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Planejamento Atualizações Feridas 
21/22 

• Introdução  ao Tratamento de Feridas – Fluxos e 
Materiais 

• Sistematização da Assistência de enfermagem ao 
portador de feridas 

• Infecção, limpeza e desbridamento 

• Úlceras Venosas 

• Lesão por Pressão  

• Pé Diabético: Prevenção e Tratamento 

 



Comissão de Prevenção e Tratamento de Feridas  
Histórico 

• Formada a partir de uma Comissão de Padronização de 
Materiais de Enfermagem 

• Atuação do grupo como Comissão de Feridas desde 2001  

• Formada por enfermeiros da Rede e Especialidades 

• Integração ao Depto de Saúde/Dpto Administrativo com 
o passar dos anos  

• Trabalho em conjunto com a coordenação de 
Enfermagem da SMS 

• Oficialização da Comissão em DO em 2019  



• Definir diretrizes de prevenção e tratamento de feridas e estomias 

• Avaliar e indicar a padronização de materiais, análise técnica nas 
compras    

• Elaborar e atualizar protocolos e material de apoio para prevenção 
e tratamento de feridas 

• Realizar e apoiar capacitações e atualizações 

• Realizar e divulgar estudos quanti e qualitativos de feridas e 
estomias na rede 

• Atuar como referencia técnica e realizar matriciamento e 
atendimento compartilhado para a rede 

• Ampliar e otimizar a linha de cuidado ao tratamento de lesões de 
pele, planejamento junto a área de especialidades da SMS do 
Ambulatório de Feridas Complexas 

 

 

Comissão de Prevenção e Tratamento de Feridas  
Atribuições 



• Ana Cláudia Pires Pastori Zambon – Sad Sul 

• Cíntia Mastrocola Soubhia -  Apoio Distrito Leste 

• Leonardo E. Albuquerque – Sad Leste/Norte  

• Lilian Helen do Prado Yamakawa – Sad Leste/Norte 

• Joselene de Freitas Guimarães – Sad Leste Norte 

• Júlia Cristina Minervina de Souza -  Distrito Sudoeste (CS DIC6) 

• Julimar Fernandes de Oliveira – Hospital Mário Gatti 

• Mirela Cláudia Angeli Capovilla -  Distrito Noroeste ( CS Perseu) 

• Paulo Henrique de Carvalho – Sad Sul 

• Priscilla Daun de Assis de Oliveira – Distrito Sul  (CSOrozimbo Maia)  

• Raphaela Christina Daitchamann – Distrito Leste (CS Conceição)  

• Regina Grimaldi de Oliveira – Distrito Norte (CS Boa Vista) 

• Renata Cauzzo Zingra Mariano – Coordenação Área Enfermagem SMS 

 

 

Comissão de Prevenção e Tratamento de Feridas  
Composição da equipe 



Matriciamento 

Ofertas 

• Matriciamento  e discussão de casos - 
enfermeiros distritos 

• Retaguarda  de atendimento 
compartilhado presencial – profissionais 
dos Sads 

• Retaguarda dermatologia clinica, 
dermatologia cirúrgica e cirurgia plástica 
para casos discutidos e encaminhados 
pelos matriciadores da comissão. 
 

• Email comissão feridas:  

 

• comissao.feridas@campinas.sp.gov.br 

Critérios de inclusão   

• Todos os casos de difícil condução 
que necessitem discussão 

• Feridas crônicas complexas em 
tratamento há mais de 3 meses que 
não respondem ao tratamento 
prescrito 

• Necessidade de diagnóstico 
diferencial, biópsia, desbridamento 
cirúrgico  



Ficha de Encaminhamento 



Equipe Matriciadora 

• Ana Cláudia Pires Pastori Zambon – Sad Sul 

• Joselene de Freitas Guimarães – Sad Leste Norte 

• Júlia Cristina Minervina de Souza -  Distrito Sudoeste (CS Dic6 

• Leonardo E. Albuquerque – Sad Leste/Norte 

• Mirela Cláudia Angeli Capovilla -  Distrito Noroeste (CS Perseu) 

• Paulo Henrique de Carvalho – Sad Sul 

• Priscilla Daun de Assis de Oliveira – Distrito Sul  (CS Orozimbo 
Maia)  

