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Resumo: Este artigo tem como objetivo avaliar o conhecimento técnico dos
profissionais de saude, especialmente da equipe de enfermagem, na realizagdo de
curativos estéreis e limpos, praticas fundamentais para a prevencgao de infeccdes e
promogao da cicatrizacdo. A pesquisa foi conduzida com 28 participantes, entre
estudantes, técnicos e auxiliares de enfermagem, atuantes em unidades de saude
do municipio de Atibaia/SP. Utilizou-se uma abordagem metodologica exploratoria,
com aplicagdao de questionario estruturado via Google Forms para coleta de dados
quantitativos e qualitativos. Os resultados revelaram lacunas significativas na
formagdo e capacitagdo continua dos profissionais, bem como a auséncia ou
desconhecimento de protocolos institucionais, o0 que pode comprometer a qualidade
da assisténcia prestada. O estudo reforca a necessidade de investimentos em
educacdo permanente em saude, com foco na padronizagdo de condutas,
treinamento regular e fornecimento de recursos adequados. Conclui-se que o
fortalecimento técnico e cientifico dos profissionais é essencial para garantir um
cuidado seguro, eficaz e humanizado no tratamento de feridas.

Palavras-chave: Curativo estéril; curativo limpo; enfermagem; conhecimento
técnico.

1. INTRODUCAO

O tema deste trabalho aborda a importancia do conhecimento técnico dos
profissionais de saude na aplicagao de curativos estéreis e limpos, visando prevenir
infecgdes e promover cicatrizacdo das lesdes. O foco é avaliar o nivel de preparo
dos profissionais de enfermagem, identificar falhas e reforgar a necessidade de
treinamento continuo e protocolos claros para garantir a seguranga do paciente.
Embora a distingdo entre curativos estéril e limpo seja amplamente conhecida,

existem desafios significativos relacionados a aplicacédo correta dessas técnicas.
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Muitas vezes, percebe-se uma lacuna de conhecimento entre teoria e pratica por
parte dos profissionais de saude o que pode comprometer a qualidade da
assisténcia prestada ao paciente. A necessidade de treinamento continuo e
integrado da equipe é a base para um alinhamento entre teoria e pratica no ensino
dos curativos estéreis e limpos. (MORAIS, SOUZA e COSTA, 2017).

O problema central deste estudo é compreender em que medida os
profissionais de saude dominam o conhecimento técnico necessario para realizar 0s
curativos estéril e limpo de forma adequada, e quais fatores podem influenciar nesse
dominio.

Como objetivo geral, ha a pretensdao de avaliar o conhecimento dos
profissionais de saude sobre curativos limpos e estéreis, identificar as praticas
adotadas, as dificuldades enfrentadas e a relacdo entre a formacao e a aplicacéo
correta dessas técnicas no cuidado ao paciente. Isso permite uma abordagem ampla
do tema, abrangendo tanto o conhecimento tedrico quanto a aplicagédo pratica dos
curativos, identificando os fatores associados a alta incidéncia de erros acometidos
ao realizar os curativos de modo estéril ou limpo e discutir um planejamento
adequado para cada tipo de curativo, englobando cuidados individuais e especificos
para cada um.

A ciéncia diz respeito ao conhecimento e a compreensao do profissional
sobre o processo patolégico e o tratamento especifico empregado, ja que o
conhecimento cientifico desempenha um papel fundamental na formacdo do
individuo e sua disseminacdo esta ligada a transformagdo social (CORDULA;
NASCIMENTO, 2018). A arte e a ciéncia sao os requisitos basicos para a promogao
da saude e prevengao de doencgas e agravos, bem como o tratamento das doengas
durante o ciclo de vida do ser humano. Neste processo a enfermagem exerce papel
fundamental desde a avaliagao, prevencao e tratamento direcionado para cada tipo
de feridas. Técnicas incorretas de realizar um curativo podem levar a retardacao da
cura ou mesmo uma piora no quadro clinico do paciente (DILL, MOREIRA e
VENAZZI, 2018). E necessario o conhecimento dos profissionais em diferenciar
curativos tanto limpo e estéreis e saber realiza-los adequadamente. Este estudo
explora o nivel de conhecimento dos profissionais de saude em relagao as praticas

