipos de células
dentriticas na epiderme: o melanécito, que sintetiza pigmento (melanina), a célula de
Langerhans, que serve como elemento na linha de frente nas reagbes imunes da pele, e na
célula de Merkel, cuja funcao nao esta claramente definida.

Derme

A derme varia em espessura, de 0,3mm na palpebra ao dorso. E composta de trés
tipos de tecido conjuntivo: colageno, tecido eléstico e fibras reticulares. A derme é dividida
em duas camadas: a fina camada superior, denominada papilar, € composta de fibras de
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colageno finas e dispostas aleatoriamente e a camada inferior, mais espessa, denominada
reticular, estende-se da base da camada papilar ao tecido subcutédneo, e é composta de
fibras grossas de colageno que estdo dispostas em paralelo a superficie da pele. Os
histiécitos sdo macréfagos migratérios que acumulam hemossiderina, melanina e detritos
consequentes da inflamacao. Os mastécitos, localizados primariamente em torno dos vasos
sanguineos, fabricam e liberam histamina e heparina.

Nervos Dérmicos E Vasculatura

As sensacgdes do tato e pressdo sao recebidas pelos corpusculos de Meissner e
Vater-Pacini. As sensacdes de dor, prurido e temperatura sdo recebidas por terminacdes
nervosas nao-mielinizadas na derme papilar. Um estimulo de baixa intensidade criado pela
inflamacado causa prurido, enquanto um estimulo de alta intensidade causa dor. Assim, a
cocadura converte a sensacao intoleravel de prurido na sensacdo mais toleravel de dor e
elimina o prurido.

O sistema autdbnomo supre a inervacao motora da pele. As fibras adrenérgicas
inervam 0s vasos sanguineos (vasoconstricdo), musculos eretores do pelo e as glandulas
apocrinas. As fibras autbnomas para as glandulas sudoriparas écrinas sao colinérgicas. A
glandula sebacea é regulada pelo sistema enddcrino e nao é inervada por fibras autbnomas.

3. Feridas

Qualquer lesao que provoque a descontinuidade do tecido corpéreo, impedindo suas
fungdes basicas, podendo ser intencional (cirdrgica) ou acidental (trauma).

CLASSIFICAGAO DAS FERIDAS

Quanto ao agente: Quanto ao conteudo: Quanto ao volume de exsudato:
v Incis&o; v Limpas; v Secas;

v Perfuracao; v Infectadas. v Pouco exsudativas;

v Contuséo; v Moderamente exsudativas;
v Escoriagéo; Altamente exsudativas

v Animais Peconhentos;

4 Térmicas.
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CURATIVO SIMPLES

AUXILIAR/TECNICO
DE ENFERMAGEM

'

ORIENTA

USUARIO/FAMILIA E

REGISTRA OS DADOS
NO PRONTUARIO

FLUXOGRAMA DE FERIDAS

1 CURATIVOS COMPLEXOS,
USUARIO COM :
- FERIDAS — DRENOS, ULCERAS,
QUEIMADURAS, FERIDAS
CIRURGICAS E
TRAUMATICAS
CONSULTA AVALIACAO CONSULTA DE ENFERMAGEM
MEDICA SE NECESSARIO ¢———
(UBS/ESF) *TERMO DE COMPROMISSO*
ENCAMINHAR PARA O AVALIAR FERIDA, PRESCREVER

AMBULATORIO DERMATOLOGIA,
NA SUSPEITA DE MALIGINIDADE
OU NECESSIDADE DE BIOPSIA

COBERTURA INDICADA E AVALIAR
SITUAGAO VACINAL EM CASO DE
FERIDAS TRAUMATICAS E OU

GRANULACAO

\ 4

FERIDAS RASAS:
A) HIDROCOLOIDE
B) HIDROGEL

CIRURGICAS.
LESAO EM TECIDOS FERIDAS LESAO COM
MIAVES CIRURGICA TECIDO INVIAVEL
RS APOS 24 HORAS
MANTER ABERTO. A) HIDROGEL.
SE SINAIS DE B) PLACA DE HIDROFIBRA
INFECGCAO LOCAL: COM PRATA
CONSULTA MEDICO C) DEBRIDAMENTO
MECANICO
:)) :IGDEROCOLOIDE l D) ODOR: CARVAO ATIVADO

EXSUDATO: CURATIVO
TRADICIONAL OU
CONFORME AVALIACAO
DA FERIDA
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Seguimento dos Curativos nos Prontos Atendimentos:

Aos finais de semana e feriados, quando a unidade que acompanha o paciente portador
de ferida cronica estiver fechada, estes deverdo ser encaminhados aos PAs. Devem estar
portando prescricdo do Enfermeiro com tipo de curativo/cobertura a ser realizado. As
UBS/ESFs devem se organizar com objetivo de priorizar troca de placas em dias Uteis,
porem quando estritamente necessario realizar troca em feriados ou finais de semana.

Envia-las juntamente com prescri¢do para troca nos PAs.
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FLUXOGRAMA DE QUEIMADURAS

LESAO POR QUEIMADURA
AVALIACAO DO ENFERMEIRO

AVALIACAO MEDICA:
19 GRAU * HIDRATAGAO VENOSA S/N
e HOSPITAL SE QUEMADURA (22
2° /32 GRAU GRAU):
® QSC > 20% ADULTOS
® QSC >10% CRIANCAS
e QUEIMADURA 32 OU ELETRICA

SEM TECIDO
DESVITALIZADO TECIDO

REMOVER FLICTEMA

ADERIDO SOLTO
(BOLHAS)
DEBRIDAMENTO
HIDROFIBRA Cu‘éggggigoﬁii 0,9% MECANICO
ULTRAPASSAR DE 1 A 2 CM A BORDA B) CURATIVO SECINDAI’RI(;-
DA LESAO. APLICAR CURATIVO ) g INSTRUMENTAL

SECUNDARIO (GAZE OU Ol 2 [eltass

COMPRESSA). ENTRE O 32 E 42 DIA

AVALIAR A FIXACAO DO CURATIVO

NA LESAO, SE O CURATIVO ESTIVER

FIXO, MANTER E TROCAR A

COBERTURA SECUNDARIA SEM TECIDO
CONFORME NECESSIDADE. TEMPO D
DE PERMANENCIA DE ATE 14 DIAS OU

ATE A COBERTURA SE DESPRENDER

ESPONTANEAMENTE.

A
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FLUXOGRAMA DE PACIENTES ACAMADOS

UBS PACIENTE ACAMADO ESF
A) ACAMADO: CRI /SAUDI AVALIACAO DOMICILIAR
TRANSPORTE SOCIAL IDOSOS (>60 ANOS) ACAMADOS (MEDICO /ENFERMEIRO)
OU PROPRIO QUE RESIDEM EM AREAS NAO
B) AVALIACAO NA COBERTAS POR ESF
UNIDADE PELO
ENFERMEIRO
v
ACOMPANHAMENTO A) TRIAGEM NA UNIDADE (COM VISITA DOMICILIAR
SEMANAL RESPONSAVEL DO PACIENTE) SEMANAL

B) VISITA DA ENFERMEIRA PARA
AVALIAGAO E CONDUTA

v

® INCLUSAO NO SAUDI

® VISITA DOMICILIAR
SEMANAL (AUX DE
ENFERMAGEM)

* ACOMPANHAMENTO
MULTIPROFISSIONAL
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4. Cuidados em Pacientes Queimados

Pequenas queimaduras

Resfriamento do local lesado.

Presenca de flictenas (bolhas) rompidas: Avaliar sinais de infeccdo e presenca de
sujidades.

Usar paramentagcdo para desbridamento, limpeza exaustiva com soro em jato, usar
pacote de curativo, retirar todo o tecido desvitalizado com tesoura e pinga.

Presenca de flictenas (bolhas) preservadas:

Desbridar a flictena, usar a paramentagdo para desbridamento, limpeza delicada
com SF 0,9% em jato, romper com a agulha 25x8, e retirar todo o tecido desvitalizado com o
auxilio de tesoura e pinga.

Ressalva:

v" Em presenca de solugbes oleosas pode-se fazer a limpeza da pele com
clorexedine degermante.

v Os pacientes queimados deverao seguir todos os critérios do atendimento aos
portadores de feridas.

5. Técnica de Limpeza da Ferida

Limpeza é o ato de tirar sujidades. Logo, limpeza das feridas é a remocéao do tecido
necrético, da matéria estranha, do excesso de exsudado, dos residuos de agentes tépicos e
dos microrganismos existentes nas feridas objetivando a promocéao e preservacéao do tecido
de granulagao.

A técnica de limpeza ideal para a ferida é aquela que respeita o tecido de
granulacao, preserva o potencial de recuperacao, minimiza o risco de trauma e/ou infeccéao.

A técnica de limpeza do leito da ferida € a irrigacao com jatos de soro fisioldgico a
0,9% morno (em torno de 37°C). Segundo Borges (2008), a divisdo celular no organismo
humano ocorre a temperatura fisiolégica de 37°C. Por isso, a ferida apds limpeza, demanda
de 30 a 40 minutos para retornar a esta temperatura e 3 a 4 horas para atingir a velocidade
normal de divisdo celular. Nao havendo disponibilidade de equipamento adequado para
aquecimento (aquecedores de fluidos ou micro-ondas) e controle da temperatura do frasco
do soro fisioldgico, utiliza-lo em temperatura ambiente. O tempo de aquecimento do soro
(frasco de 500ml) em forno de micro-ondas sera de 20 segundos em poténcia alta, porém
este tempo podera variar de acordo com a poténcia de cada equipamento. E recomendavel
testar a temperatura da solucdo na face interna do antebraco (tal qual ao verificar a
temperatura do leite de mamadeira) (Campinas, 2006)
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Deve-se evitar friccdo agressiva da pele periférica, pois pode traumatiza-la,
destruindo sua barreira protetora, propiciando a penetracao de bactérias.

O uso de antissépticos préprios para pele integra, tais como PVPI e iod6foros em
geral, solugdo de hipoclorito de s6dio, agua oxigenada e &cido acético devem ser evitados,
pois sdo substancias citotoxicas. (Figueiredo, 2007) e sdo inativadas em presenca de
matéria organica.

O uso de antissépticos, embora leve a uma reducado rapida de microorganismos,
coloca em risco a viabilidade do tecido de granulacéo, retardando o processo de cicatrizacao
devido a sua toxicidade. (Lacerda in Borges, pg. 115).

Utilizar antisséptico (clorexedine):

v Degermante: Feridas com sujidade visivel, presenca de corpos estranhos,
fezes, urina.

v" Aquosa: Feridas colonizadas criticamente ou infectadas.

Obs. Usar com critério objetivando a preservacao celular.

