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O CUIDAR DA FERIDA DE ALGUEM VAI MUITO ALEM
DOS CUIDADOS GERAIS OU DA REALIZAGAO DE
UM CURATIVO. UMA FERIDA PODE NAO SER
APENAS UMA LESAO FiSICA, MAS ALGO QUE DOI
SEM NECESSARIAMENTE PRECISAR DE ESTIMULOS
SENSORIAIS; UMA MARCA OU UMA MAGOA, UMA
PERDA IRREPARAVEL OU UMA DOENGA INCURAVEL.
A FERIDA E ALGO QUE FRAGILIZA E MUITAS VEZES
INCAPACITA.”

JORGE E DANTAS, 2008
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FERIDA

CLASSIFICACAO DE FERIDAS

* FERIDAS CIRURGICAS

* FERIDAS TRAUMATICAS




15/10/2018

QUANTO A CONTEUDO MICROBIANO

* FERIDAS LIMPAS;

* FERIDAS CONTAMINADAS;

* FERIDAS INFECTADAS.

DE ACORDO COM O COMPROMETIMENTO
TECIDUAL AS FERIDAS SAO CLASSIFICADAS EM
QUATRO ESTAGIOS.

ESTAGIO | - CARACTERIZA-SE PELO COMPROMETIMENTO DA EPIDERME
APENAS, COM FORMAGAO DE ERITEMA EM PELE iINTEGRA E SEM PERDA
TECIDUAL.

ESTAGIO Il - CARACTERIZA-SE POR ABRASAO OU ULCERA, OCORRE PERDA
TECIDUAL E COMPROMETIMENTO DA EPIDERME, DERME OU AMBAS.

.

ESTAGIO Il - CARACTERIZA-SE POR PRESENCA DE ULCERA PROFUNDA, COM
COMPROMETIMENTO TOTAL DA PELE E NECROSE DE TECIDO SUBCUTANEO,
ENTRETANTO A LESAO NAO SE ESTENDE ATE A FASCIA MUSCULAR.

ESTAGIO IV - CARACTERIZA-SE POR EXTENSA DESTRUICAO DE TECIDO,
CHEGANDO A OCORRER LESAO OSSEA OU MUSCULAR OU NECROSE
TISSULAR.




TIPOS DE FERIMENTOS

* INCISAO
« ESCORIAGAO
« FERIMENTO PENETRANTE

+ LACERAGAO
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FATORES QUE INFLUENCIAM NA
INFECCAO DAS FERIDAS

* HIGIENE
* CUIDADOS

* INFECCAO CRUZADA




TIPOS DE CICATRIZACAO

* PRIMEIRA INTENCAO: ACONTECE QUANDO AS BORDAS SAO
APROXIMADAS, HAVENDO PERDA MINIMA DE TECIDO, AUSENCIA
DE INFECCAO E MINIMA EDEMA.
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TIPOS DE CICATRIZACAO

* SEGUNDA INTENCAO: OCORRE PELA UNIAO INDIRETA, EM
CONSEQUENCIA DESSE FATOR, AS BORDAS DA FERIDA NAO
PODEM SER APROXIMADAS.

TIPOS DE CICATRIZAGAO

* TERCEIRA INTENGCAO: REALIZADA POR CORREGAO CIRURGICA.




FASES DA CICATRIZAGCAO

« TIPOS DE TECIDO: NECROSADO, GRANULAGAO.
QUANTO AO TEMPO DE CICATRIZAGAO
* AGUDA

+ CRONICA
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TIPOS DE BORDA DA FERIDA

* INDISTINTA OU DIFUSA: NAO HA POSSIBILIDADE DE
DISTINGUIR O CONTORNO DA FERIDA.

* ADERIDA: PLANA NIVELADA COM LEITO DA FERIDA.

* NAO ADERIDA: PRESENCA DE PAREDES, O LEITO DA
FERIDA E MAIS PROFUNDO QUE AS BORDAS.