de curativos estéreis e limpos. A pesquisa utiliza uma metodologia exploratéria com
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abordagens quantitativa e qualitativa, com o objetivo de avaliar o conhecimento
técnico dos profissionais e entender suas percepcdoes e desafios. O estudo foi
realizado com 28 individuos, sendo 4 estudantes do curso técnico de enfermagem,
23 técnicos e 1 auxiliar de enfermagem que atuam em unidades de saude da cidade
de Atibaia, interior de Sdo Paulo. Os dados foram coletados por meio de
questionario eletrénico estruturado, visando medir o conhecimento técnico. A analise
dos dados inclui técnicas estatisticas descritivas e analise de conteudo, identificando
temas como desafios técnicos e necessidades de capacitacdo. O estudo busca
oferecer uma visdo abrangente sobre a pratica dos cuidados com feridas, abordando

tanto aspectos praticos quanto experiéncias pessoais dos profissionais envolvidos.

2. DESENVOLVIMENTO

Todo curativo tem sua propria caracteristica e propriedade, como a
capacidade de absorcao de exsudato, propriedades antimicrobianas, e protecao,
podendo serem utilizados em feridas crénicas ou agudas em técnicas estéreis e
limpas, como por exemplo :em lesdo por pressao, queimaduras, feridas com
exsudato excessivo e incisdes cirurgicas complexas (PACZEK, et al., 2023).

A escolha entre a técnica limpa e a técnica estéril na realizacdo de curativos
tem gerado debates entre os profissionais de saude. Essa discusséo &
impulsionada, principalmente, pela busca de um equilibrio entre a seguranca do
paciente e os custos envolvidos, uma vez que a técnica estéril, embora mais
rigorosa em termos de assepsia, apresenta um custo significativamente mais
elevado em comparagédo a técnica limpa (PRADO, et al., 2016).

Prado et al. (2016) e Neto et al. (2024) descrevem a diferenciagao entre
técnica limpa e estéril. Segundo ambos, a técnica limpa consiste em um conjunto de
praticas que buscam reduzir a presenga de micro-organismos, minimizando o risco
de contaminacao entre pessoas, objetos e superficies. Entre as medidas adotadas
estdo o uso de luvas de procedimento, instrumentais estéreis, a higienizacao correta
das maos, a limpeza do ambiente e a aplicacdo de assepsia, entendida como a

reducao de micro-organismos a niveis seguros. Ja a técnica estéril, por sua vez, vai
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além ao adotar estratégias mais rigorosas que visam eliminar completamente os
micro-organismos, utilizando materiais e equipamentos totalmente estéreis e
evitando qualquer contato com superficies ndo estéreis. Embora a técnica estéril
seja considerada mais eficaz do ponto de vista microbiolégico, seu alto custo
representa um desafio para os servigos de saude, o que faz com que a técnica limpa
seja frequentemente adotada em situagbes de menor risco, equilibrando seguranca
e viabilidade econémica.

Segundo Rodrigues, et al (2021) a importancia no cuidado das pessoas com
feridas € um grande desafio. A equipe de enfermagem normalmente é a protagonista
do cuidado, pois € a que tem o primeiro contato com o paciente, apesar de ser um
processo dinamico e complexo requer uma responsabilidade grande de toda a
equipe, visando a importancia da identificacdo da atuacdo dos profissionais nos
cuidados da feridas, destacando suas atribuicdes e conhecimentos cientificos para
possuir um eficaz cuidado tanto no tratamento quanto na prevencao. As feridas sao
algo comum mas muito importante, por isso a assisténcia de enfermagem nesse
momento € importante para que haja tratamento e cuidado com o paciente.

