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RESUMO

A continuidade do cuidado com feridas cirtrgicas no domicilio, local onde frequentemente ha
caréncia de informagdes, exige o emprego de estratégias que possibilitem o fortalecimento da
autonomia e autocuidado do paciente. As orientacdes planejadas para a alta hospitalar sdo de
responsabilidade do profissional enfermeiro e, quando bem realizadas, contribuem para a
transferéncia do cuidado. O que se observa frequentemente ¢ o repasse de uma grande
quantidade de informacdes em um curto espago de tempo, sem a checagem quanto ao
entendimento das orientacdes recebidas. Neste contexto, a construcdo de um material
acessivel, com linguagem simples pode ser um aliado aos pacientes portadores de feridas
cirtirgicas no momento da alta hospitalar. O presente estudo teve por objetivo construir um
material educativo do tipo folder, com informagdes claras e praticas necessarias ao cuidado
com feridas cirGrgicas no domicilio. Trata-se de um estudo metodolégico voltado a
constru¢ao de material com orientagdes para o cuidado de feridas cirargicas por cuidadores e
pacientes pods-hospitalizacao. A elaboragdo do conteudo do folder educativo se deu através de
revisdo de literatura em duas etapas, onde a primeira constituiu-se no levantamento de dados
cientificos sobre cuidados com pacientes portadores de feridas cirlrgicas; e a segunda
envolveu a investigagdo sobre estratégias de educacdo em saude e elaboragdo das sessdes
apresentadas no material. Ao propor a constru¢do do folder educativo, trés grandes eixos
norteadores para o cuidado de feridas cirurgicas foram considerados na confecg¢do do
material, quais sejam: Cuidado Diério, envolvendo a higiene das maos, limpeza da ferida e a
troca do curativo; Nutri¢do e Hidratacdo; e Preven¢ao de infec¢do e Manejo da dor. O método
empregado no estudo foi capaz de subsidiar a constru¢do do material educativo proposto.
Assim, o folder educativo construido oferece elementos tedricos importantes para os
cuidados necessarios com feridas cirlirgicas em ambiente domiciliar, por pacientes e

cuidadores.

Palavras-chave: Processo de Enfermagem; Feridas Cirurgicas; Material Educativo.



ABSTRACT

Continuing care for surgical wounds at home, a place where there is often a lack of
information, requires the use of strategies that enable the strengthening of patient autonomy
and self-care. The guidelines planned for hospital discharge are the responsibility of the
professional nurse and, when carried out well, contribute to the transfer of care. What is
frequently observed is the passing on of a large amount of information in a short space of
time, without checking whether the instructions received are understood. In this context, the
construction of an accessible material with simple language can be an ally for patients with
surgical wounds at the time of hospital discharge. The aim of this study was to create a
folder-type educational material, with clear and practical information necessary for the care
of surgical wounds at home. This is a methodological study aimed at creating material with
guidelines for the care of surgical wounds by caregivers and post-hospitalization patients.
The content of the educational folder was developed through a literature review in two stages,
where the first consisted of collecting scientific data on the care of patients with surgical
wounds; and the second involved research on health education strategies and preparation of
the sessions presented in the material. When proposing the construction of the educational
folder, three main guiding principles for the care of surgical wounds were considered when
creating the material, namely: Daily Care, involving hand hygiene, cleaning the wound and
changing the dressing; Nutrition and Hydration; and Infection prevention and Pain
management. The method used in the study was able to support the construction of the
proposed educational material. Thus, the educational folder created offers important
theoretical elements for the necessary care for surgical wounds in the home environment, by

patients and caregivers.

Keywords: Nursing Process; Surgical Wounds; Educational Material.
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INTRODUCAO

As feridas podem ser classificadas de acordo com o tempo de cicatrizagdo, como
agudas ou cronicas, sendo que, quando ocorre uma lesao, fisiologicamente da-se o inicio da
cicatrizacdo passando por trés etapas: inflamatoria, proliferacdo e a remodelagdo. As feridas
agudas seguem o processo de cicatrizacdo no seu tempo habil. Quando ndo ocorre esse
processo de forma sequencial, estagnado na fase inflamatoria, chamamos de ferida cronica,
podendo permanecer um longo periodo sob tratamento (Domingues et. al., 2022).