TIPOS DE TECIDOS

* GRANULAGAO: ROSA, VERMELHO PALIDO E VERMELHO
VIVO.

* FIBRINA: AMARELO, MARROM CLARO.

* NECROSE: CINZA, MARROM
ESCURO, PRETO.




EXUDATO

* SANGUINOLENTO: FINO, VERMELHO E BRILHANTE.

+ SEROSANGUINOLENTO: FINO, AGUADO, VERMELHO PALIDO
PARA ROSEO.

* SEROSO: FINO, AGUADO, CLARO.

¢ PURULENTO: FINO OU ESPESSO, MARRON OPACO PARA
AMARELO.

* PURULENTO PUTRIDO: ESPESSO, AMARELO OPACO PARA VERDE,
COM FORTE ODOR.
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CURATIVO

* PROCEDIMENTO TERAPEUTICO, QUE CONSISTE NA
LIMPEZA, E NO QUAL TODA A SUBSTANCIA E
SOLUCAO NECESSARIA E APLICADA NA LESAO.




COBERTURAS

* PASSIVA: SAO AQUELAS QUE SIMPLESMENTE OCLUEM
E PROTEGEM A LESAO, NAO SENDO VALORIZADA NEM
SUA ATUACAO NEM AS DEMANDAS ESPECIFICAS DA
FERIDA. (GAZES)
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COBERTURAS

*» INTERATIVAS: MANTEM UM MICROAMBIENTE UMIDO,
FAVORECENDO A RESTAURACAO DO TECIDO
DANIFICADO. (FILME, HDC, ESPUMAS)

COBERTURAS

* BIOATIVOS: ESTIMULAM DIRETAMENTE SUBSTANCIAS
OU REACOES NA CASCATA DE CICATRIZACAO
(FATORES DE CRESCIMENTO, COLAGENOS, ALGINATO
DE CALCIO, HIDROGEIS).
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* CURATIVO OCLUSIVO OU FECHADOS

TIPOS DE CURATIVOS
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* CURATIVO COMPRESSIVO

TIPOS DE CURATIVOS

* CURATIVO ABERTO

TIPOS DE CURATIVOS




AVALIACAO DE FERIDAS

TAMANHO ( LARGURA E COMPRIMENTO EM CENTIMETROS);

PROFUNDIDADE EM CENTIMETROS;

PRESENCAS DE TUNEIS OU FISTULAS;

.

PRESENCA DE DESCOLAMENTOS;

DRENAGEM;

.

PRESENGA DE TECIDO NECROTICO;

PRESENGA DE INFECGAO;

LOCALIZAGAO.
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CURATIVOS MAIS COMUNS

* FILME DE POLIURETANO, TRANSPARENTE, ELASTICO, SEMIPERMEAVEL,
ADERENTE EM SUPERFICIES SECAS.

> INDICAGAO: FIXACAO DE CATETERES VASCULARES, PROTECAO DE PELE INTEGRA,
COBERTURA DE INCISOES CIRURGICAS.

CURATIVOS MAIS COMUNS

* HIDROCOLOIDES: SAO  PARTICULAS  HIDROATIVAS EM
POLIMERO INERTE IMPERMEAVEL.

> INDICAGAO: LESOES NAO INFECTADAS COM POUCO OU NENHUM
EXUDATO, PREVENGAO.
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CURATIVOS MAIS COMUNS

* HIDROGEL: INDICADO PARA ESTIMULAR A CICATRIZAGAO DAS
FERIDAS SECAS,SUPERFICIAIS OU PROFUNDAS E ELIMINACAO
DE TECIDO MORTO.

> CONTRA INDICAGAO: PELE INTEGRA E INCISAO CIRURGICA FECHADA.
> OBS: NECESSITA DE COBERTURA SECUNDARIA.

Hidrogel &
I
Hidl’ogej ol

el Hidratante pava s tratamerits ge teridas
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CURATIVOS MAIS COMUNS

« PAPAINA: ENZIMA PROTEOLITICA EXTRAIDA DO LATEX DA
CARICA PAPAYA (MAMAO).