Ja de acordo com Esmeraldino, et al (2019), pode-se ver que o processo de
escolha do curativo adequado € realmente complexo. Envolve conhecimento sobre
diferentes tipos de feridas, caracteristicas dos curativos e a condicdo clinica do
paciente, ndo sendo uma tarefa exclusiva do enfermeiro, mas de toda a equipe
assistencial. Sendo assim a colaboracdo de uma equipe multidisciplinar é
fundamental. Isso significa que profissionais da area da saude devem trabalhar em
conjunto, seja enfermeiro, técnico /ou auxiliar de enfermagem, médico ou
farmacéutico. Cada um traz uma perspectiva diferente, o que auxilia e muito na
decisdo do melhor curativo para o paciente. Demonstrando que a escolha de
curativos adequado e individualizado nao sé melhora a eficacia do tratamento, mas
também promove a seguranca do paciente. A colaboracao entre os profissionais de
saude.

Segundo Pereira, Anjo e Jesus (2023), no dia a dia como técnico de
enfermagem ou estudante da area, € comum se deparar com dificuldades na hora
de escolher a melhor técnica para realizar um curativo. Isso acontece principalmente

porque muitas vezes ndo existem protocolos bem definidos que orientem essa
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decisdo, o que pode gerar inseguranga, especialmente em casos de feridas crénicas
ou em pacientes hospitalizados, onde o risco de infec¢gées, como as nosocomiais ou
cruzadas, € maior. Ao mesmo tempo, Rangel e Alencar (2024), reforgcaram que
durante as primeiras vivéncias no estagio de enfermagem, é comum que surjam
sentimentos de inseguranga, especialmente pelo receio de causar desconforto ao
paciente, lesionar a pele sensivel ou cometer erros técnicos. A falta de experiéncia
pratica faz com que cada procedimento seja realizado com muita cautela, embora
ainda cercado de duvidas quanto ao uso adequado dos materiais e a execugao
correta das técnicas. Esse medo inicial & parte natural do processo formativo, pois &
nesse momento que o conhecimento tedrico comecga a ser aplicado diretamente no
cuidado ao paciente. Contudo, estudos evidenciaram que os estudantes de
enfermagem demonstram dificuldades para realizar o cuidado clinico de uma ferida,
uma vez que desconhecem os recursos e materiais utilizados para essa avaliacao e
nao conseguem relacionar o tipo de cobertura as caracteristicas da lesdo a ser
tratada (SILVA, et al., 2018).

Como estudante, auxiliar e técnico de enfermagem, pode se deparar com
dificuldades ao realizar o cuidado clinico de feridas, especialmente quando ainda
ndo possui familiaridade com os materiais e recursos utilizados nesse processo. E
comum nao saber, de forma clara, como relacionar o tipo de curativo estéril e limpo
mais adequado as caracteristicas especificas da lesdo a ser tratada. Esse cenario &
discutido por Silva et al. (2018), que apontam que muitos estudantes demonstram
inseguranga e desconhecimento técnico nesse aspecto, o que evidencia a
necessidade de uma formacao mais pratica e de uma educagao continuada mais
efetiva.

E fundamental que, ao longo da formagdo e atuacdo profissional, busca-se
constantemente atualizar seus conhecimentos e desenvolver novas habilidades. A
capacitagao continua nao apenas aprimora sua pratica, como também fortalece seu
papel no cuidado com o paciente. Nesse sentido, a Educacdao Permanente em
Saude (EPS), conforme apontado por Vicente et al. (2019), representa uma
ferramenta essencial nesse processo. Ela propde uma forma de aprendizado em

que vocé é protagonista da propria formacgao, participando ativamente das decis6es
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sobre o que, como e por que aprender, integrando o conhecimento técnico a sua
realidade cotidiana.

Destaca-se a relevancia da educagdo permanente na assisténcia de
enfermagem, evidenciando seu papel como ferramenta fundamental para o
aprimoramento do conhecimento profissional e, consequentemente, para a melhoria
da qualidade do cuidado prestado. A educagado permanente em saude € reconhecida
como uma estratégia eficaz para promover o desenvolvimento pessoal, social e
cultural dos profissionais, por meio de processos de ensino e aprendizagem que
valorizam o protagonismo do sujeito, reconhecendo-o como agente ativo, autbnomo
e responsavel pela gestao de sua propria formagao (VICENTE et al., 2019).