Sendo assim, a complexidade das feridas pode impactar negativamente na vida do
paciente e seus familiares, afetando diretamente a qualidade de vida e, consequentemente,
havendo falhas no autocuidado. O tratamento de feridas concentra-se em promover o
fechamento eficaz e funcional da lesdo, resultando em uma cicatriz esteticamente satisfatoria.
Esse processo ¢ dindmico, continuo, complexo e interdependente. Portanto, o tratamento visa
proteger as lesdes contra agentes externos fisicos, mecanicos ou bioldgicos, com o intuito de
prevenir ou reduzir os riscos de complicagdes (Monteiro et. al., 2021).

Nesse contexto, o enfermeiro pode desempenhar importante papel junto a pessoa
portadora de feridas e junto a familia, por meio do auxilio e da orientagdo no desempenho das
atividades de cuidado, tanto no hospital, quanto no momento da alta hospitalar, ou seja, no
retorno ao domicilio. Ademais, esse profissional pode contribuir na elucidacao dos aspectos
que envolvem o processo de cicatrizagao da ferida, no suporte emocional ao paciente e
cuidador e na utilizagdo da rede de atencao a saude.

A Resolugdo 567/2018 do Conselho Federal de Enfermagem (COFEN) regulamenta
a atuacdo da equipe de enfermagem no cuidado aos pacientes com feridas, sendo uma
conduta privativa do profissional enfermeiro. Entretanto, os profissionais devem buscar
autonomia, conhecimento e habilidades especificas para lidar com essa condi¢ao, levando em
consideragdo as particularidades de cada paciente. Além disso, estes profissionais possuem
um papel importante na construgdo e utilizagao de protocolos e métodos estruturados que, por
vezes, ajudam na padronizacdo dos atendimentos, organizacdo da assisténcia e respaldo
profissional (Rodrigues et al., 2021).

O Processo de Enfermagem (PE) ¢ um desses métodos estruturados, o qual inclui a
avaliagdo de enfermagem, diagnoéstico, planejamento, implementacdo e evolugdo. Tem sido
amplamente adotado na pratica clinica como um guia para fornecer cuidados de alta

qualidade (Santos et al., 2019). Através das etapas do PE, pode-se avaliar quais as



necessidades reais do paciente e assim desenvolver um plano de cuidados conforme seu
diagnéstico (Brandao; Albuquerque, 2020).

Portanto, o PE ¢ um instrumento que se faz necessario na assisténcia aos pacientes
portadores de feridas cirurgicas, pois guia a equipe de enfermagem possibilitando a
organizacao ¢ planejamento de cuidados direcionados a lesdao. Além disso, a etapa de
implementagdo do PE, mais especificamente, permite a orientagdo quanto aos cuidados
direcionados no domicilio, trazendo conforto, seguranca e bem-estar tanto para o paciente
quanto para os cuidadores (Trindade ef al., 2016) (Tiago; Gongalves; Santana, 2020).

Contextualizando as estratégias que envolvem a orientacao de cuidados no domicilio,
os materiais educativos constituem uma tecnologia de cuidado (Merhy; Onocko, 2002) que
potencializa as interven¢des de satde, pois, além de mediar de maneira acessivel o processo
de empoderamento dos sujeitos para promocao de sua saude, caracterizam-se como
ferramentas permanentes de cuidado, uma vez que podem ser consultadas em qualquer
tempo.

Assim, a criagdo de um material educativo com informagdes simplificadas e
acessiveis apresenta-se como uma estratégia promissora para fornecer orientagdes Uteis aos
portadores de feridas cirargicas, contribuindo para a compreensao ¢ aplicagao adequada dos
cuidados necessarios no domicilio. A busca por estratégias claras e acessiveis, que possam
ser compreendidas por pacientes e cuidadores leigos, torna-se fundamental para garantir um
tratamento eficaz e consistente.