6. Material Necessario para Realizacao do Curativo

pacote de curativo;

luvas de procedimento;

luvas cirurgicas, quando necessario;

bacia;

saco plastico de lixo (branco);

soro fisiolégico 0,9% para irrigacao;

agulha 25 x 8 mm (canhao verde) para promover pressao adequada do jato;
lixeira;

mascara;

Oculos protetores;

gorro;

capote;

coberturas, solucdes, cremes e pasta indicados;
gaze estéril;

atadura crepom, conforme a necessidade;
esparadrapo comum e/ou antialérgico;

sabao liquido/clorexedine degermante/aquos

AN NN YN N N N N VN N N N IR N
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7. Realizacao de Curativo na Unidade

v Acomodar o paciente em local que proporcione uma boa luminosidade e que
preserve sua intimidade.

v" Colocar o paciente em posicao confortavel e explicar o procedimento.

v" Reunir e organizar todo o material necessario para realizar o procedimento de
curativo.

v' Envolver a bacia com o saco plastico, retirar o ar, dar um né nas pontas e usa-
la como anteparo para a realizacdo do curativo.

v' Lavar as maos.

v' Fazer uso do EPI (6culos, mascara, luvas, gorro e jaleco branco).

Obs.: Nao realizar curativo trajando bermudas, saias ou sandalias, para evitar
acidentes de trabalho.

v' Calcar as luvas de procedimento.

v' Retirar a atadura e a cobertura da ferida.

v" Se na remocao da cobertura e/ou atadura da ferida, os mesmos estiverem bem
aderidos a ferida, aplicar o soro fisiolégico em jatos, removendo com muita delicadeza,
evitando traumas e assim, retrocessos no processo cicatricial.

v' Desprezar o curativo retirado juntamente com a luva no lixo.

v' Calcar novas luvas de procedimento.

v' Utilizar frasco de soro fisiolégico a 0,9% e perfurar antes da curvatura superior,
com agulha 25 x 8 mm ou 40 x 12 mm de acordo com o tamanho frasco de SF 0,9%
disponivel, dando preferencia para o SF 0,9% 250 ml (somente um orificio).

Obs.: O calibre da agulha é inversamente proporcional a pressao obtida pelo jato de
soro.

v' lrrigar o leito da ferida exaustivamente com o jato de soro numa distancia em
torno de 20 cm até a retirada de toda a sujidade.

v A irrigacdo deve ser exaustiva até a retirada dos debris e do exsudado
presentes no leito da ferida. O volume da solucdo salina isotonica (0,9%) necessaria vai
depender da extenséao, profundidade da ferida e quantidade de sujidades presentes no seu
leito.

v' Realizar limpeza mecénica da pele ao redor da ferida com gaze umedecida em
SF 0,9%. Em caso de sujidade pode-se associar sabado liquido hospitalar desde que a pele
esteja integra.

v" Nao secar o leito da ferida.
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v' Fazer desbridamento mecanico, se necessario, observando as competéncias
dos profissionais de enfermagem.

v' Aplicar a cobertura escolhida conforme a prescricdo do enfermeiro ou médico
(calcar luvas cirurgicas quando a cobertura demandar).

v Passar hidratante na pele integra adjacente a ferida, quando necessario,
sempre apds a colocacao de coberturas.

v" Aplicar cobertura secundaria, se necessario.

v' Enfaixar os membros em sentido distal-proximal, da esquerda para a direita,
com o rolo de atadura voltado para cima. Em caso de abdémen, utilizar a técnica em z (em
jaqueta com atadura de crepom de 20 cm).

v' Fazer o enfaixamento compressivo somente em caso de Ulceras venosas.

v" Registrar a evolugao na ficha Atendimento/Prontuario eletrénico - Evolugao.

v' Desprezar o frasco com resto de soro no final do dia.

v Promover a limpeza dos instrumentais utilizados conforme o Manual de
Esterilizagéo.

v' Limpar e organizar a sala de curativo.

Ressalvas:

v' Se utilizar pingas ou tesouras, o instrumental devera ser lavado de acordo com
o protocolo estabelecido pela SMS.

v' Desprezar o liquido acumulado na bacia no expurgo.

v' Retirar o plastico da bacia, de forma que ndao a contamine, desprezando o
mesmo no lixo.

v Se ndo houver contaminacdo da bacia, utilizad-la para o préximo curativo,
realizando o mesmo procedimento ja citado.

8. Realizacao do Curativo na Residéncia

v" Organizar todo o material que sera necessario para a realizagao do curativo no
domicilio.
v Encaminhar-se ao domicilio apdés agendamento prévio com a familia ou

cuidador.
v

Obs.: é de fundamental importancia, a presenca de um dos familiares ou cuidador
para acompanhar a realizacao do curativo com o objetivo de prepara-lo para o
procedimento.

v' Providenciar um local bem iluminado, confortavel e que preserve a intimidade
do paciente durante o atendimento.
v' Utilizar como anteparo uma bacia/bandeja da unidade de saude.
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v/ Lavar as maos com agua e sabao e se nao for possivel, fazer a antissepsia
com alcool gel (levar almotolia).

v' Colocar o paciente em posicao confortavel e orientar sobre o procedimento a
ser realizado.

v Fazer uso do EPI (6culos, mascara, luvas e capote/avental descartavel ou
jaleco branco).

v" Envolver o anteparo em saco plastico conforme ja descrito.

v Realizar procedimento de curativo especificado no item “Realizacdo de
Curativo na Unidade de Saude”.

v' Desprezar o liquido acumulado na bacia no vaso sanitario, dar descarga e
jogar hipoclorito de sédio em seguida.

v' Retirar o plastico da bacia, de forma que ndo a contamine, desprezando-o no
lixo.

v" Organizar o local onde foi realizado o curativo e fazer as anotagbes devidas
apds na unidade em prontuario eletrénico.

Ressalvas:

v Proteger pingas e tesouras utilizadas na prépria embalagem. Ao chegar a
unidade de saude, efetuar limpeza conforme Manual de Esterilizagao.

v' Proteger o frasco de soro fisiol6gico com o plastico do mesmo, caso ndo tenha
sido todo utilizado, e orientar a familia a guarda-lo em lugar limpo, seco e fresco por no
maximo uma semana. Evitar guarda-lo na geladeira para evitar risco de contaminacédo dos
alimentos.

v Todo o lixo produzido devera ser recolhido e transportado para a unidade e
desprezado junto com o lixo de material contaminado.

9. Desbridamento

Desbridar é o ato de remover da lesédo o tecido desvitalizado e/ou material estranho
de lesdo traumatica ou cronica, infectada ou ndo, até expor-se o tecido saudavel. O tipo de
desbridamento a ser indicado depende do quadro clinico completo, incluindo as
caracteristicas da lesédo, do paciente, sua histéria social, recursos disponiveis e 0 ambiente
no qual o paciente se encontra.

O desbridamento deve ser realizado por enfermeiro e médico, com habilidade para
realizacao deste.

v Desbridamento Autolitico: significa autodestruicdo, auto degradacao natural
do tecido necroético. Para que este processo possa acontecer, € necessario que o leito da
ferida seja mantido com umidade fisiol6gica e temperatura em torno de 37°C, utilizando
coberturas que sdo detentoras de umidade. Sua vantagem é ser um método indolor, ndo
invasivo e seletivo (destrdi somente o tecido desvitalizado).
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v Desbridamento Mecanico: consiste na remogao da necrose do leito da ferida
utilizando forca fisica. Pode ser usada friccdo com gaze, irrigacdo com jato de soro, curativo
Umido seco, instrumental cortante, podendo ser necessaria ou nao a analgesia. Nas
unidades basicas de saude este desbridamento pode ser realizado apenas em feridas que
se estendem até a fascia, desde que nao haja comprometimento arterial ou necessidade de
analgesia.

10. Técnica de Mensuracio de Area Lesada

v' Proceder a limpeza da ferida conforme técnica de soro em jato.

v Colocar parte interna do acetato (parte transparente da embalagem das
coberturas ou gaze) sobre a ferida.

v" Desenhar o contorno da ferida com caneta para retroprojetor.

v Tragar uma linha na maior extensdo vertical e maior extensdo horizontal
formando um angulo de 90° entre as linhas.

v Anotar medidas das linhas em cm (no impresso de evolugdo) para
comparagdes posteriores.

v' Multiplicar uma medida pela outra para se obter a area em cm2. Ressalvas:

v Na presencga de duas ou mais feridas, separadas por pele integra de até 2 cm,
deve-se considerar como ferida Unica, somar a area vertical de cada lesdo e multiplicar pela
horizontal de maior diametro e calcular area.

v" Durante o processo cicatricial com a formacao de ilhas de epitelizacao, que
divide a ferida em varias, deve-se considerar apenas como uma ferida, calcular area,
conforme descrito anteriormente.

11. Técnica de Mensuracao de Profundidade da Ferida

v' Limpar a ferida;

v" Introduzir uma espatula estéril ou dedo enluvado no ponto mais profundo da
ferida.

v' Marcar no instrumento o ponto mais préximo da borda.

v" Medir com uma régua o segmento marcado e anotar resultados em cm para
comparagao posterior.

v' Deve-se respeitar o orificio no qual se realiza a medicao e ter o cuidado para
nao amplia-lo durante o procedimento.

12. Técnica de Mensuracao do Solapamento da Ferida

Solapamento é o descolamento do tecido subjacente da pele integra devido a
destruicao tecidual.
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v" Introduzir sonda uretral nimero 10 na ferida.

v' Fazer varredura da area no sentido horario.

v' ldentificar o ponto de maior descolamento tecidual (direcdo em horas). A
referéncia de 12 horas devera estar no sentido cefalico.

v' Marcar na espatula o ponto mais préximo da borda.

v" Medir na régua o segmento marcado.

v Registrar na ficha o tamanho (cm) e direcdo (H) da medida feita para
comparagao posterior.

Exemplo: 2 cm em diregéo a 3 horas.

13. Técnica de Mensuracao da Circunferéncia dos
Membros Inferiores

v' Posicionar fita métrica a 10 cm acima do maléolo medial e na regidao mais
desenvolvida da panturrilha.

v" Anotar as medidas do membro afetado e do contralateral.

v' Comparar os resultados para avaliar edema.

14. Escala de Dor

O controle da dor deve ser considerado como elemento primordial no tratamento de
feridas, pois interfere diretamente na adeséao ao tratamento. Alguns autores apontam como
52 sinal vital.

A dor sera avaliada em escala numérica, sendo 0 a auséncia de dor e 10 a pior dor
sentida e referenciado pelo paciente.

Deve-se assim, avaliar a intensidade e qualidade da dor, a cada e realizado, com a
preocupacao de alivio para queixa do usuario.
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15. Edema

Para determinar a intensidade do edema, emprega-se a seguinte técnica:

v Com a polpa digital do polegar ou do indicador faz-se uma compressao firme e
sustentada, de encontro a uma estrutura rigida, subjacente a a&rea em exame;

v' Avalia-se a profundidade do cacifo (févea) formado a partir da pressao do dedo
sobre os tecidos contra a estrutura 6ssea. Quanto mais profundo o cacifo (depressao), maior
0 numero de cruzes.