• Raphaela Christina Daitchamann – Distrito Leste (CS 
Conceição)  

• Regina Grimaldi de Oliveira – Distrito Norte (CS Boa Vista) 

 



L E S Õ E S  C R Ô N I C A S  N A  P E L E  E M  PA C I E N T E S  

AT E N D I D O S  N A S  U N I D A D E S  D E  S A Ú D E  D O  

M U N I C Í P I O  D E  C A M P I N A S - S P  

Campinas   2020 



Objetivo 

• Investigar as lesões crônicas mais prevalentes nas 

Unidades de Saúde da Prefeitura Municipal de 

Campinas 

 

  MARÇO 2020 

 

• Tempo de lesão 

• Comorbidades 

• Cobertura 

• Idade 

• Identificação de genero 

• Tratamento Utilizado 

 



Método 

• O projeto foi aprovado pelo Comitê de Ética em Pesquisa do 

HMMG, passou por aprovação da Sec.Saúde e CETS.  

 

• Preenchimento do formulário eletrônico de coleta de dados 

na plataforma de questionários online Google Forms 

 

 
Variaveis analisadas 

Idade, identificação de gênero, condições sistêmicas de saúde 

(hipertensão, diabetes, AVC, demências, imobilidade física, 

câncer), tipo de lesão de pele (venosa, arterial, por pressão, 

oncológica ou outra não específica), tempo de aparecimento da 

lesão, tratamentos efetuados no momento da investigação e 

número de lesões. 

 



34% 1/3 

UNIDADES 
PARTICIPANTES CERCA DE 

22 de 66 UNIDADES DE SAÚDE 

   R E S U LTA D O S  



T I P O  D E  L E S Ã O  

35% 

22% 

L E S Ã O V E N OS A  

L E S Ã O P É  

D I A B É T I C O  

Venosa 

35% 

Outras 

29% 
Pé Diabético 

22% 

Por pressão 

10% 

Arterial 

4% 

   R E S U L T A D O S  



I D E N T I F I C A Ç Ã O  D E  G E N E R O  

Masculino 
54% 

Feminino 
45% 

Outro 
1% 

N=80 

 R E S U LTA D O S  



I D A D E  

60 a 69 

31.3% 

40 a 59 

27.5% 
70 a 79 

23.8% 

80 ou mais 

11.3% 

0 a 39 

6.3% 

N=80 

  R E S U LTA D O S  



T E M P O  D E  

T R ATA M E N T O  

3 Meses a um ano 

41% 

> 5 anos 

33% 

>1 ano a 2 anos 

14% 

> 2 a 5 anos 

12% 

33% 
> 5 
ANOS 

N=80 

  R E S U LTA D O S  



COMORBIDADES MAIS  FREQUENTES NA 

POPULAÇÃO ESTUDADA  

Hipertensão e diabetes 

41% 

Nenhuma 

21% 

Hipertensão 

17% 

Diabetes 

13% Outros(AVC/Demencias/Cardiopatias...) 

8% 

N=80 

  R E S U LTA D O S  



C O B E RT U R A U T I L I Z A D A  

AGE /Hidrogel/outros 

50% 

Produto com Prata 

23.8% 

PHMB 

22.5% 

Fitoterápicos 

3.8% 

N=80 

  R E S U LTA D O S  



• Validação da necessidade de uma equipe assistencial dedicada ao 

tratamento de lesões crônicas. 

 

• Otimização e planejamento em relação ao tratamento de feridas; 

 

• Planejamento e implementação das ações que permitem a tomada 

de decisão qualificada em nível estratégico a fim de melhorar o 

cuidado prestado aos usuários com lesões de pele. 

 

R|R 

                 Conclusão 



• Necessidade de intensificar a Educação permanente 

• Identificação de principais lesões crônicas no município 

• Identificação do tempo de tratamento global das lesões crônicas 

• Necessidade de pensar na linha de cuidado dos pacientes com 

lesões crônicas mais prevalentes (vascular /pé diabético). 

• Necessidade de capacitar as equipes quanto ao uso das 

coberturas disponíveis em Campinas. 