A pergunta central que direciona esta investigacdo ¢: "Quais elementos devem
constituir a constru¢cdo de um material educativo sobre cuidados com feridas cirtrgicas no
domicilio, para pacientes e familiares leigos apds a hospitalizacdo?” Ao investigar essa
questdo, almeja-se construir um material informativo que auxilie no preenchimento de
lacunas quanto a abordagem convencional de cuidados com feridas cirurgicas no domicilio,

oferecendo orientacdes acessiveis para pacientes e cuidadores leigos.



2 OBJETIVO

2.1 Objetivo Geral
Construir um material educativo acessivel, do tipo folder, com informagdes claras e

praticas necessarias ao cuidado com feridas cirurgicas no domicilio.

2.1 Objetivos Especifico
- Relatar a construgdo de um folder educativo com orientagdes de enfermagem

necessarias ao cuidado com feridas cirurgicas no domicilio.



3. REVISAO DE LITERATURA

3.1 Assisténcia de enfermagem no tratamento de feridas cirargicas

As lesdes sdao representadas pela ruptura da pele, comprometendo suas fungdes de
protecdo, regulacdo e sensibilidade, e podem ser de diferentes etiologias (traumaticas,
cirargicas, ulceras, queimaduras, feridas oncologicas, entre outras). Quanto a complexidade,
podem ser classificadas como feridas simples, caracterizadas como superficiais, de pequena
extensao como escoriagdes, as quais possuem cicatrizagdao rapida e necessitam de cuidados
basicos; e feridas complexas, que geralmente envolvem multiplas camadas de tecido
(musculo, tenddes, ossos), possuem alto risco de infecgdo, demandam cuidados
especializados e podem estar associadas a doengas de base, dificultando todo o processo de
cicatrizagdo (Monteiro et al., 2021).

Em relagdo as feridas cirurgicas, resultantes de procedimentos cirurgicos com o uso
de instrumentos para se obter acesso as estruturas do corpo, podem ser divididas em feridas
limpas, as quais ndo envolvem contaminagdo, com baixo risco de infeccdo; feridas limpas
contaminadas, que ocorrem em um tempo inferior a 6 horas, podendo envolver contato com o
trato respiratdrio, gastrintestinal ou geniturinario, com risco moderado de infec¢do; feridas
contaminadas, com mais de 6 horas de exposicdo a material infeccioso; e feridas infectadas,
caracterizadas pela presenca de infecgdo (feridas traumaticas, aparelho respiratorio, digestivo
ou geniturinario) (Monteiro et al., 2021).

Quanto ao tipo de cicatrizagao, as feridas podem ser classificadas de trés formas, onde
a cicatriza¢do por primeira intengdo envolve a aproximagdo das bordas, comum em incisodes
cirargicas limpas, sem presenga de infec¢des; por segunda inteng¢do, podendo ocorrer em
lesdes com ou sem infeccao, sendo que ndo € possivel a aproximagdo das bordas e o processo
de cicatrizagdo ¢ realizado de dentro para fora; e terceira intengdo, que ocorre quando a ferida
¢ inicialmente mantida aberta para reduzir o risco de infeccdo e, posteriormente ao
tratamento, ¢ suturada (Tazima et al., 2008).

Contudo, complicacdes podem surgir durante o processo de cicatrizacdo € a mais
observada em feridas cirurgicas ¢ a deiscéncia, caracterizada pela ruptura da sutura e
afastamento das bordas. A deiscéncia pode ocorrer de forma parcial ou completa,
comprometendo o processo de cicatrizagdo e aumentando o risco de infec¢do (Freire; Lima;

Silva; Ramos; Souza, 2020).