Classificagdo do Edema

0/4+ sem edema

1+/ 4+ leve cacifo, até 2mm

2+ / 4+ cacifo < 5mm, mas com pé e perna com contornos definidos

3+ /4+ cacifo entre 5 e 10mm, acompanhado por pé e pernas
edemaciados

4+ / 4+ cacifo > 1cm acompanhado por edema severo da perna e

pé

16. Exsudato

Caracteristica:

v’ Seroso

v' Sero sanguinolento
v' Sanguinolento

v' Purulento

Umidade:
v Considerar na troca do curativo:
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Seco

Umido

Molhado

Saturado

Leito da Ferida

Leito da ferida
esta seco; ndo ha
nenhum sinal
visivel de
umidade

Pequenas
quantidades de
fluidos sao
visiveis quando
curativo é
removido; leito da
ferida pode
aparecer brilhante

Pequenas
quantidades de
fluidos séo
visiveis quando o
curativo é
removido

Fluido livre é
visivel quando o
curativo é
removido

Curativo

Curativo primario
nao esta marcado;
0 mesmo pode
estar aderido a
ferida

Curativo primario
pode ser levemente
marcado; a
frequéncia da troca
de curativos é
apropriada

Curativo primario
esta amplamente
marcado e
molhado; trocas de
curativos sao
requeridas mais
frequentemente
que de costume

O curativo primério
esta molhado e
extravasamento
ocorre; trocas de
curativos sédo
requeridas mais
frequentemente
que de costume

Ao redor

Pele pode ser
escamosa,
atréfica e com
hiperqueratose

A pele é
provavel que
esteja intacta,
hidratada, sem
nenhuma lesédo

Areas
fragmentadas ou
sinais iniciais de
maceragao
podem ser
aparentes na
regiao
perilesional

A pele ao redor
da ferida pode
estar macerada
ou lesionada

!
ssssssssssssss
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Fluido livre é Curativos estao Pele perilesional
visivel quando o saturados e € susceptivel de
curativo é exsudato esta estar macerado
removido escapando do ou desnudada

curativo primarioe  com
secundario ou para envolvimento

Vazamento

a roupa ou fora extenso
dela; trocas de
curativos séao
requeridas mais
frequentemente
qgue o habitual

Odor:

v Ausente

v' Discreto

v" Acentuado
17. Pele ao Redor da Ferida

Caracteristica:
Intacta.
Prurido.
Dermatite.
1+/4+: presenca de hiperemia ou descamacao na area periférica.
2+/4+: presencga de hiperemia ou descamacao que ultrapassa a area periférica.
3+/4+: hiperemia associada a descamacao.
v 4+/4+: presenca de hiperemia associada com pontos de exsudacdo em area
além da periférica, podendo ou nédo estar associada a descamacao.
v' Eritema.
v Macerada.
v Descamacao.

D N NI NI N NN

18. Exames Complementares

Verificar se os pacientes tém exames recentes em prontuario eletrénico, e avaliar a
necessidade de solicitar novos exames de acordo com a conduta médica.
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19. Procedimentos para a medida de peso, Coberturas,
Solucoes, Cremes e Pastas Padronizados Pela SMS de
Presidente Prudente

19.1 Antimicrobianos Topicos

A diferenciagdo de ferida infectada e colonizada deve preceder o manejo dos
antimicrobianos, o que nao € uma tarefa facil. Toda ferida aberta encontra-se colonizada,
isto é, com presenca de bactérias viaveis, ndo necessariamente causando danos aos
tecidos. Estes s6 se dao a partir de um desequilibrio entre bactéria e hospedeiro, portanto,
um simples crescimento bacteriano em amostra para cultura pode revelar apenas
colonizagao e nao necessariamente indicar infeccdo. Assim sendo o diagndéstico de infeccao
da ferida deve ser clinico, levando em consideracdo o aspecto da ferida, presenca de
secrec¢ao purulenta, sinais flogisticos adjacentes ou sinais sistémicos (febre).

Raramente as bactérias sdo eliminadas pelos antibidticos tépicos e algumas
espécies bacterianas sdo capazes de produzir um biofilme protetor que dificulta a agdo do
antibiotico. Tecidos desvitalizados ou necroticos, espagos mortos, cole¢cdes serosas e
sanguineas também bloqueiam a agao dos antibidticos. Tais fatos permitem afirmar que
antibioticoterapia sistémica é a mais adequada para tratar feridas infectadas.

Para a identificag&o do biofilme, adotaremos o seguinte algoritmo:

Indicadores Visuais

Desprende o limo ou substancia
com facilidade e de formanao
traumatica com a eliminacao fisica?

Py

~  Provavelmente

| Persisteo limoa pesardo uso 0 paciente
Provavelmente ‘ { de desbridamento autolitico? | tem tecido
| desvitalizado

o paciente tem J

Biofilme
Formacaode limo de novo
> rapidamente 1 -2 dias na

ausénicia de umaintervencgao
frequente?

o CONFIRME
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Provavelmente
Indicador Indireto sao bacterias
plancténica

A ferida responde mal aos antibi6ticos
sistémicos?

A ferida responde mal ou lentamente para

coberturas que contém agentes
antissépticos incluindoCMCAg?

A ferida responde favoravelmente a
estratégias multimodais

Associado a uma

Biofilme comorbidade

Para a identificacdo de infeccdo de compartimento profundo e infeccao superficial,
adotaremos a seguinte avaliagédo:

Recomenda-se a utilizacdo de balanga eletrénica ou mecanica, certificando-se de
que estas se encontram calibradas e em bom funcionamento, a fim de se garantir a
qualidade das medidas coletadas. A medida de peso deve ser realizada em todas as
consultas e grupos de gestantes. Tendo-se como base uma balan¢a de adulto, tipo
plataforma, cuja escala tenha intervalos de até 100 gramas, devem ser feitos os seguintes
procedimentos:

v" Antes de cada pesagem, a balanca deve ser destravada, zerada e calibrada;

v" A gestante descalca e vestida apenas com avental ou roupas leves, deve subir
na plataforma e ficar em pé, de costas para o medidor, com os bracos estendidos ao longo
do corpo e sem qualquer outro apoio;

v' Leia o0 peso em quilogramas na escala maior e em gramas na escala menor;

v" Anote o peso encontrado no prontuério eletrénico e na Caderneta da Gestante.

19.2 Creme de Sulfadiazina de Prata

Conceito/Composicao: Sulfadiazina de prata micronizada a 1%.
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Mecanismo de acdo: Atua contra uma grande variedade de microrganismos, como:
bactérias gram-negativas e positivas, fungos, virus e protozoarios.

O uso indiscriminado da sulfadiazina de prata causa citotoxicidade e pode levar a
resisténcia microbiana.

Raramente as bactérias sdo eliminadas pelos antibiéticos tépicos, devido a protecéao
da capa fibrinosa na superficie ulcerada e algumas espécies bacterianas sdo capazes de
produzir um “biofilme” protetor que dificulta a acdo do antibiético. Tecidos desvitalizados ou
necréticos, espagos mortos, colecoes serosas e sanguineas também bloqueiam a acao dos
antibiéticos. Tais fatos permitem afirmar que antibioticoterapia sistémica € a mais adequada
para tratar feridas infectadas.

IndicacoOes: Priorizado para tratamento de queimaduras.

Contraindicacoes: Presenca de hipersensibilidade aos componentes; disfungao
renal ou hepdatica, leucopenia transitéria, rarissimos casos de hiposmolaridade, rarissimos
episddios de aumento da sensibilidade a luz solar. Mulheres gravidas, criangcas menores de
dois meses de idade e recém-nascido prematuro, devido ao risco de Kernicterus, causado
pelo bilirrubinemia.

Aplicacao:

v" Proceder a limpeza conforme a técnica de jato;

v" Remover exsudato e/ou tecido desvitalizado se necessario;

v' Secar a pele adjacente a lesao;

v" Aplicar uma fina camada do creme sobre o leito da ferida;

SINAIS E SINTOMAS
Infeccao Superficial Infeccao no Compartimento | Infeccao Sistémica
Profundo

Auséncia de Febre
cicatrizagao Aumento da Dor Arrepios

Aumento do exsudato | Aumento do tamanho da ferida | Frio
Tecido de granulacao Aumento da temp.na pele | Hipotensao

friavel circundante Faléncia de multiplos
Detritos na Ferida Presenca de lesbes satélites orgaos
Odor na Ferida Aumento do exsudato

Prolongamento do Eritema,

Dor e Edema
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CONDUTA TERAPEUTICA

Atuacao local com |Atuacao local com uso de]Atuacao local com uso

uso de lantimicrobiano topicojde antimicrobiano

antimicrobiano (cobertura com prata idnica)jtopico (cobertura com

topico (cobertura |mais antibioticoterapialprata i6nica) mais

com prata i6nica) sistémica via oral antibioticoterapia
sistémica vial
lintravenosa

SINAIS E SINTOMAS

Infeccao Superficial Infeccao no Compartimento | Infeccao Sistémica
Profundo

Auséncia de Febre

cicatrizagao Aumento da Dor Arrepios

Aumento do exsudato | Aumento do tamanho da ferida | Frio
Tecido de granulagdo | Aumento da temp.na pele | Hipotensao

friavel circundante Faléncia de multiplos
Detritos na Ferida Presenca de lesbes satélites orgaos
Odor na Ferida Aumento do exsudato
Prolongamento do Eritema,
Dor e Edema
CONDUTA TERAPEUTICA
Atuacao local com |Atuacao local com uso de]Atuacao local com uso
uso de Jantimicrobiano topicolde antimicrobiano
antimicrobiano (cobertura com prata idnica)jtopico (cobertura com
topico (cobertura |mais antibioticoterapialprata i6nica) mais
com prata idnica) sistémica via oral antibioticoterapia
sistémica via
intravenosa

v" Ocluir com curativo secundario estéril.
Periodicidade de trocas: As trocas deverdo ser feitas conforme a saturacdo das
gazes ou no periodo maximo de 24 horas.
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19.3 Acido Graxo Essencial/ Protetor Cutaneo

Conceito/Composicao: Triglicerideos de cadeia média, compostos por éleo vegetal
cuja composicao: acido linoleico, acido caprilico, vitamina A e lecitina de soja.

Mecanismo de Acao: Promove a quimiotaxia e angiogénese, mantém o meio umido
e acelera o processo de granulagao tecidual. A aplicacdo em pele integra tem grande
absorcdo, forma uma pelicula protetora na pele, previne escoriacbes devido a alta
capacidade de hidratacao e proporciona nutricao celular local.

Contraindicacao: nio relatada

Aplicacao: Uso apenas em pele integra.