Destaca-se que a educagao continuada sobre o tratamento de feridas tem se
mostrado uma estratégia eficaz no processo de ensino-aprendizagem, ao
proporcionar uma experiéncia pratica e imersiva tanto para estudantes quanto para
profissionais em formagao. Essa metodologia permite uma postura mais proativa na
construcdo do conhecimento, promovendo o0 engajamento entre docentes e
discentes em um ambiente de aprendizado colaborativo (SANTOS, et al. 2022).

Santos, et al. (2022), destaca a importancia de investir no aprimoramento do
conhecimento dos profissionais de enfermagem acerca dos cuidados com feridas,
considerando que esse tipo de assisténcia € complexo e requer embasamento
técnico e cientifico. A qualificagdo continua se mostra essencial para garantir uma
pratica segura e eficaz, contribuindo diretamente para a melhora do quadro clinico

dos pacientes.

3. RESULTADOS E DISCUSSOES

O estudo foi realizado no municipio de Atibaia, no interior de Sdo Paulo, no
qual 28 pessoas participaram da pesquisa por livre espontanea vontade,
mantendo assegurado o anonimato dos voluntarios. Destes, sdo 4 estudantes do
curso técnico de enfermagem, 23 séo técnicos e 1 é auxiliar de enfermagem que
atuam em unidades de saude do municipio. 50% dos entrevistados realizam
curativos diariamente em sua unidade de trabalho, 14,3% semanalmente, 28,6%

raramente, 3,6% mensalmente e 3,6% diz ndo saber realizar curativos. Entre os
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entrevistados 57,2% tem entre 18 a 35 anos, 39,3% tem entre 36 a 55 anos e
3,6% tem acima de 55 anos.

Com base nos dados obtidos a partir do formulario aplicado,observou-se
uma distribuicdo diversificada dos participantes em relagdo aos setores de
atuacao profissional. A pergunta “Qual setor que vocé trabalha?” obteve 28
respostas, visto que a Unidade de Internagdo teve um percentual de 35,8%,
21,5% em Unidades de Terapia Intensiva, e 14,3% daqueles que se identificaram
como estudantes que ainda nao atuam profissionalmente. Também estiveram
presentes setores como Home Care (3,6%), Centro Cirurgico (7,1%), Pronto
Socorro (7,2%) e Ambulatério (3,6%), todos contribuindo com percentuais
menores, mas ainda significativos para a analise.

De acordo com a pesquisa realizada por meio de questionario eletronico
estruturado, 25% se sentem muito confiantes na realizacdo dos curativos, 57,1%
confiantes, 14,3% pouco confiantes e 3,6 % nada confiantes.

Dentre os participantes que responderam sobre seu tempo de experiéncia na
profissdo, 39,3% dos respondentes possuem entre 1 a 5 anos de experiéncia,
constituindo o maior grupo da amostra, 32,1% indicaram ter mais de 10 anos de
experiéncia, 25% afirmaram ter menos de 1 ano de atuagao, apenas 3,6% possuem
entre 6 a 10 anos de experiéncia, representando o menor grupo entre os

participantes.
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Levando em consideracao a experiéncia profissional dos participantes na area
da saude citada acima, a perspectiva quanto a disponibilidade de recursos
essenciais como materiais adequados, tempo e espaco fisico para a execugao de
curativos estéreis e limpos em conformidade com as diretrizes estabelecidas, os
resultados mostram que 53,6% dos participantes afirmaram que sempre dispdem
dos recursos necessarios, o que representa uma parcela significativa e positiva. No
entanto, 28,6% relataram que raramente tém acesso completo a esses recursos, 0
que representa e evidencia uma fragilidade importante no processo do cuidado.
Outros 14,3% afirmaram que contam com o0s recursos na maioria das vezes,
enquanto 3,6% indicaram nunca dispor dos insumos e condigdes ideais para a
realizagao do procedimento.