O cuidado com feridas cirlirgicas envolve multiplos fatores, e um deles ¢ o
entendimento sobre as praticas desempenhadas para o ato de cuidar. Segundo Melo et al.,
(2023), tem-se dois tipos principais de cuidadores, sendo o formal e o informal. O formal
caracteriza-se por ser preparado e qualificado para desenvolver o cuidado domiciliar
seguindo as necessidades do individuo; ja o informal, geralmente um familiar, amigo ou
pessoa proxima ao paciente, na maior parte das vezes ndo possui capacitacio para o exercicio
do cuidado.

No contexto do cuidador informal, as orientagdes repassadas durante a hospitalizagao
e no momento da alta, por profissionais capacitados, visam auxiliar o cuidado no domicilio,
contribuindo para a minimizagao de eventos que possam interferir no processo de reabilitagao
do paciente (Melo et al., 2023). Através da educacdo em saude, profissionais podem trazer
meios simplificados e coerentes focalizando na prevengdo de agravos, para posteriormente
ampliar suas ag¢des (Souza; Wegner; Goroni, 2007). Ressalta-se, portanto, a importancia do
olhar holistico do enfermeiro, tanto para o cuidador quanto para a pessoa a ser cuidada.
Assim, a educagdo em saude deve oferecer caminhos para que o cuidador consiga cuidar de
si, € a partir disso cuidar do outro.

Atualmente a assisténcia aos pacientes portadores de feridas cirtrgicas tem sido
desafiadora, constituindo uma importante atribuicdo aos profissionais de saude. O
planejamento assistencial do cuidado com feridas deve ser organizado e construido a partir
dos processos de avaliagdo e, para isso, os enfermeiros devem ser capacitados nao apenas
para a realizagcdo da técnica, mas também possuir subsidio cientifico sobre qualquer decisao,
proporcionando uma assisténcia humanizada, individualizada, integral e baseada em
evidéncias (Serafim Rodrigues et. al., 2021).

O enfermeiro é o profissional responsavel por orientar e supervisionar a realiza¢ao
dos curativos, determinando muitas vezes o tipo de tratamento de acordo com a evolugao da
ferida, facilitando o processo de cicatrizagdao. Portanto, o profissional deve ter visdo clinica e
atentar-se aos pontos importantes que influenciam neste processo, considerando aspectos
individuais, sociais, sociodemograficos, familiares e psiquicos (Rodrigues, et. al.; Avelar,
2021).

Além do manejo de feridas, o profissional enfermeiro tem como responsabilidade
desenvolver estratégias de educacdo em satde que facilitem o entendimento dos pacientes e
seus cuidadores apds a alta hospitalar, garantindo que os mesmos sejam capazes de realizar o
curativo no domicilio e percebam pontos importantes durante todo o processo de cicatrizagao

(Gongalves, et al., 2024).



Entende-se, a partir disso, a importancia do enfermeiro buscar conhecimentos
especificos, tanto para tratar quanto para prevenir complicagcdes. Ao exercer a pratica
assistencial baseada em evidéncias cientificas, esse profissional torna-se capaz de oferecer
um suporte adequado que atenda todas as demandas do individuo, sendo estas fisicas e/ou
emocionais. Enquanto lider da equipe de enfermagem, o enfermeiro deve partilhar com seus
colegas de trabalho a importdncia de buscar atualizagdes sobre o cuidado com feridas,
mantendo uma constante constru¢do do conhecimento (Serafim Rodrigues, 2021).

De acordo com a Resolucdo do Conselho Federal de Enfermagem (COFEN)
567/2018, o procedimento de prevencao e cuidado as feridas deve ser executado no contexto
do Processo de Enfermagem (PE), atendendo-se as determinacdes da Resolugdo Cofen n°
358/2009 e aos principios da Politica Nacional de Seguranca do Paciente, do Sistema Unico

de Satde (COFEN, 2018).

3.3 Processo de Enfermagem

Segundo a Resolucdo N° 736 de 17 de janeiro de 2024, que dispde sobre a
implementagdo do PE, este deve ser utilizado de forma deliberada e sistematica, sendo um
método que organiza a assisténcia de Enfermagem, buscando melhorar e garantir a seguranga
e qualidade do cuidado prestado. Além disso, indaga o pensamento critico € o julgamento
clinico do Enfermeiro (COFEN, 2024).