Observacoes:

v" Odor: usar carvao ativado com prata. Em caso de baixa exsudacao, associar
com hidrogel.

v Exposicdo Ossea ou Tendinosa: utilizar hidrofibra de carboximetilcelulose.

v' Infeccgoes: verificar sinais de infecgao (dor, calor, rubor, edema e aumento da
exsudacao). Combinar com carvao ativado se houver odor.

v' Cavidade: toda cavidade devera ser parcialmente preenchida, lembrando que
os produtos saturam e se expandem. Opcbes de coberturas: hidrogel e fiboras 100% de
carboximetilcelulose. O hidrogel podera ser associado as outras coberturas conforme o
volume de exsudato.

Os curativos séo classificados de acordo com suas caracteristicas e propriedades.
Os padronizados estéo listados abaixo e devem ser utilizados conforme as recomendagbes
que se seguem:

19.4 Hidrocoloide Em Placa Extra Fino

Descricao: Curativo hidroativo estéril, em forma de placa, composto por duas
camadas, sendo a externa composta por filme de poliuretano impermeavel a liquidos e
comprovada barreira bacteriana e viral. A interna, composta por trés hidrocoloides (gelatina,
pectina e carboximetilcelulose sédica), poliisobutileno e matriz de polimeros elastoméricos.
Em forma de placa extra-fina, recortdvel e homogénea de borda a borda com espessura
medindo 0,52mm.

IndicacoOes: Para lesGes pouco exsudativas, promove desbridamento autolitico com
a remocao natural do tecido desvitalizado, prevencao de Ulcera de pressao e utilizacao em
feridas cirargicas.

Aplicacao:

v' Lavar a ferida apenas com soro fisiol6gico;

v' Em feridas cavitarias, preencher com hidrogel;

v" Aplicar o hidrocoloide com cerca de 2 ou 3 cm além da borda da ferida.

Trocas
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O momento da troca é sete dias ou quando o hidrocoloide saturar.
19.5 Hidrocoldéide em Placa

Descricao: Curativo hidroativo estéril, em forma de placa, composto por duas
camadas, sendo a externa composta por uma espuma de poliuretano impermeavel a
liquidos e comprovada barreira bacteriana e viral. A interna, composta por trés hidrocoloides
(gelatina, pectina e carboximetilcelulose sbédica), poliisobutileno e matriz de polimeros
elastoméricos. Recortavel e homogénea de borda a borda.

Indicacoes: Para lesbes de moderado exsudato, promove desbridamento autolitico
com a remocgdo natural do tecido desvitalizado mantendo o meio Umido ideal para a
cicatrizacao.

Aplicacao

v' Lavar a ferida apenas com soro fisiolégico.

v' Em feridas cavitarias, preencher com hidrogel.

v" Aplicar o hidrocoloide com cerca de 2 ou 3 cm além da borda da ferida.

Trocas

O momento da troca é sete dias ou quando o hidrocoloide saturar.

19.6 Cobertura Adesiva Com Hidrofibra e Hidrocoloide na
Camada Externa

Descricao: Curativo adesivo gelificante e oclusivo, absorvente, proporciona
acolchoamento com gel inovador, com camada externa impermeavel a microorganismos e
umidade, absorcéao vertical, evitando maceracao dos bordos da ferida.

Indicacoes: Para lesdes de até moderado exsudato, promove desbridamento
autolitico com a remogéao natural do tecido desvitalizado mantendo o meio Umido ideal para
a cicatrizagao.

Aplicacao

v' Lavar a ferida apenas com soro fisiolégico.

v' Em feridas cavitarias, preencher com hidrogel ou com hidrofibra.

v" Aplicar a cobertura com a ferida dentro dos limites da ilha de hidrofibra.]

Trocas

O momento da troca é sete dias ou quando a cobertura saturar.




Protocolo de Prevencao e Tratamento de Feridas
Secretaria Municipal de Saude

Presidente Prudente A
PRESIDENTE/ PRUDENTE

19.7 Cobertura Absorvente De Hidrofibra Com Prata Ionica

Descricao: Curativo de alta absorcdo, composto por hidrofibras 100%
carboximetilcelulose sodica agrupadas e alinhadas verticalmente que proporcionam
adsorcao e absor¢ao vertical, transformando a placa em gel coeso protegendo os bordos da
lesdo. Impregnado com 1,2% de prata i6nica que atua como bactericida e fungicida, com
amplo espectro.

Indicacoes: Para lesbes de elevado exsudato, promove desbridamento autolitico
com a remoc¢do natural do tecido desvitalizado mantendo o meio Umido ideal para a
cicatrizacdo e controle do excesso de exsudato. Indicado para feridas com elevada carga
microbiana e feridas infectadas. Indicado também para queimaduras de espessura parcial
superficial.

Aplicacao:

v' Lavar a ferida apenas com soro fisiologico.

v" Pode-se recortar de 2 a 3 cm maior do que o formato da ferida e cobri-la. Se
preferir, ndo € necessario recortar, pois a cobertura pode ficar sobre pele integra, pois a
absorcao é apenas vertical.

v' Pode-se cobrir com hidrocoloide em placa ou com outro curativo secundario de
gaze, por exemplo.

v Se utilizado em feridas pouco exsudativas, saturar a hidrofibora com soro
fisioldgico.

Trocas: O momento da troca é sete dias ou quando a hidrofibra saturar.

Nas queimaduras, o curativo adquirird um aspecto de pergaminho e se soltara
espontaneamente em até 14 dias.

19.8 Bota de Unna

Descricao: Bota de Unna pronta para o uso composta de bandagem flexivel branca
(30% algodao e 70% poliéster), impregnada de pasta nao solidificavel, de 6xido de zinco,
acacia, glicerina, éleo de ricino e vaselina.

Indicacoes: Para controle de edema linfatico e auxilio do retorno venoso.

Aplicacao

ANTES DE APLICAR O PRODUTO CERTIFIQUE-SE QUE A PERNA NAO ESTEJA
COM EDEMA. Aplicar de manha antes de levantar-se ou depois de pelo menos 15 minutos
de repouso com as pernas elevadas (avaliagdo criteriosa em cardiopatas).

v' Limpar a lesdo com solugéo fisiolégica e secar a pele ao redor da ferida

v" Iniciar o enfaixamento desde a ponta do pé até a regiao logo abaixo do joelho.
Deixar o pé e o calcanhar em angulo reto durante a aplicagao.

v A bandagem deve envolver a perna de forma suave evitando deixar aberturas e
enrugamentos.
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v' Aplicar de forma circular ou em “8” ao longo da perna até a altura do joelho
v Aplicar uma bandagem de crepe sobre a Bota de Unna para proteger a
bandagem.

Trocas: A cada sete dias. Levante a extremidade da bandagem e desenrole sem
cortar.

19.9 Hidrogel com Alginato de Calcio e Sédio

Gel hidratante e absorvente para feridas, composto de alginato de célcio e sddio e
carboximetilcelulose sodica num excipiente aquoso, transparente e viscoso. Ao mesmo
tempo que apresenta a capacidade de hidratar feridas secas, também apresenta a
capacidade de absorver o0 exsudato da ferida.

Limpeza Da Ferida E Aplicacao Do Gel
Limpar a ferida com solucéo fisioldgica
Secar a area ao redor da ferida
Levantar a tampa do tubo e aplicar o gel diretamente dentro da ferida
Nao exceder o nivel da pele ao redor da ferida

v Aplicar o curativo secundario: curativo que retenha a umidade placa de
hidrocoloide ou hidrofibra ou cobrir com gaze umedecida com soro fisiol6gico.

v
v
v
v

Trocas: Quando for trocado o curativo secundario ou no caso de cobertura com
gaze umedecida com soro fisioldgico, diariamente ou por, no maximo, 48 horas.

19.10 Carvao Ativado

Curativo de Carvao com Alginato/CMC Sédica altamente absorvente com controle
de odor. Curativo estéril, composto por camada altamente absorvente de Alginato e
Hidrocoloide para contato com a pele, uma camada de carvao ativado que filtra o odor
combinada a uma camada absorvente, recobertos por um filme resistente & agua. E
indicado para controle do mal cheiro frequente em feridas crénicas. Pode ser utilizado como
curativo primario para feridas com pouca profundidade ou como curativo secundario para
feridas profundas e com cavidade.

Pode ser utilizado em feridas infectadas, desde que instituido terapia antimicrobiana
adequada, e com frequente monitorizacao da ferida.
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Aplicacao

v' Escolha o tamanho adequado com margem de pelo menos 1 cm ao redor da
ferida. Para pouco profundas, aplicar diretamente sobre a ferida. Em feridas com cavidade,
deve ser usado como curativo secundario.

v' Aplicar a face fibrosa (nao brilhante) voltada para a ferida.

v' Fixar com fita adesiva ou outro material adequado

v A camada absorvente em contato com o exsudato formara um gel macio, que
impede aderéncia do curativo ao leito da ferida.

v" NAO CORTE O CURATIVO.

Trocas

De 3 a 4 dias. Deve ser trocado quando houver sinais de exsudato na camada
externa ou quando o odor nao for mais controlado.

Ressalvas:

As coberturas, solugdes, cremes e pastas utilizados neste protocolo ndo seréo
dispensados para uso domiciliar.

19.11 Produtos nao Padronizados pela SMS de Presidente
Prudente

Uso de produtos para realizacao de curativos que nao sao padronizados pela SMS
nao tem o respaldo institucional e nao séao fornecidos pela SMS. Alguns produtos como:

v" Colagenase: foi retirada da padronizacao devido a sua indicacao restrita, ou
seja, indicada como agente desbridante em lesdes superficiais. Nao promove desbridamento
seletivo, pois aumenta a degradacdo de componentes moleculares, diminui fator de
crescimento, destruindo células viaveis. Também exige sua troca 2 vezes ao dia.

v' Antibiéticos topicos: segundo orientacdo da ANVISA, a eficacia da
antibioticoterapia tépica é extremamente limitada. A nao indicagao ocorre devido ao aumento
da colonizagéo por agentes resistentes.

v Neomicina: Apesar de continuar na padronizacao, a sua indicacao é restrita, ou
seja, ndo deve ser usada por longos periodos, pode causar exantemas cutaneos, além de
algum grau de intoxicacao, principalmente em feridas extensas, queimaduras e Ulceras.

v" Produtos de uso culinario: (exemplo, éleo de girassol, agicar, mamao etc.).
Sua fabricacdo é destinada a alimentagédo, ndao existindo comprovacao cientifica da sua
eficacia em tratamento de feridas. Existem controvérsias quanto a indicacdo de uso e
intervalo de trocas. Os pacientes que nao estiverem dentro do Protocolo de Assisténcia aos
Portadores de Feridas, ou seja, utilizando as coberturas especiais, deverdo ser
acompanhados pela Unidade de Saude e os curativos serdo realizados com gaze embebida
com soro fisiolégico 0,9% e com trocas diarias.
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20. Operacionalizacao

Publico Alvo
Pessoas residentes no municipio de Presidente Prudente - SP, com cadastro na
rede publica e risco para desenvolvimento ou acometidas por ferida.