 

R|R 

           Conclusão 



Materiais padronizados SMS Campinas 

 ÁCIDOS GRAXOS ESSENCIAIS 100 ML. (50700) 

 ACIDOS GRAXOS ESSENCIAIS P/ USO NA PELE FR. C/ 200ML (24542) 

 

 - Óleo vegetal composto acido linoleico, caprílico, cáprico vitam A, E                             

E lecitina de soja 

- Indicação: feridas não infectadas, em fase de granulação e epitelização com 
ou sem exsudato, proteção peri-lesão  

 

 CURATIVO HIDROATIVO FLEX.ESTERIL-10 X 10CM (24559) 

 CURATIVO HIDROATIVO FLEX.ESTERIL-20 X 20CM (24560) 

 

- Hidrocolóide em placa, composto por carboximetilcelulose, externamente 
espuma ou filme de poliuretano impermeável 

- Indicação: lesões com pouco ou médio exsudato, escoriações, 

Queimaduras, lesões por fricção, úlceras por pressão sem infecção 



Materiais padronizados SMS Campinas 

CURATIVO HIDROCOLOIDE  EM GEL SEM ALGINATO (24562) 

 

- Gel composto água e carboximetilcelulose 

- Indicação: lesão com tecido vitalizado ou necrótico, pouca  

exsudação ou seca, queimaduras 2 e 3 grau, úlceras venosas,     

úlceras por pressão, faz desbridamento autolítico, estimula cicatrização 

 

CURATIVO HIDROATIVO HIDROCOLÓIDE EM GEL COM ALGINATO 

 

- Gel composto água e carboximetilcelulose e alginato de cálcio e sódio 

- Indicação: lesão com pouca exsudação, seca ou sangrante. Promove 
hemóstese e absorção exsudato 

 

ATADURA DE RAYON 

- Tecido em malha não aderente 



Materiais padronizados SMS Campinas 

 BOTA DE UNNA 

 

- Bandagem de algodão impregnada com óxido de zinco,, glicerina, óleo de  
castor ou mineral. 

- Indicação: Úlceras venosas de MMII 

- Atua na contenção do edema, melhora retorno venoso e redução do 
exsudato  

- Contraindicação: úlcera 

   arterial, úlcera mista  

   com avaliação médica 



CURATIVO HIDROFIBRA SEM PRATA 15CM X 15CM (40621) 

          

- Curativo absorvente composto de fibras de carboximetilcelulose de 

Sódica 

- Indicação: feridas com exsudato de moderado alto, feridas cavitárias, úlceras 
diabéticas, por pressão, queimaduras 2º grau  

 

 

 

CURATIVO HIDROFIBRA COM PRATA 15CM X 15CM (40622) 

- Curativo absorvente composto de fibras de carboximetilcelulose de 

Sódica e prata(Ag) 

- Indicação: feridas com exsudato de moderado alto, feridas cavitárias,  e 
altamente colonizadas e infectadas, úlceras diabéticas, por pressão, 
queimaduras 2º grau             

 

Materiais padronizados SMS Campinas 







  CURATIVO DE CARVÃO ATIVADO COM PRATA DE 10 CM X 10 CM (40623) 

  ( SACHÊ) 

  CURATIVO DE CARVÃO ATIVADO RECORTÁVEL COM PRATA 10 X10 CM (72968) 

 

- Composto por carvão ativado, impregnado por íons de prata 

- Indicação: feridas exsudativas e infectadas, com ou sem odor, 

neoplásicas, pé diabético  

 

 

CURATIVO DE HIDROALGINATO DE CÁLCIO COM PRATA (52176) 

 

- Composto de fibra de alginato de cálcio, carboximetilcelulose  

e prata 

- Indicação: feridas infectadas ou com alto risco de infecção e 

exsudato moderado a alto 

Materiais padronizados SMS Campinas 





CURATIVO HIDROPOLÍMERO / Espuma não adesivo(52175) 

- Composição interna espuma de poliuretano, absorvente, externo filme de 
poliuretano, permeável a trocas gasosas e impermeável a água 

- Indicação: feridas sem infecção com exsudato moderado 

 a alto, com tecidos vitalizados ou desvitalizados  

 

                                                             GEL DE PHMB (72969) 

                          - Gel aquoso composto de poliexametileno biguanida 

                          - Indicação: prevenção e tratamento biofilme, limpeza,       

                            desbridamento, descontaminação. Feridas altamente colonizadas,  

                             infectadas ou com risco de infecção 

 