Nesse mesmo contexto, foi possivel identificar ha uma lacuna significativa na
qualificacdo técnica destes profissionais em relacdo a pratica de curativos, o que
pode contribuir para a variabilidade de condutas e o risco de infec¢des relacionadas
a feridas. Quando questionados em relagéo aos treinamentos formais, oferecido pela
instituicdo os resultados revelam que 46,4% dos profissionais nunca receberam
treinamento formal sobre o tema, o que representa quase metade da amostra, um
dado preocupante, considerando a importancia da capacitagcdo continua para a
seguranga do paciente e eficacia das praticas assistenciais. Outros 32,1% relataram
que receberam treinamento poucas vezes, evidenciando uma frequéncia insuficiente
de acgdes educativas. Apenas 21,4% dos profissionais afirmaram que sempre
recebem treinamento formal. Dessa forma reforca-se a necessidade de investimento
institucional em educacédo continuada, com programa de capacitagao sistematica
sobre curativos, especialmente no que se refere a distingdo entre técnica limpa e
técnica estéril, garantindo assim uma assisténcia segura, eficiente e baseada em
evidéncias.

Esse dado reforgca a necessidade de investimento continuo em capacitagdes
do profissional da area da saude, a analise dos dados obtidos por meio do grafico a
seguir demonstra de forma clara a percepgao dos profissionais quanto a importancia

do treinamento constante sobre o tema de curativos, como descrito a seguir:

Grafico 1: Importancia do treinamento constante sobre curativos
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Em sua opinido, qual é a importancia de um treinamento constante sobre o tema de curativos?

28 respostas

@ Muito importante
® Importante

Pouco importante
@ Nao é importante

Fonte: dos préprios autores, 2025.

Com a mesma importancia do treinamento formal ressaltamos que a presenca
de protocolos bem definidos e amplamente divulgados é essencial para garantir a
padronizacdo dos cuidados, a auséncia de clareza ou a falta deles pode
comprometer a uniformidade nas praticas assistenciais. Quando questionados se a
instituicdo possui protocolos que orientam a escolha entre curativos limpos e
estéreis, os resultados indicam que 39,3% dos profissionais afirmaram que sim, suas
instituicbes possuem protocolos especificos para essa escolha. No entanto, 25%
responderam que nao ha protocolos estabelecidos, e uma parcela expressiva,
equivalente a 35,7%, afirmou nao saber responder.

Com o objetivo de compreender o nivel de preparo técnico dos profissionais
de saude aos curativos estéreis e limpos, foi realizada uma pesquisa com perguntas
direcionadas a formacdo académica e a percepcdo sobre a eficacia dos
treinamentos recebidos. O grafico a seguir ilustra a opiniao dos participantes quanto
a importancia do treinamento continuo e a suficiéncia da formacéao recebida para a
realizacao correta dos curativos, fornecendo dados relevantes para a discussao de

melhorias nos processos educativos e institucionais:

Grafico 2: Formagéao técnica sobre curativos estéreis e limpos
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A formacéo da sua escola técnica sobre curativos estéreis e limpos foi suficiente para a pratica

eficaz dos curativos?
27 respostas

® Sim
® Nao
Talvez
@ Nazo sei responder

Fonte: dos préprios autores, 2025.

Para avaliar o conhecimento técnico dos profissionais sobre a correta
indicagao do uso de curativos estéreis, foi aplicada uma questao de multipla escolha
abordando diferentes situagdes clinicas. A proposta visou identificar o grau de
discernimento dos participantes quanto a pratica do curativo estéril em contextos
especificos, considerando os riscos de infeccdo, a gravidade da lesdo e a
necessidade de protocolos padronizados para a segurancga do paciente.

Os dados revelam que 100% dos participantes reconhecem a necessidade do
uso de curativo estéril em casos de queimaduras de terceiro grau, demonstrando
pleno entendimento da gravidade desse tipo de lesdo e da importancia da
esterilidade para prevenir complicacbes. Em seguida, 82,1% indicaram a
necessidade do curativo estéril em incisées cirurgicas limpas, e 60,7% em incisdes
contaminadas, situacdes em que a assepsia € essencial.