Critérios

v' Enquadrar-se no publico alvo.

v' Agendar consulta com o enfermeiro para avaliacdo do caso e definicdo de
conduta.

v Assumir a responsabilidade sobre a continuidade do tratamento, através do
preenchimento do Termo de Compromisso (anexo I).

v Os pacientes que nao aceitarem assinar o Termo de Compromisso nao serao
tratados com coberturas, e sim somente com tratamento convencional.

v" Todos os pacientes que tenham feridas serdo atendidos com curativo
convencional (soro e gaze) enquanto aguardam a consulta de enfermagem. E a definicao de
prioridade para insergcao no tratamento com coberturas especiais sera a partir dos fatores de
risco para agravamento do quadro geral.

Capacidade Operacional
A admissdo de pacientes para tratamento com as coberturas pressupbe
agendamento prévio de consulta com o enfermeiro que o acompanhara.

Acompanhamento

Os pacientes serdao acompanhados por toda a equipe de saude, levando em
consideracao as atribuicées de cada profissional e as particularidades de cada paciente. A
primeira avaliagdo sera realizado pelo enfermeiro, que o encaminharda a consulta médica
apos suas condutas iniciais, se necessario. As trocas das coberturas ocorrerdo de acordo
com a evolucao da ferida e critério do profissional de saude, obedecendo ao recomendado
para cada produto.

As consultas médicas de retorno ocorrerdo de acordo com os agendamentos e/ou
quando se fizerem necessarias. Os pacientes que receberem alta do curativo deverao
comparecer a (2) dois retornos: o primeiro com 15 dias e o segundo com 30 dias para
reavaliacdo da regido afetada, bem como do seu estado geral.

Aqueles pacientes cuja ferida apresentar estagnacdo total por trés meses
consecutivos, ndo associados a infeccdo ou comprometimentos sistémicos, deverdo ser
encaminhados pelo médico a dermatologia para realizacdo de biépsia e diagndstico
diferencial.
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21. Critérios de Desligamento

1- Cura:
v Epitelizacao completa da ferida.

2- Abandono:

v' Faltar ao retorno agendado sem comunicacao prévia e sem resposta a busca
ativa.

v" Nao seguir corretamente as orientagcdes dadas pelos profissionais da equipe de
salde ou ndo concordar com elas.

3 - A pedido:

v" Desligamento solicitado pelo paciente.

Encaminhamento: Encaminhado para outro servico de saude para continuidade do
tratamento.

4 - Faléncia do tratamento:
v Apds 6 meses de tratamento sem evolucéo satisfatoria. Nestes casos, manter
curativo convencional ap6s desligamento.

5 - Obito.
22. Atribuicoes

v' ldentificar, avaliar e acompanhar os usudrios da sua area de abrangéncia,
acometidos por feridas.

v Realizar escuta qualificada das necessidades dos usuarios, proporcionando
atendimento humanizado e estabelecimento de vinculo.

v" Realizar agbes de vigilancia a saude, através de monitoramento de agdes em
grupos prioritdrios na comunidade e na familia, como busca ativa, visitas domiciliares,
discussdo de casos de pacientes que ndao aderiram ao tratamento (avaliar motivos pelos
quais o usuario ndo esta seguindo as orientacdes de tratamento de feridas).

v' Fazer acompanhamento continuo dos usuarios nos casos agudos ou Nos casos
crénicos.

v Estar em contato permanente com as familias/cuidadores desenvolvendo
acOes educativas, visando a promocao da saude e prevencao de doengas e agravos, bem
como estimulando a autonomia e o autocuidado, de acordo com o planejamento da equipe.

v' Discutir em equipe casos de dificil evolugdo e determinar plano terapéutico
alternativo.
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AGENTE COMUNITARIO DE SAUDE

v Realizar escuta qualificada/humanizada das necessidades dos usuarios
portadores de feridas.

v' ldentificar, informar e encaminhar a equipe os usuarios acamados e/ou
acometidos por feridas, de sua area adscrita.

v' Fazer acompanhamento continuo dos usuarios nos casos agudos ou Nos casos
crénicos.

v' ldentificar os usudrios ou cuidadores que nao aderiram as atividades
programadas no “Protocolo Inicial para o Manejo e Tratamento de Feridas da Secretaria
Municipal de Saude de Presidente Prudente” e comunicar a equipe 0s casos em que a
sensibilizagao nao foi suficiente.

v' Acompanhar a equipe assistencial no tratamento domiciliar, sempre que
solicitado.

v" Contribuir com a identificagdo de cuidadores ou de rede social de apoio para
usuarios dependentes de cuidados.

AUXILIAR/TECNICO DE ENFERMAGEM

v Organizar e manter a sala de curativo em condigcdbes adequadas para o
atendimento.

v" Receber o paciente, acomodando-o em posicao confortavel e que permita boa
visualizacdo da ferida.

v" Orientar o paciente quanto ao procedimento a ser executado.

v" Registrar o conjunto de produtos e materiais utilizados e fornecidos.

v' Explicar a técnica do soro em jato para o paciente no primeiro atendimento.

v' Executar curativo simples (lesdes agudas de pequena extensao, escoriacoes,
ferimento corto contuso).

v' Executar o curativo complexo (lesdes cronicas, ferida operatéria com presenca
de secrecdo ou sangramento, feridas com drenos) conforme prescricdo do enfermeiro ou
médico e sempre sob a supervisao do enfermeiro.

v" Orientar o paciente quanto a data do retorno, cuidados especificos e gerais.

v" Registrar o consumo dos produtos e materiais utilizados e fornecidos.

v" Registrar o procedimento executado no prontuario eletrénico, caracterizando o
aspecto da ferida, queixas do paciente e conduta.

v' Organizar a sala de atendimento.

v' Proceder a limpeza do instrumental.

v' Fazer a desinfecgao de superficie.

ENFERMEIRO

v' Realizar consulta de enfermagem.

v' Solicitar hemograma, glicemia de jejum e albumina sérica, hb glicada quando
houver indicacdo, desde que ndo haja resultados com periodo inferior a seis meses.
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v' Prescrever, quando indicado, as coberturas, solugdes, cremes e pasta para
curativos, conforme padronizado neste protocolo (anexo Il).

v' Informar ao paciente sobre a indicagdo do produto prescrito e os cuidados para
sua manutengao.

v" Executar o procedimento de prevengao ou curativo e/ou orientar a equipe de
enfermagem na sua realizagao.

v" Realizar desbridamento instrumental, quando necessario.

v' Encaminhar o paciente para avaliagdo médica, para determinacao da etiologia
da ferida e em caso de intercorréncias.

v' Definir o desligamento do paciente conforme os critérios estabelecidos.

v' Capacitar e supervisionar a equipe de enfermagem nos procedimentos de
prevencgao e tratamento de feridas.

v' Registrar a dispensacao e verificar o consumo de coberturas para curativos.

v' Solicitar os produtos pelo pedido via sistema conforme dada estabelecida pelo
setor de suprimento e utilizar o “Mapa mensal de requisicdo e controle de dispensacao de
coberturas, solugdes, cremes e pasta para tratamento de feridas”.

FISIOTERAPIA

v' Realizar a avaliagdo do quadro cinético-funcional; encaminhamento ao servigo
especializado se necessario.

v" Realizar orientagdo de cuidados pessoais curativos e preventivos de novas
lesbes através de adaptagdes e mudancgas de posicionamento.

v" Realizar orientacbes de exercicios para melhora da circulacao para reducao do
edema, melhora do tbnus muscular e da mobilidade.

v' Orientar exercicios que possam ser realizados em domicilio para auxiliar no
tratamento.

v' Orientar o uso de calcados adequados.

MEDICO

v" Avaliar clinicamente o paciente e definir o risco de desenvolvimento de lesao
ou definir a etiologia da ferida.

v" Prescrever o tratamento tépico e/ou terapia compressiva conforme
padronizados neste protocolo, além do tratamento sistémico das comorbidades e
complicagdes/ocorréncias da ferida.

v' Antibioticoterapia racional conforme avaliagao.

v' Solicitar exames, se necessario.

v' Encaminhar o paciente para interconsulta com especialista, solicitando contra
referéncia, quando necessario.

v Acompanhar a evolucao do quadro clinico junto a equipe de enfermagem da
unidade de saude.

v" Programar retorno conforme quadro clinico.




Protocolo de Prevencao e Tratamento de Feridas
Secretaria Municipal de Saude

Presidente Prudente A
PRESIDENTE/ PRUDENTE

23. Consultas de Enfermagem

Primeira Consulta

v Avaliar o paciente (anamnese e exame fisico direcionado, com avaliagao
detalhada da area em risco ou acometida).

v Registrar as informagdes relativas ao perfil s6cio-econémico-cultural do
paciente, ao exame clinico, aos achados laboratoriais e aquelas relacionadas a doenca de
base e a ferida.

v' Informar sobre normas do servico, esclarecer duvidas e apresentar ao paciente
o Termo de Compromisso referente ao tratamento da ferida com coberturas especiais. O
paciente sé iniciara o tratamento com estas coberturas ap6s concordancia e assinatura do
termo por ele ou seu responsavel.

v' Solicitar hemograma, glicemia de jejum e albumina sérica, hb glicada quando
houver indicacdo, desde que ndo haja resultados com periodo inferior a seis meses.

v' Definir e prescrever o tipo de curativo indicado para a prevencdo ou o
tratamento da ferida (coberturas, solugdes, cremes e pasta padronizadas pela SMS/PPTE),
considerando as condicbes gerais e clinicas do paciente (queixa de dor, condicdes
higiénicas, aceitacdo do tratamento e a capacidade de assumir os cuidados necessarios
para a manutencao da cobertura) e especificas da ferida (etiologia, presencga, volume e
aspecto do exsudado, area e profundidade da ferida e sinais clinicos de infec¢éo).

v" Realizar o curativo ou delega-lo a equipe de enfermagem sob sua supervisao.

v" Registrar a dispensacao da cobertura.

v Realizar se necessario, o desbridamento instrumental, desde que tenha
habilidade.

v' Determinar a periodicidade da troca do curativo.

v' Fazer recomendagdes ao paciente de acordo com os problemas detectados na
avaliagao (dieta, higiene, vestuario, calgados, repouso, hidratagdo oral, troca e cuidado com
a cobertura secundaria, entre outros).

v" Fazer encaminhamento para o médico da Unidade, e/ou outros servigos, se
necessario.

v' Agendar retorno.