Organizado em cinco etapas (Avalia¢ao; Diagnostico; Planejamento; Implementagao e
Evolucdo), interdependentes e complementares o PE, quando executado de forma correta e
continua, permite que o enfermeiro identifique as necessidades especificas do paciente e
desenvolva, de forma individualizada, intervengdes eficazes para promover a recuperacio e a
autonomia do paciente (Machado, et. al., 2021).

A primeira etapa compreende a Avaliacdo de Enfermagem, onde o Enfermeiro obtém
informagdes subjetivas (entrevista) e objetivas (exame fisico) do paciente. Essas informagdes
sdo determinantes para orientar as etapas seguintes do processo. A segunda etapa compreende
o Diagnostico de Enfermagem, que consiste na identificagao dos problemas reais e potenciais
que afetam o paciente, sendo responsabilidade do profissional julgar clinicamente as
informacodes obtidas (Almeida; Fortes; Santos; De Melo; Naziazeno, 2022).

Na terceira etapa tem-se o Planejamento de Enfermagem, que determina os resultados
esperados a partir da criacdo de um plano assistencial desenvolvido para o paciente. A quarta

etapa, que diz respeito a Implementagcdo de Enfermagem, consiste em colocar o planejamento



assistencial em acdo pela equipe de enfermagem. Na quinta e Gltima etapa est4d a Evolugdo de
Enfermagem, que avalia os resultados alcancados e permite a analise e revisao de todo o PE,
permitindo ajustes e garantindo que as necessidades do paciente sejam atendidas de forma
eficaz (Da Silva; Silva; Gonzaga, 2017).

Assim, ¢ fundamental destacar a importancia do PE, sendo uma ferramenta que
facilita o planejamento da assisténcia e a troca de informagdes entre profissionais,
contribuindo ndo s6 no cuidado e bem estar do paciente, mas também na autonomia do
profissional enfermeiro ( Dorneles, et. al., 2021).

Ao utilizar instrumentos que possibilitem padronizar orientagdes e cuidados com
feridas cirtrgicas, pode-se dizer que a fase de Implementa¢do de Enfermagem esta sendo
executada, proporcionando a organizacdo da assisténcia, além de respaldar as condutas

utilizadas pelos profissionais enfermeiros (Rodrigues, et. al., 2021).

3.4 Material educativo para o cuidado de feridas cirrgicas no domicilio

A educacdo em saude € um componente essencial para promover o autocuidado ¢ a
seguranca dos pacientes e seus cuidadores. A falta de alfabetizagdo em saude na populagao
pode ocasionar erros, principalmente devido a falhas na compreensdo de informagdes
repassadas pelos profissionais de satde, dificultando o processo de adesdo aos cuidados
recomendados (Costa, L. E. O.; Marinho, A. M. C. L.; Abreu, M. H. N. G., 2021). Os
materiais educativos, nesse contexto, constituem meios de acesso as informagoes de saude
simplificadas e objetivas, os quais buscam facilitar a compreensdo do publico a que sdo
destinados, potencializando o processo de ensino e aprendizado.

O material educativo deve ser utilizado como um instrumento de prevengdo e
promocao da saude, devendo suprir as necessidades e particularidades de cada individuo.
Quando bem elaborado, favorece a autonomia do paciente e/ou cuidador especialmente no
ambiente domiciliar (Frozza Salvi et al., 2020).

Entre as diversas formas de utilizarmos os materiais educativos, se sobressaem os
materiais impressos que, por sua vez, trazem a importancia da leitura através de algo palpavel
que pode ser consultado sempre que necessario, reafirmando informagdes passadas
oralmente. Por vezes, esses materiais auxiliam na diminui¢ao da recorréncia de internagdes,
melhoram a adesdo ao tratamento, a compreensdo aos sinais de alerta e a necessidade de
atendimento 1mediato, desde que apresentem uma linguagem acessivel e de facil

compreensao, evitando excesso de informagdes (Gongalves, et al.,2024).