Ainda nessa questado, 57,1% indicaram o uso de curativo estéril em feridas
crbnicas com sinais de infeccdo, 53,6% em lesdo por pressdao em pacientes
acamados e 42,9% em feridas cronicas sem sinais infecciosos. Notou-se também
que apenas 10,7% dos participantes selecionaram feridas superficiais, o que sugere
certo discernimento quanto a aplicacdo da técnica limpa em feridas de menor
complexidade. De acordo com o estudo de Neto, et al (2024), apresentado no
Congresso Paulista de Estomaterapia ha a discussdo de diferentes técnicas de

curativo, incluindo a técnica limpa, que utiliza materiais nao estéreis, e a técnica
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estéril, revelando que a escolha entre essas técnicas deve considerar fatores como
o estado imunolégico do paciente, a complexidade do procedimento e o tipo de
ferida. Para feridas crénicas nao infectadas, a técnica limpa pode ser adequada,
desde que haja uma avaliagao criteriosa do risco de infeccéo.

Por outro lado, embora em menor numero , respostas como “todo curativo é
estéril” (3,6%) ou “varia de instituicdo para instituicdo” (3,6%) demonstram certa
confusdo ou indicagdo dos critérios técnicos, o que evidencia a necessidade de
reforgar os protocolos institucionais e os treinamentos continuos, concluindo que
embora a maioria dos profissionais possuam conhecimento adequado, ainda ha
margem para melhorias no entendimento da técnica adequada e pratica assistencial
relacionada ao uso do curativo estéril.

Sobre o questionamento “Em sua opinido, em quais situagdes o uso de um
curativo estéril é indispensavel?”, foi permitido assinalar mais de uma alternativa e
os numeros revelam que 100% dos participantes reconheceram que em casos de
queimaduras de terceiro grau o uso € indispensavel, evidenciando consenso sobre
a gravidade e vulnerabilidade dessas lesdes. Em seguida, 82,1% dos participantes
destacaram as incisdes cirurgicas limpas e (42,9%) sobre feridas crénicas sem
sinais infecciosos como situagdes que exigem cuidados estéreis, enquanto 60,7%
apontaram incisdes cirurgicas contaminadas. De acordo com Ferraz, et al (2024),
nas incisdes cirurgicas classificadas como limpas, recomenda-se, inicialmente, a
higienizacdo adequada do local e a aplicagdo de cobertura estéril com o propédsito
de proteger o tecido recém suturado da exposicdo microbiana, prevenir
contaminagdes ou infecgbes secundarias. Contudo, conforme diretrizes clinicas
atualizadas e mediante avaliacio profissional, a retirada da cobertura estéril pode
ser realizada apos as primeiras 24 horas do pés-operatoério, desde que néo haja
exsudato ou sinais de complicagbes, evidenciando que nas incisdes cirurgicas a
técnica estéril nem sempre é indispensavel. Também foram destacadas, com
indices expressivos, as feridas crénicas com sinais de infeccédo (57,1%), e as
lesdes por pressdo com 53,6%, o que sugere um bom nivel de conhecimento
quanto a necessidade de controle da contaminagé&o nesses casos.