CREME DE URÉIA  20% FR 50g.( 43509) 

-Indicação: hiperqueratose de MMII insuficiencia venosa, linfedema,  

e eczema. Hiperqueratose  plantar(calo, calosidade) pé diabético 

 e hanseníase   

Materiais e Fluxos de Solicitação 



• PRODUTOS 
 

• 47554 ARNICA 5% CREME 50G 
•  47556 ARNICA 5% GEL 50G  
•  47558 BABOSA 25% CREME 50g  
•  47560 BABOSA 25% GEL 50g  
•  47562 CALÊNDULA 5% CREME 50g  
•  47564 CALÊNDULA 5% GEL 50g  
•  47566 HAMAMÉLIS 10% CREME 50g  
• 47568 HAMAMÉLIS 10% GEL 50g  
•  47570 PAPAÍNA 10% CREME 50 g  
•  47571 PAPAÍNA 10% GEL 50 g  

 

• Fluxo de Solicitação:   
      
• A solicitação deve ser 

encaminhada ao 
Almoxarifado da Saúde, via 
Sistema Informatizado 
GEMM, como pedido 
eventual, até dia 20 de 
cada mês. O almoxarifado 
envia para o distrito de 
referência no início do mês 
seguinte 
 

• Quantidade máxima por 
unidade/mês: 3 da papaína e 4 
dos demais   

Materiais e Fluxos de Solicitação 
Fitoterápicos 



























BIOFILME 

 Biofilme é um agrupamento de microrganismos envolvidos 
numa complexa matriz extracelular de substâncias 
poliméricas. Eles são estruturas microscópicas, porém, 
quando se desenvolvem durante um longo período sem 
sofrerem alterações podem tornar-se espessos o suficiente 
para serem observados a olho nu, sendo descritos como uma 
camada fina translúcida, brilhante na ferida infectada. A 
formação do biofilme pode ocorrer em 60% das feridas 
crônicas, responsável pelo atraso na cicatrização das mesmas. 

 

 Gel de PHMB: Poliexametileno biguanida 0,1%: agente 
antimicrobiano de amplo espectro. Tem ação na matriz 
polimérica, quebra da parede celular bacteriana 



Uso da Prata no Tratamento Feridas 

 Usada há mais de 2000 anos 

  Propriedades antimicrocrobianas 

      Formas de apresentação nas coberturas: 

  Compostos/complexos: quando a prata está associada a um 
sal e produz a prata iônica (Ag+ ), quando está em contato 
com fluidos de feridas ou soluções 

 Elementar: a prata está em forma metálica (Ag), também 
descrita como prata coloidal ou nanopartículas de prata 

 

- Liberação sustentada  por dias, sem risco de absorção sistêmica 

- Ativada pelo exsudato 

- Avaliação após 2 semanas 

- Consenso Internacional – Uso adequado das coberturas com 
prata 































Acessar : http://www.campinas.sp.gov.br/saude/ 

Buscar: ATENÇÃO A SAÚDE  

 

Manuais e Protocolos 

     Área de assistência de enfermagem: 
     Protocolos e Manuais da área de enfermagem : 
  Manual de Curativos (2021) 
  Guia de tratamento de feridas (2020) 
  Orientação Nutricional para  Auxiliar na cicatrização de Feridas (2020) 
  Sistematização da Assistência de Enfermagem no Tratamento de Feridas 
(2006)       
  Feridas Cronicas  Complexas – Referência 
 
Manual de Procedimentos Operacionais Padrão (POP) de Enfermagem(2020) 
   POP Realização de curativos 
   POP Retirada de pontos 
   POP Bota de Unna 
   POP Troca de bolsas de estomia 
   POP Desbridamento instrumental conservador 
   POP Teste de sensibilidade monofilamento 

http://www.campinas.sp.gov.br/saude/


Manuais e Protocolos 

 
Área de Assistência Farmacêutica: 
 
Cartilha Plantas Medicinais Botica da Família (2019) 

                                          Fitoterápicos 
                                            

Vídeo  Aula Gel de PHMB:  
Disponível por email/ whatsapp 



Manuais e Protocolos 



Manuais e Protocolos 





Manuais e Protocolos 

QUAL O TIPO DESSA LESÃO E A MELHOR 
COBERTURA PARA SER UTILIZADA? 


