O material educativo deve ser utilizado como um instrumento de prevengdao e
promog¢do da saude, devendo suprir as necessidades e particularidades de cada individuo.
Quando bem elaborado, favorece a autonomia do paciente e/ou cuidador especialmente no
ambiente domiciliar (Frozza Salvi et al., 2020).

As informagdes precisam ser de facil compreensao, para que nao sejam interpretadas
de forma precipitada e erronea. Por conta disso, se faz necessdrio antes de qualquer coisa
identificar o publico alvo e elencar os principais problemas, observando suas necessidades,
como valores, crencas, interesses € o nivel de conhecimento. Assim, as mensagens
conseguem ser passadas de forma clara e de facil compreensao.

Outro ponto importante ¢ a disposicdo dessas mensagens, deve-se pensar na
legibilidade do material, utilizando fontes e tamanhos que auxiliem na leitura, identificando
informacdes importantes através de fontes em negrito ou caixas de texto, evitando a mudanga
drastica entre elas, pois acabam tornando uma leitura cansativa e confusa.

A partir do momento que o individuo se depara com o material ¢ inevitavel que se
compreenda o assunto rapidamente, apenas identificando os elementos presentes na capa. A
utilizacdo de elementos visuais simples trazem maior comodidade aos olhos do que um
material com excesso de decoracdes. Para isso, deve-se pensar em um layout e design com
cores que se complementam, utilizando uma ordem logica e fragmentada. Tornando uma
ferramenta qtil e eficaz.

Dessa forma, nota-se a importancia do uso de intervengdes educativas para contribuir
positivamente no conhecimento de pacientes, cuidadores e familiares, promovendo confianca
para a realizacdo de tarefas simples no dia a dia e a tomada de decisdes de acordo com suas

condigoes e recursos (Ximendes, et. al., 2022).



4 METODO

4.1 TIPO DE ESTUDO

Trata-se de um estudo metodologico voltado a construgdo de um material com
orientacbes para o cuidado de feridas cirargicas por cuidadores e pacientes
poOs-hospitalizacdo. A pesquisa de desenvolvimento metodolégico desempenha um
importante papel em varias areas, especialmente na saude. Esse estudo se concentra na
construcao de instrumentos, procedimentos e metodologias, com o objetivo de garantir que as
ferramentas utilizadas em estudos e praticas profissionais sejam eficazes e confidveis
(Pasquali, 1998).

Inicialmente, compreendeu a realizagdo de uma revisdo da literatura sobre o objeto
de estudo e seus atributos. As bases conceituais deste estudo foram estabelecidas utilizando
fontes como periddicos, dissertagdes e teses. Essa abordagem diversificada visou ampliar o
escopo da pesquisa € minimizar vieses de interpretagao.

A partir das informacdes obtidas na literatura sobre o cuidado de feridas cirtirgicas
pos- hospitalizagdo, foi possivel construir os topicos e itens necessarios a confeccdo do
instrumento educativo, compreendendo também o planejamento do formato e sele¢do das
ilustragdes. A utilizagdo das estratégias metodologicas e do referencial tedrico adotado
orientou a elaboragcdo do material educativo de forma sistematica e com rigor metodologico,
como se descreve a seguir. O material depois de elaborado foi apresentado aos profissionais

enfermeiros da propria unidade possibilitando as adequacdes necessarias.

4.2 LOCAL DO ESTUDO E PERIODO DA COLETA DE DADOS

A pesquisa foi realizada no Hospital Regional do Oeste (HRO), localizado no
municipio de Chapecd, estado de Santa Catarina, no setor de Traumatologia e Ortopedia. Para
realizar a constru¢ao do material educativo referente aos cuidados com feridas cirargicas apos
hospitalizagao, fez-se necessario entender e buscar as necessidades e potencialidades do setor.