Com o objetivo de entender as principais dificuldades em realizar curativo

estéril, levando em consideracdo a experiéncia profissional dos entrevistados
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fizemos a seguinte pergunta “Em sua pratica, quais sdo as principais dificuldades
para a realizacdo de curativos estéreis?”, obtivemos o seguinte resultado 53,5%
dizem nédo ter treinamento e materiais adequados, 60,7% relata a falta de tempo
de qualidade para a realizagdo adequada do curativo, 25% diz ndo receber ajuda
no posicionamento dos pacientes para realizar o curativo, 3,6% falta de bom
senso de quem o realiza, e 7,2% diz ser estudante e/ou nao trabalham ainda na
area. A partir dessa experiéncia pessoal foram obtidos alguns relatos relevantes
sobre como os profissionais se sentem ao realizar um curativo seja ele estéril ou
limpo, revelando a dificuldade e conhecimento de cada um: “Me falta técnica para
manusear instrumentos estéreis” (Entrevistado 21) ou “Tive um pouco de
dificuldade por ser um curativo estéril, mas consegui fazer bem” (Entrevistado 7),
“Minha experiéncia com curativo estéril veio apenas do estagio” (Entrevistado 14),
outros revelam ter conhecimento e seguranga: “Durante o curso técnico eu adquiri
bastante conhecimento em relagdo as técnicas de curativo, porém na minha
instituicdo ndo ha um protocolo a seguir, 0 que acaba dificultando a escolha de
qual tipo de curativo e quais coberturas devem ser utilizadas” (Entrevistado 16),
“S&o os mais tranquilos pra ser realizados” (Entrevistado 15), “Muito mais pratico
usar kit curativo ao invés de usar luva estéril, nos da mais liberdade para realizar o
curativo” (Entrevistado 17), em contra partida alguns relatos revelam uma falha na
educacao continuada ou mesmo nos protocolos que sdo de grande importancia
para uma boa assisténcia ao paciente, tais como: “Creio que faltam treinamentos
e materiais nas instituicbes” (Entrevistado 8), “Precisa de seguir. Um
protocolo???” (Entrevistado 2), tais relatos revelam a necessidade urgente de se
investir em programas e protocolos nas instituigdes, promovendo conhecimento
para os profissionais e a garantia de uma boa assisténcia ao paciente.

Alguns profissionais demonstram ter a consciéncia de seguir orientagdes do
enfermeiro ou protocolo hospitalar, levando em consideragao que cada paciente é
unico e cada ferida tem condutas diferentes, porém sempre bom lembrar que o
bem estar do paciente deve estar em primeiro lugar: "Os curativos tém que ser
revistos sempre, pois técnicas sdo aprimoradas e o0s protocolos se renovam
sempre” (Entrevistado 28), “Na duvida nunca faga algo sem saber!” (Entrevistado

24), “Bem Pessoal, porém acho que devemos avaliar cada lesdo para poder
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fazermos a conduta correta. E sabemos que o enfermeiro e a enfermagem tem
todo conhecimento para realizar tratamento de lesées” (Entrevistado 10), “A
realizagdo da técnica correta € indispensavel para uma bom resultado na
cicatrizacdo da ferida” (Entrevistado 11).

Embora o conhecimento e os protocolos sejam de suma importancia, a
pratica constante e atencdo aos detalhes ajudam a desenvolver a destreza
necessaria para realizar curativos eficazes.

“Para a eficacia de um curativo estéril ¢ necessario muita atengdo e
destreza, pois, o minimo de descuido, e vocé tera contaminado o paciente. A
destreza ndo se adquire da noite para o dia, requer constancia no fazer, mas, se
vocé tiver total atengéo, fara um bom trabalho. Ja o curativo limpo requer cuidados
basicos de higiene da parte do profissional e atengdo, porque, também, podemos

piorar a ferida caso n&o seja feito um curativo com técnica” (Entrevistado 12).

4. CONSIDERAGOES FINAIS OU CONCLUSAO

O presente estudo permitiu identificar e analisar o nivel de conhecimento
técnico dos profissionais de saude, em especial da equipe de enfermagem, no que
se refere a realizacdo adequada de curativos estéreis e limpos. Os dados obtidos
evidenciaram que, embora haja certa compreensao acerca das indicagdes e
aplicagcbes dessas técnicas, persistem lacunas significativas no que diz respeito a
qualificacdo continua, a padronizacao institucional e a disponibilidade de recursos
adequados.

A auséncia de treinamentos sistematicos e a caréncia de protocolos
institucionalizados apontam para fragilidades estruturais que comprometem a
eficacia da assisténcia e a seguranca do paciente. Neste contexto, destaca-se a
necessidade de um investimento estratégico e permanente em educacao
continuada, como mecanismo de fortalecimento das competéncias técnicas e
cientificas dos profissionais.

Ademais, a implementacdo de diretrizes claras, embasadas em evidéncias
cientificas, mostra-se imprescindivel para garantir a uniformidade das praticas

assistenciais, minimizando riscos e promovendo a exceléncia no cuidado as feridas.
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Conclui-se, portanto, que o aprimoramento técnico-profissional, alicercado em uma
politica institucional de capacitagdo e supervisdo constante, € um pilar essencial

para assegurar uma assisténcia qualificada, segura e centrada no paciente.