Avaliacoes Subsequentes

v' Avaliar e registrar as condicoes gerais de saude e queixas do paciente.

v' Avaliar aspecto do curativo anterior.

v' Avaliar o aspecto da ferida ou area de risco.

v" Reavaliar a indicacdo da cobertura utilizada, alterar a prescricao, se
necessario, de acordo com o aspecto da leséo.

v" Registrar a dispensacao da cobertura em prontuario eletrénico.
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v' Mensurar a lesdo quinzenalmente ou sempre que o profissional observar
mudancas significativas.

v' Registrar a evolugao no prontudrio eletrénico.

v" Repetir exames laboratoriais quando:

houver suspeita de infeccéo da ferida (cultura do exsudado com antibiograma);

se glicemia maior ou igual a 99 g/dI(glicemia de jejum);

se hemoglobina menor ou igual a 10 g/dl (hemograma 30 dias apés);

se albumina inferior a 3,0 g/dl;

v Trocar o curativo ou delegar ao auxiliar de enfermagem a execugdo do
procedimento.

v' Agendar retorno para troca do curativo ou protetor.

v' Definir o desligamento do paciente conforme os critérios estabelecidos.

v" Programar os retornos ap0s a epitelizacao da ferida.

v" Realizar as avaliagoes de retorno ap6s o desligamento por cura, registrando na
ficha de evolucdo e no prontuario eletrbnico o aspecto da area de epitelizagcdo e
consideracdes gerais.

OBS.: encaminhar para avaliacao médica, quando houver alteracoes laboratoriais ou
da lesao.

24, Orientacoes a Pacientes Acamados

v' Limpeza frequente ou sempre que necessaria, porém sem forga ou friccdo. Nao
usar dgua quente. Usar sabonete suave.

v' Usar hidratante na pele.
Nao massagear as proeminéncias 6sseas, nem areas hiperemiadas.
N&o deixar a pele em contato com umidade de urina, fezes ou secrecoes.
Proteger areas de friccdo com produtos protetores.
Usar técnicas corretas para reposicionamento e mudancas de decubito.
Providenciar equipamentos para auxiliar na manutengéo da atividade.
Manter boa hidratacao oral.

v" Aumentar o consumo de proteinas, carboidratos e vitaminas, principalmente A,
C e E, conforme avaliagéo individual do paciente.

v" Orientar os pacientes e familiares sobre os riscos e cuidados.

v" Reposicionar a cada 2 horas para pacientes acamados e a cada 1 hora quando
sentado. Descompressao isquiatica nos paraplégicos a cada 15 minutos.

v' Evitar posicionar sobre o trocanter do fémur em angulo de 90°.

v' Estabelecer protocolos de horarios por escrito para reposicionamentos.

v' Utilizar almofadas, travesseiros ou coxins para reduzir a pressdao nas
proeminéncias ésseas.

D N NI NI N NN
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v' Nao utilizar almofadas com orificio no meio (roda d’agua), pois aumentam a
pressao na regiao central.

v' Limitar o tempo que a cabeceira da cama fica elevada a mais de 309, se as
condi¢des permitirem.

v' Usar o lencol mével com duas pessoas para movimentar o paciente (ao invés
de puxar ou arrastar).

v' Utilizar colchao para alivio de pressao.

ENCAMINHAMENTO PARA ORIENTACAO NUTRICIONAL

v" ldosos acamados

v" SAUDI ou ESF

v' Pacientes com feridas sem evolugdo em 3 meses com tratamento ajustado.

Pacientes com feridas e diabéticos.
v UBS e ESF (NASF)

ENCAMINHAMENTO PARA ASSISTENTE SOCIAL

v ldosos ou pacientes dependentes que ndo aderem ao tratamento por
fragilidade ou rompimento de vinculo familiar.

v' Pacientes com dificuldades de acesso aos recursos necessarios para cuidados
gerais e principalmente da ferida.

v' Dificuldade de entendimento paciente/familia em relacdo as orientacoes.

25. Deliberac6es, Resolucoes E  Portaria Sobre
Atendimento De Enfermagem Realizado Pelo Enfermeiro

- Resolucao COFEN N2 0501/2015

Regulamenta a competéncia da equipe de enfermagem no cuidado as feridas e da
outras providéncias.

Finalidade

O presente documento contém informacdes técnicas referentes a avaliagdo do
portador de lesdo cutanea, a avaliacdo, classificacao e tratamento da lesao incluindo os
métodos de desbridamento do tecido necrdético.

Tem por objetivo estabelecer a atuacdo dos profissionais de enfermagem na
prevencao e tratamento das lesdes cutaneas.

Regulamenta a competéncia da equipe de enfermagem no cuidado as feridas e da
outras providéncias.

- Resolucao COFEN - 159 / 1993
Dispde sobre a consulta de Enfermagem
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O Conselho Federal de Enfermagem (COFEN), no uso de sua competéncia, tendo
em vista as delibera¢des do Plenario em sua 2142 Reuniao Ordinaria,

Considerando o carater disciplinador e fiscalizatério do COFEN e dos Regionais
sobre o exercicio das atividades nos servicos de Enfermagem do Pais;

Considerando que a partir da década de 60 vem sendo incorporada gradativamente
em instituicdes de saude publica a consulta de Enfermagem, como uma atividade fim;

Considerando o Art. 11, inciso |, alinea “i” da Lei n® 7.498, de 25 de junho de 1986, e
no Decreto 94.406/87, que a regulamenta, onde legitima a Consulta de Enfermagem e
determina como sendo uma atividade privativa do enfermeiro;

Considerando os trabalhos ja realizados pelo COFEN sobre o assunto, contidos no
PAD-COFEN n? 18/88;

Considerando que a Consulta de Enfermagem, sendo atividade privativa do
Enfermeiro, utiliza componentes do método cientifico para identificar situacées de
saude/doenca, prescrever e implementar medidas de Enfermagem que contribuam para a
promocao, prevencao, protecdo da saude, recuperacao e reabilitacdo do individuo, familia e
comunidade;

Considerando que a Consulta de Enfermagem tem como fundamento os principios
de universalidade, equidade, resolutividade e integralidade das acdes de saude;

Considerando que a Consulta de Enfermagem compde-se de Historico de
Enfermagem (compreendendo a entrevista), exame fisico, diagnéstico de Enfermagem,
prescricao e implementacao da assisténcia e evolugdo de enfermagem;

Considerando a institucionalizagdo da consulta de Enfermagem como um processo
da pratica de Enfermagem na perspectiva da concretizacdo de um modelo assistencial
adequado as condi¢des das necessidades de saude da populacao;

Resolve:

Art. 12 - Em todos os niveis de assisténcia a saude seja em instituicao publica ou
privada, a consulta de Enfermagem deve ser obrigatoriamente desenvolvida na Assisténcia
de Enfermagem.

Art. 2° - Esta Resolucéo entrara em vigor na data de sua assinatura.

Rio de Janeiro, 19 de abril de 1993
Ruth Miranda de C. Leifert — COREN-SP n? 1.104 — Primeira-Secretaria
Gilberto Linhares Teixeira — COREN-RJ n® 2.380 — Presidente

- Resolucao COFEN - 195/ 1997

Dispbe sobre a solicitagdo de exames de rotina e complementares por Enfermeiro

O Conselho Federal de Enfermagem (COFEN), no uso das atribuicbes previstas no
artigo 89, incisos IX e Xlll da Lei n® 5.905, de 12 de julho de 1973, no artigo 16, incisos Xl e
Xlll do Regimento da Autarquia aprovado pela Resolugdo COFEN-52/79 e cumprindo
deliberacédo do Plenario em sua 2532 Reunido Ordinaria,

Considerando a Lei n® 7.498, de 25 de junho de 1986, no seu artigo 11, incisos |

” nf” “®

alineas “i” e " e ll, alineas “c”, “t”, “g”, “h” e “i”;
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Considerando o Decreto n® 94.406, de 08 de junho de 1987, no artigo 82, incisos I,
alineas “e” e “f” e ll, alineas “c”, “g” “g”, “h”, “i” e “p”;

Considerando as inumeras solicitacoes de consultas existentes sobre a matéria;

Considerando que para a prescricdo de medicamentos em programa de saude
publica e em rotina aprovada pela instituicdo de saude, o Enfermeiro necessita solicitar
exame de rotina e complementares para uma efetiva assisténcia ao paciente sem risco para
0 Mesmo;

Considerando os programas do Ministério da Saude: “DST/AIDS/COAS”; “Viva
Mulher”; “Assisténcia Integral e Saude da Mulher e da Crianca (PAISMC)”; “Controle de
Doencgas Transmissiveis” dentre outros,

Considerando Manuais de Normas Técnicas publicadas pelo Ministério da Saude:
“Capacitacdo de Enfermeiros em Saude Publica para SUS - Controle das Doengas
Transmissiveis”;  “Pré-Natal de Baixo Risco” - 1986; “Capacitagdo do
Instrutor/Supervisor/Enfermeiro na area de controle da Hanseniase”

- 1988; “Procedimento para atividade e controle da Tuberculose”™ 1989; “Normas
Técnicas e Procedimentos para utilizacdo dos esquemas Poliquimioterapia no tratamento da
Hanseniase” 1990; “Guia de Controle de Hanseniase” - 1994; “Normas de atencao a Saude
Integral do Adolescente”.

- 1995;

Considerando o Manual de Treinamento em Planejamento Familiar para Enfermeiro
da Associacao Brasileira de Entidades de Planejamento Familiar (ABEPF);

Considerando que a ndo solicitacdo de exames de rotina e complementares quando
necessarios para a prescricdo de medicamentos € agir de forma omissa, negligente e
imprudente, colocando em risco seu cliente (paciente); e,

Considerando o contido nos PADs COFEN n? 166 e 297/91,

Resolve:

Art. 12 - O Enfermeiro pode solicitar exames de rotina e complementares quando no
exercicio de suas atividades profissionais.

Art. 2° - A presente Resolugao entrard em vigor na data de sua publicacao.

Rio de Janeiro, 18 de fevereiro de 1997
Dulce Dirclair Huf Bais — COREN-MS n® 10.244 — Primeira-Secretaria
Gilberto Linhares Teixeira — COREN-RJ n® 2.380 — Presidente

- Resolucao COFEN - 279 / 2003

Dispbe sobre a vedacao da confeccao, colocacao e retirada de aparelho de gesso e
calha gessada, por profissional de enfermagem.

O Plenario do Conselho Federal de Enfermagem - COFEN, no uso das suas
atribuicoes legais e regimentais,

CONSIDERANDO a Lei n? 5.905/73, artigo 82, IV e V;

CONSIDERANDO a Lei n® 7.498/86 e seu Decreto Regulamentador n® 94.406/87;
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CONSIDERANDO o Cédigo de Etica dos Profissionais de Enfermagem, aprovado
pela Resolucao COFEN n? 240/2000, em seus artigos 16 e 51;

CONSIDERANDO tudo o que mais consta no PAD COFEN n® 282/91, em especial,
o Parecer de Relator n® 021, de 20/04/1994;

CONSIDERANDO o deliberado na Reuniao Ordinaria do Plenario n°. 311;

RESOLVE:

Art. 12 - E defeso ao Profissional de Enfermagem a realizagcdo de confecgdo,
colocacao e retirada de aparelho de gesso e calha gessada.