> INDICAGAO: TRATAMENTO DE FERIDAS ABERTAS, LIMPAS OU
INFECTADAS E NO DEBRIDAMENTO ENZIMATICO.

CURATIVOS MAIS COMUNS

*+ ALGINATO DE CALCIO E SODIO: DERIVADOS DE ALGAS , EM
CONTATO COM A FERIDA E O EXUDATO QUE E RICO EM SODIO,
FORMAM UM GEL, USADO PRINCIPALMENTE EM FERIDAS COM
GRANDE QUANTIDADE DE EXUDATO.

> MODO DE USAR: MOLDAR O ALGINATO NO INTERIOR DA FERIDA, OCLUIR COM
COBERTURA SECUNDARIA ESTERIL.

——
-

Alginate dressing
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CURATIVOS MAIS COMUNS

* CARVAO ATIVADO COM PRATA: COM SEU EFEITO BACTERICIDA DA PRATA E A
ACAO ADSORVENTE DO CARVAO PERMITE REDUZIR TAMANHO DA FERIDA E
FINALMENTE ELIMINAR A INFECCAO.

> INDICAGAO: FERIDAS FETIDAS, COLONIZADAS, INFECTADAS OU EXUDATIVAS.
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CURATIVOS MAIS COMUNS

+ ACIDO GRAXO ESSENCIAL: OLEO VEGETAL COMPOSTO POR ACIDOS
LINOLEICO, CAPRILICO, CAPRICO, VITAMINAS A, E LECITINA DE SOJA.

> INDICAGAO: PREVENCAO E TRATAMENTO DE FERIDAS, PODE SER ASSOCIADO
A OUTRAS COBERTURAS.

DEBRIDAMENTO

* AUTOLITICO: USA AS ENZIMAS DO PROPRIO
ORGANISMO HUMANO PARA DISSOLVER O TECIDO
NECROTICO.

» ENZIMATICO: UTILIZA AGENTES QUIMICOS QUE SAO
SELETIVOS PARA O TECIDO NECROTICO E CAUSAM
DANOS MINIMOS EM TECIDOS SAUDAVEIS.

* OSMOTICO: UMIDADE QUE PARTICIPA O ALGINATO
DE CALCIO E O AGUCAR QUE PROPORCIONA UM
EFEITO OSMOTICO NA MEMBRANA E NA PAREDE DA
CELULA.
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DEBRIDAMENTO

* MECANICO: USA DE FORGA FiSICA PARA REMOVER O TECIDO
NECROTICO, SENDO PRODUZIDO PELA FRICCAO COM PINGA
E GAZE.

« CIRURGICO: UTILIZA DE BISTURI E METODOS CIRURGICOS
PARA A REMOGAO DO TECIDO NECROTICO.
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SEGURANCA

LEMBRANDO QUE PARA NOS PROFISSIONAIS DA
ENFERMAGEM, SE FAZ NECESSARIO, UM RESPALDO E
SEGURANCA DO PROFISSIONAL E DO SEU CLIENTE,

A ANOTACAO DE ENFERMAGEM, NAO
ESQUECENDO DE MENSURAR TODOS OS DADOS DA
LESAO DE SEU CLIENTE, PRODUTOS UTILIZADOS NO

SEU CURATIVO E EVOLUGAO DE SUA FERIDA, PARA
QUE SE POSSA ACOMPANHAR A EVOLUCAO DA
LESAO.

REFERENCIAS

* TECNICA BASICAS DE ENFERMAGEM

ORGANIZADORAS VANDA CRISTINA DOS SANTOS; VOLPATO,
ANDREA C. BRASSANE 4° ED SP: MARTINARI 2014.

* CURSO DIDATICO DE ENFERMAGEM, MODULO |

ANDREA PORTO, DIRCE LAPLACA VIANA, 7° ED — SAO CAETANO
DO SUL, SP: YENDIS EDITORA, 2011.

* IMAGENS GOOGLE.
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