Cuidar de uma ferida vai além da técnica: envolve sensibilidade, atencao e,

acima de tudo, conhecimento.
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APENDICE 1 -
Formulario elaborado pelos proprios autores, disponibilizado via internet (Google
Forms) para coleta de dados para a confecgao deste artigo cientifico.

1. Qual a sua faixa etaria?
()18 -25
()26-35
()36-45
()46 -55
() Acima de 55

2. Qual o seu nivel de formagao?

( )Estudante
( )Auxiliar de Enfermagem
( )Técnico de Enfermagem

3. Qual setor em que vocé trabalha?

( )Unidade de internagao

( )Maternidade

( )Unidade de terapia intensiva

( Jhome care

( )Sou estudante e ainda nao trabalho na area

4. Quantos anos de experiéncia vocé tem na area da saude?

)Menos de 1 ano
)De 1 a 5 anos

) De 6 a 10 anos
)Mais de 10 anos

.~ A~~~

5. Vocé conhece a diferenga entre um curativo estéril e limpo?

()Sim
( )Nao
( )N&o sei responder

6. Como vocé definiria um curativo estéril?

[.]

7. Em sua opinido,em quais situacbes o uso de um curativo estéril é
indispensavel?

[ Incisbes cirurgicas limpas
[ Incisbes cirurgicas contaminadas
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[ JQueimaduras de terceiro grau

[ JFeridas crbénicas sem sinais de infecgao
[ JFeridas crbénicas com sinais de infec¢ao
[ ]Lesao por pressao,dependente do grau
[ ]JFeridas superficiais

[ IN&o sei responder

8. Qual a frequéncia com que vocé realiza curativos em seu local de trabalho?

( )Diariamente

( )Semanalmente

( )Mensalmente

( )JRaramente

( )ndo sei fazer curativos

9. Vocé sente que possui 0s recursos necessarios (materiais, tempo, espaco)
para realizar curativos ?

()Sim, sempre

( )Sim, na maioria das vezes
( )JRaramente

( )Nunca

10.Qual o seu nivel de confianga ao realizar um curativo estéril?

( )Muito confiante
( )Confiante

( )Pouco confiante
( )Nada confiante

11.Em sua pratica, quais sdo as principais dificuldades para a realizagdo de
curativos estéreis? (assinale uma ou mais alternativas, de acordo com a sua
vivéncia)

[ ]JFalta de materiais adequados

[ JFalta de treinamento adequado

[ JFalta de tempo suficiente para dar atencao necessaria ao curativo

[ ]JFalta de ajuda no posicionamento dos pacientes para realizar o curativo
[ ]Outros

12.Vocé ja recebeu treinamento formal sobre a realizagao de curativos estéreis e
limpos da instituicdo em que vocé trabalha?

( )Sim, sempre
( )Sim, poucas vezes
( )Nao, nunca
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13.Sua instituicdo possui protocolos que orientam a escolha entre curativos
limpos e estéreis?

()Sim
( )Nao
( )Nao sei responder

14.Se sim , com que frequéncia vocé segue esses protocolos?

()Sempre

( )JFrequentemente

( )As vezes

( )JRaramente

( )Nunca

( )Eu deveria seguir um protocolo?

15.Em sua opinido, qual é a importancia de um treinamento constante sobre o
tema de curativos?

( )Muito importante

( )Importante

( )Pouco importante
( )N&o é importante

16.A formacédo da sua escola técnica sobre curativos estéreis e limpos foi
suficiente para a pratica eficaz dos curativos?

()Sim

( )Nao

()Talvez

( )N&o sei responder

17.Vocé conhece os materiais para a realizacao de curativos estéreis e limpos?

()Sim
( N&o

18.Deixe um comentario sobre sua experiéncia pessoal com o uso de técnicas
de curativos estéreis e limpos. (Pergunta aberta)