Art. 2° - Esta Resolugao entra em vigor na data de sua publicacdo, revogando-se
disposicdes em contrario.

Rio de Janeiro, 16 de junho de 2003.
Gilberto Linhares Teixeira - COREN - RJ n® 2.380 - Presidente
Carmem de Almeida da Silva - COREN- SP n® 2.254 - Primeira Secretaria

- Resolucao COFEN 567/2018

Regulamenta a atuacdo da equipe de enfermagem no cuidado aos pacientes com
feridas.

CONSIDERANDO a resolucao COFEN n® 358 de 15 de outubro de 2009, que dispde
sobre a sistematizacdo da assisténcia de enfermagem e a implementacado do processo de
enfermagem em ambiente publico ou privado em que ocorre o cuidado profissional de
enfermagem.

RESOLVE:

Art. 12 - Aprovar o regulamento da atuagéao da equipe de enfermagem no cuidado ao
paciente com feridas, na conformidade do anexo da resolugao.

Art. 2° - Cabe ao enfermeiro da area a participacdo na avaliacéo, elaboracéo de
protocolo, selecao e indicacdo de novas tecnologias em prevencgao e tratamento de pessoas
com feridas.

26. Unidades de Saude que Realizam Curativos

Unidade Endereco Telefone
ESF Alvorada Rua Gilberto Neto 51, Pg. Alvorada 3916-4412
ESF Ameliopolis Distrito de Ameliopois 3911-6180
ESF Bela Vista Rua Elydia Galbino Pinheiro 31, | 3908-3877
Residencia Bela Vista |
ESF Belo Horizonte Rua Monsenhor Sarrion 215, Jd. Eldorado | 3903-5199
ESF Eneida Rua Dr. Ceravolo 2060, Distrito de Eneida | 3911-1200
ESF Floresta do Sul Rua Pioneiro Joao Aprile 83, Distrito de | 3913-6192
Floresta
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ESF Guanabara Rua José Divino de Araujo 65, VI.|3905-3180
Angélica

ESF Humberto Salvador Rua Armando Scatolon 370, Conj.|3905-1318
Habitacional Jd. Humberto Salvador

ESF Maré Mansa Rua Joao Ruiz 274, Residencial Maré | 3907-4787
Mansa

ESF Montalvao Rua dos Expedicionarios 57, Montalvao 3913-1356

ESF Morada do Sol Rua Amélia alvares Gomes s/n, Jd. | 3905-6027
Morada do Sol

ESF Nova Prudente Rua Manoel Dias Pimentel Junior 15, Vila | 3916-1223
Nova Prudente

ESF Primavera Rua Alvino Gomes Teixeira 3230, Pg.| 3905-5339
Primavera

ESF Sao Pedro Rua Roberto Carneiro de Mendonca 55, | 3903-4890
Vila Flores

ESF Vila Marcondes Rua Bahia 454, Vila Marcondes 3916-1321

UBS Ana Jacinta Av. José Zerial s/n, Conj. Habitacional Ana | 3909-5000
Jacinta

UBS Belo Horizonte Rua Coronel Albino 3000, Jd. Belo | 3916-1295
Horizonte

UBS Brasil Novo Rua Julio Aranha 120, Conj. Habitacional | 3905-2400
Brasil Novo

UBS Centro Rua Pedro de Oliveira Costa 156, Centro | 3906-4450

UBS Cohab Rua dos Ipés Roxos 480, Conj. Hab. | 3906-1403
Bartholomeu Bueno de Miranda

UBS Pq. Cedral Rua Luiz André 436, Pqg. Cedral 3906-1696

UBS Santana Rua Alberto Artoni 190, Jd. Santana 3916-1042

UBS Sé&o Judas Tadeu Rua Armando Salles de Oliveira 1240, Pq. | 3221-1544
Sao Judas Tadeu

UBS Séao Pedro Rua Afonso Flores s/n, VI. Flores 3916-1331

UBS Vila Real Estrada Alberto Bonfiglioli 2610, Jd. Vila | 3909-1919
Real

Centro de Referéncia do Rua Ribeiro de Barros 1341, VI | 3222-7700

Idoso Machadinho

Centro de Especialidades Av. Brasil 326, Centro 3226-3400
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FICHA DE AVALIACAO DE FERIDAS

NOME:

D.N:

CADASTRO:

NATURALIDADE:

OCUPAGAO:

SEXO:( )F ()M

ESQUEMA DT: ( ) atualizado ( ) mais de 5 anos ( ) mais de 10 anos ( ) desconhece historia vacinal

AVALIANDO FATORES DE RISCOS
DM ( ) HAS ( ) Neoplasias ( ) Doencgas Vasculares ( ) Outras ( )

DROGAS: ( ) Sim ( ) Nao Obs:

MOBILIDADE: ( ) TotalDependencia ( )Parcial ( ) Independente

AVALIACAO DA FERIDA

TN T
112) 123;24é

\ / | )
Direita rx_l}:{ Esquerda Esquorda/'Lzl—s/\ Direita
s | s\ (26 A2
' S
31 ’ -
| —‘\ i 1
\ ol 1‘30}(;35 | a7 'i\‘sxv'

E.\,JNJE%
\ l) /’/' 2R\R
/] . \\ |\
W <of (22 )\
A AN AT

e
|-
|

CONDUTA

( JAGE ( ) Sulfadiazina de prata ( ) Placa hidrocoloide
( )Rayon

( )SF ( )Botadeuma

TABAGISMO: () Sim ( ) Nao Quanto por dia:
NUTRICAO: ( ) Adequada ( ) Inadequada ( ) Desnutrido HIGIENE: ( ) Boa ( ) Ruim ( ) Pessima

TIPO

( ) Acamado ( ) Cadeira de rodas

() Cirurgica ( ) Traumatica ( ) Ulcerativa ( ) Queimadura

QUANTO AO TEMPO

( )Aguda ( ) Cronica tempo:

CONTEUDO BACTERIANO

( )Limpa( ) Contaminada ( ) Infectada

CARACTERISTICA DO TECIDO

( ) Necrose ( ) Granulagao ( ) Epitelizagao ( ) Esfacelo

() Desvitalizagao ( ) Outro
CARACTERISTICA DO EXSUDATO

( ) Seroso ( ) Sanguinolento ( ) Serossanguinolento
() Seropurulento ( ) Purulento ( ) Fibroso ( ) Nenhum

QUANTIDADE DE EXSUDATO

( ) Nenhum ( ) Pouco ( )Médio ( )Grande

CARACTERISTICA DA BORDA

( ) Indistinta ( ) Aderida ( ) Nao aderida ( ) Macerada
( ) Espessada( )Fibrética ( ) Hiperqueratose

() Neomicina

() Carvao ativado ( ) Hidrogel

() Outros
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SISTEMATIZACAO DA ASSISTENCIA DE ENFERMAGEM

Classificagdo Internacional das Praticas de Enfermagem em Saude Coletiva. — CIPESC®

DIAGNOSTICO

INTERVENCAO

PRESCRICAO

( ) DESIDRATAGAO

Identificar grau de desidratacao;

Investigar a causa da desidratacao;

Orientar a administragao de Terapia de
Reidratacao Oral -TRO

Programar monitoramento domiciliar

| Agendar retorno;

Caso necessario, agendar visita(consulta)
meédica.

Retornar nos dias e horarios agendados

( ) Oferecer liquidos,
especialmente agua, varias vezes
ao dia;

( ) Oferecer o soro de reidratagcao
oral, em pequenas quantidades,
varias vezes ao dia, conforme
aceitacao;

( ) Entregar receita de
reidratacao oral para a familia.

Avaliar ingestao hidrica;

( ) Repousar sempre que
possivel mantendo as pernas
elevadas (Atentar aos pacientes
com ICC);

Encaminhar para a nutricionista;

() Esclarecer davidas do paciente/familia; () Evitar alimentos salgados;
EDEMA POSTURAL Investigar o edema e outras patologias de | ( ) Tomar a medicagao conforme
DE MMII NO base familiar e /ou pessoal; prescrito;
HIPERTENSO E'OU  I'5renarquanto a alimentacao: () Usar meia elastica (Atentar a
DIABETICO insuficiéncia vascular);
Orientar quanto uso dos medicamentos | ( ) Entrar em contato com a
prescritos. unidade caso piora do edema e/ou
procura servigo de pronto
atendimento;
Estimular a ingestao de frutas, verduras e
fibras:
Investigar perda de peso;
Orientar a adaptagao da dieta ao modo de | ( ) Comerem pequena
vida do paciente; quantidade, varias vezes ao dia;
Orientar a importancia da dieta fracionada; | ( ) Comer frutas e verduras;
() Orientar a importancia da diminuicao de | ( ) Evitar alimentos gordurosos e
INGESTAO ingestao de alimentos com grande teor de | frituras.
ALIMENTAR gorduras.
ALTERADA
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( ) DESNUTRICAO

Avaliar condi¢cdes de moradia e ambiente
familiar;

Encaminhar para nutricionista;

Estimular o consumo de frutas e verduras;

Investigar habitos alimentares individuais e
familiares:

Orientar ingestao de alimentos adequados:

Monitorar peso corporal;

Programar monitoramento domiciliar;

Envolver a familia no cuidado com a

( ) Beber agua no minimo 2 litros
por dia

( ) Comervarias vezes ao diae
em pequenas quantidades;

() Comer frutas, vitaminas,
sucos, farelo, aveia, leite;

( ) Observagao aceitacao da

().
DIARREIA

Investigar a frequéncia e caracteristicas
das eliminacoes:

Incentivar aumento da ingestao hidrica e
do soro caseiro;

Investigar casos de diarreia aguda:

Investigar habitos alimentares individuais e
familiares;

Investigar uso de medicagao.

alimentacao: dieta (gnotar quantidgde);
identificar problemas _ relacionados _a | \ ) Evitar comer sozinho.
alimentagao.

Avaliar grau de desidratagao; () Alimentar—se com deta leve:

sopa, batata cozida, maga, arroz,
evitando alimentos gordurosos e
doces;

( ) Beber em média 2 litros de
agua por dia;

( ) Observar a cor, ocheiroe a
quantidade das fezes e nimero de
evacuacgoes;

( ) Fazer higiene intima a cada
evacuagao;

( ) Oferecer liquidos,
especialmente agua, varias vezes
ao dia;

( ) Oferecer soro reidratante, em
pequena quantidade, varias vezes
ao dia, conforme aceitacao.

( ) CONSTIPACAO

Esclarecer dividas sobre funcionamento
do sistema digestivo

Estimular aumento de ingestao de
alimentos ricos em fibra, verduras,
| legumes e frutas.

Incentivar o aumento de ingestao hidrica

Incentivar deambulagao e caminhadas.

Orientar
adequada

paciente sobre alimentagao

Investigar uso de medicagao

Promover discussao sobre determinantes
da constipacao

( ) Beber 2 litros de agua por dia.
( ) Comer mais verduras (folhas
verdes) , legumes, farelos de
aveia, graos.

( ) Dieta Alimentar na
quantidade, frequéncia e
qualidade.
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Agendar consulta méedica ( ) Beber 2 litros de agua por dia.
() Investigar a frequéncia e caracteristicas () Elnmlnar urina sempre que
ELIMINACAO das eliminagoes vesicais sentgev "If‘tad‘;. ——
URINARIA Orientar higiene intima f:o%forgézgrrien%ig% S——
INADEQUADA Orientar ingestao hidrica () Retornar no dia e horario
agendado
Auxiliar a identificagao dos determinantes
da inadequacao do sono. i ( ) Buscar ambiente tranquilo e
Estimular a padronizagao de horarios para | estabelecimento de horarios para
atividades diarias e a realizagao de | yormir.
atividade fisica. .
Orientar a procura de ambiente tranquilo ( )'E\./ltar ugo de oomputadores,
() para dormir assistir televisao proximos ao
SONO INADEQUADO [ "Avaliar o periodo e o historico do sono | horario de dormir.
individual e familiar. () Vestir com roupa confortavel e
adequada a temperatura.
( ) Evitar a ingestao de café, cha
preto e cha-mate antes de dormir.
Esclarecer davidas sobre alteragbes na | ( ) Realizar caminhadas e
atividade motora passeios em locais seguros e
atividade motora alterada () Respeitar seus limites e
utilizar dispositivos acessorios se
necessario;
( ) Usar roupa confortavel e leve,
ATIVIDADE MOTORA sapatos adequados para as
ALTERADA atividades;
( ) Tomar agua antes, durante e
depois da atividade fisica;
( ) Promover discussao sobre os
determinantes da auséncia da
realizagao das atividades fisicas;
Explicar os riscos a saude devido as mas
condicdes de higiene pessoal e domiciliar.
Investigar ambiente
Orientar habitos de higiene corporal ( ) Realizar higiene incluindo
Relacionar possiveis patologias com a | corte das unhas, o banho, a troca
0O) | higiene alterada de roupa diaria e a higiene da
HIGIENE CORPORAL | Estimular o auto-cuidado corporal boca apos as refeicoes.
ALTERADA Estimular o desenvolvimento de habitos de | ( ) Manter suas coisas
vida saudavel. organizadas.
( ) Realizar higiene corporal
diariamente
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Avaliar a situacao do trauma
Orientar sobre cuidados com o frauma ( ) Manter ferida limpa conforme
Estimular o auto cuidado corporal orientado o
Estimular habitos de higiene () Realizar higiene corporal
diariamente
() ( ) Usar calcado adequado e
TRAUMA NA PELE confortavel.
( ) Retornar no dia e horario
agendado;
Avaliar lesdes e atrofia nas extremidades | ( ) Cuidar ao usar facas,
Avaliar perda da sensibilidade tesouras, alicates.
( ) Cuidar quando mexer em
objetos aquecidos, fogao, panelas,
ferro elétrico, lampadas.
() Examinar o corpo diariamente
procurando novos ferimentos
0O ( ) Realizar curativo conforme
LESOES NA PELE NO ‘ orientado
PORTADOR DE MH Avaliar ressecamento ocular
Encaminhar para servigo de prevencao de
incapacidades e/ou terapia ocupacional
Orientar a hidratacao da pele
Orientar hidratagao dos olhos com solugao
fisiologica
Avaliar uso correto de meias
compreensivas
Inspecionar retorno venoso em MMII. ( ) Elevar MMI| varias vezes ao
() Investigar o tempo de aparecimento e . coqforme orientac;o.
RETORNO VENOSO | caracteristicas do edema. () Exitar penmanincia na mosma
- - posicao por mais de 20 minutos.
PREJUDICADO Observar aparecimento de varizes, () Fazer uso de meias
edema, alteragao de cor nas pernas compreensivas.
Atualizar esquema vacinal
Esclarecer dividas frente a importancia do | ( ) Guardar o comprovante de
estado vacinal completo vacina.
() Orientar so:)r%e a importancia de guardar o () Trazer a carteira de vacina
ESTADO VACINAL comprovante vacinas . .
ATRASADO Retornar no dia & horario agendado e, il s
na Unidade.
( ) Retornar no dia agendado.
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Acolher a usuaria conforme suas
necessidades
G, (e ke e
DOR p,esta‘:jo e () Utilizar métodos nao
Investigar Tatores fisiologicos modicamonioso pana alivio da dor;
Orientar métodos para alivio da dor
Explicar sobre alteragao da sensibilidade
devido ao_diabetes () Caminhar com cuidado
() Orientar prevencao de acidentes ( ) Cortar unhas retas, nao tirar
SENSIBILIDADE Orientar 0 uso de calgados adequados e | cuticulas, nao desencarnar unhas,
PERIFERICA confortaveis nao remover calos
PREJUDICADA () Examinar os pés diariamente
() Usar vestiario e calcados
adequados
Encaminhar para psicologia
Incentivar e promover socializacao
() Incentivar participacao em grupos de apoio | ( ) Participagao de grupos da
SOLIDAO Proporcionar escuta ativa Unidade de Saude ou da
Reforgar auto-estima comunidade
Acolher 0 usuario conforme suas
necessidades
Determinar a capacidade de tomada de
decisao do paciente
0) Envolver familia/pessoa significativa nos
cuidados
DEégg'ggr?‘PEEDo Esclarecer sobre sintomatologia | ( ) Participagao em grupos de
ESTADO DE SAUDE |-22resentada apolo e lazer
ATUAL Estimular o fortalecimento do vinculo
terapéutico
Usar abordagem calma e segura
Encorajar o dialogo
Estgbetecer relacao de confianga com o
paciente
Avaliar contexto familiar
Disponibiligar as informagdes através de
recursos didaticos ( ) Participar de grupos e oficinas
Estabelecer escuta ativa s
= - educativas;
Manter vinculo com usuario () Retornar em horarios
() Oferecer as informag¢des de maneira clara dados:
PROCESSAM%DKTO DE | e centrada na davida presente agendados,
INFORMACAO
LIMITADO
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Conscientizar a familia sobre sua
responsabilidade com o paciente e de seu
tratamento
Encaminhar a familia para grupos de auto-
() B () Aderir a0 tratament
sclarecer a familia sobre a doenca e rir ao tratamento
A::EK}UFS::‘:'D%H tratamento () Participacar de grupo de auto
Investigar o nivel de compreensao e |ajuda
aceitacao da familia sobre a doenca
Providenciar mecanismos para que o0s
membros da familia mantenham contacto
uNs com 0s outros
Acolher o0 usuario conforme suas
necessidades
Encaminhar para atendimento pSiOO|OgiCO ( )ldentificagao de pontos fortes e
0 Estabe:ecer a relagao de confianga com a capacidades
paciente L
s [Estimular alividade Tisica s e lazer | | ) Parleipagao em grupos de
Identificar rede de apoio familiar e | 3Ul0-3Jue - -
comunitario ( ) Pratica de atividade fisica e de
lazer
Encorajar a verbalizagao de sentimentos,
percepcoes e medo
Estimular a participagdo em grupos de | ( ) Fazer uso correto da
auto ajuda medicacgao;
() Estimular atividade fisica e de lazer () Manter boas condicoes de
IMAGEM CORPORAL | Estimular o autocuidado corporal higiene;
ALTERADA Estimular o controle da ingestao alimentar | ( ) Participar de grupos de Auto
Estabelecer escuta ativa ajuda; - -
Orientar o controle do uso de medicacao | ( ) Praticar atividades fisicas;
Relacionar os fatores desencadeantes das
mudangas corporais
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ANEXO I
RELACAO DE CONSUMO POR PACIENTE
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Protocolo de Prevencao e Tratamento de Feridas
Secretaria Municipal de Saude

Presidente Prudente .
PRESIDENTE/ PRUDENTE
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Protocolo de Prevencao e Tratamento de Feridas
Secretaria Municipal de Saude

Presidente Prudente A
PRESIDENTE/ PRUDENTE

Apods conhecimento do mesmo, afirmo estar de acordo com o presente protocolo.

NOME COREN ASSINATURA

Adriana Trevisan Monteiro 63503
Adriane Simone Sant'ana Santos 80472
Alan Ricardo Cruz 346835
Alayde Custodio Erbella 86977
Alexandre Fernando Ferreira 131298
Ana Claudia Braga 92495
Ana Julia Vasconcelos Vilela 276778
Ana Paula Fernandes Alves 77820
Andreia Cristina de Lima 173969
Andreia Cristina Duloveci Rodrigues 447203
Carlota de Sousa Scarelli 227007
Claudia Leite de Azeredo Passos 98741

Daiana Lavagnolli Molina dos Santos 215778
Daiza Silvia de Oliveira 313079
Danielle Araujo Borsari 141953
Danielle Roberta Pinho Araujo 329958
Denise Campanharo 174210
Elisabete Maria Quissi Martines 78043

Ericka Emanuella Gomes Moreira 446858
Evelyn Vanessa Krimmer Pelegrino 129893
Fernanda Trevisan da Silva 109124
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Protocolo de Prevencao e Tratamento de Feridas
Secretaria Municipal de Saude

Presidente Prudente A
PRESIDENTE/ PRUDENTE

NOME COREN ASSINATURA
Franciani Cerazi 266453
Gilcenéia Pereira Martins de Luna 72442
Girlene Tomazin Delli Colli 86695
Gisele Ap. Mariotini Orrigo 108721
Hellen de Campos Madia 171302
lvana Patricio Ziedas 115728
Janaina Claudio Pedrosa 205137
José Aparecido Damasceno 87478
Juliana Falvo 341795
Juliana Munhoz Barres Passoni 80298
Juliano Spolador 299942
Julio César de Andrade 122893
Lairce da Silva Ferreira 193013
Lorena Gentila Damasceno Resende 141985
Luciana Ferreira Costa Coutinho 211975
Lucimeire Silva Nogueira 82986
Mara Regina Batista 92168
Maria Celeste Gargantini Peruqui 33108
Maria Cristina Marques de Mendonca 218077
Michele Pi Chillida 301997
Miriam Santini 184096
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Presidente Prudente A
PRESIDENTE/ PRUDENTE

NOME COREN ASSINATURA
Nair Fernandes Silva 86419
Priscila de Oliveira Azevedo 158020
Renata Cristina Gimenes 143781
Roberta Stephanie Sumac Zancanaro 146891
Sandra Regina da Silva 98172
Selma Maciel de Melo 87494
Silvia Carla Gongalves 37879
Susana Milani Rodrigues 109442
Thais Izawa Muramatsu 217333
Vanessa Gomes de Barra 313103
Vivian Ap. de La Viuda Teixeira 86837
Vyvian Trondoli Nascimento 158433
Willian Wagner Muller Xavier 370489