O municipio de Chapeco se localiza ao oeste do estado de Santa Catarina (SC), na
regido Sul do pais. De acordo com o Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica - IBGE
(2022), o municipio corresponde a uma area de 624,846 km? e com uma populacio estimada

em 254.785 habitantes.



Fundado em 1995, o HRO tem se destacado como um dos principais centros de
atendimento médico do oeste catarinense. A instituicdo ndo s6 atende a populacdo de
Chapeco, mas também diversas cidades da regido, abrangendo uma area consideravel do
estado e sendo referéncia em alta complexidade. O HRO oferece uma série de servigos
médicos e hospitalares, sendo Emergéncia e Urgéncia, Internacdo, Cirurgias, Exames,
Diagnosticos, Ambulatorios, Oncologia, Maternidade, etc. Conta também com equipe
multidisciplinar de profissionais de satde, incluindo médicos, enfermeiros, fisioterapeutas,
nutricionistas, psicologos e assistentes sociais. Além dos servigos médicos, 0o HRO mantém
parcerias com instituigdes de ensino, visando aprimorar o conhecimento ¢ a pratica hospitalar
(ALVF, 2006).

Em setembro de 2023 foi realizada uma visita ao setor mencionado anteriormente, €
em uma conversa com a Enfermeira Coordenadora, surgiu a necessidade de um material
educativo com linguagem acessivel para cuidadores e pacientes, referente ao cuidado com
feridas cirargicas. A constru¢do do material educativo foi desenvolvida na Universidade
Federal da Fronteira Sul (UFFS), Campus Chapeco, no Hospital Regional do Oeste e na

residéncia da pesquisadora proponente, no periodo de outubro a novembro de 2024.

4.3 PARTICIPANTES

Os participantes deste estudo foram compostos por 04 enfermeiros do setor, por
estarem habituados com o PE na pratica clinica do cuidado com portadores de feridas
cirurgicas e por participarem dos encontros promovidos pela COMPEnf (Comissdo do

Processo de Enfermagem).

4.4 CRITERIOS DE INCLUSAO E EXCLUSAO

Teve-se como critérios de inclusdo ser graduado em enfermagem, com atuagdo de no
minimo 1 ano no setor mencionado pelo estudo, e ter experiéncia em cuidados com feridas
cirargicas. Além disso, considerou-se a participacdo em, no minimo, trés encontros
promovidos pela COMPEnf (Comissdo do Processo de Enfermagem). Foram excluidos do
estudo os profissionais em periodo de férias, licenca e atestados no momento da coleta de

dados.



4.5 COLETA DE DADOS

A revisdao integrativa da literatura e a constru¢do do material educativo se deram
remotamente. A constru¢do do instrumento educativo envolveu a estruturagao do material de
maneira logica e acessivel, facilitando a leitura e compreensao. Isso incluiu a organizagdo em
secdes claras, como introducdo, materiais necessarios, passos para o cuidado de feridas
cirargicas, sinais de alerta e quando procurar a assisténcia em saude. Foram selecionadas
ilustragdes que complementam o texto, tornando as instru¢des visuais € ajudando na
compreensao.

Apds a confirmagdo de que atendiam aos critérios de inclusdo, foi feita uma
apresentacdo da pesquisa e metodologia, destacando riscos e beneficios. Apos o aceite, o
Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE) foi fornecido para a coleta das
assinaturas (Apéndice A).

Em seguida, visitas individuais foram realizadas para a apresentacdo do material aos
enfermeiros participantes visando as adequacdes necessarias. As informagdes obtidas serdo
armazenadas em um banco de dados sob responsabilidade da pesquisadora principal por um

periodo de cinco anos, garantindo o anonimato dos participantes, durante e apds o estudo.

4.6 DEVOLUCAO DOS DADOS

A devolugdo e divulgacdo dos dados obtidos se dara através de publicagdes em
periddicos cientificos, apresentacao de trabalhos em eventos da area da saude e enfermagem,

bem como aos grupos de pesquisa ao qual os pesquisadores estdo vinculados.

5 ASPECTOS ETICOS

Para a execucao deste estudo foram respeitados os principios éticos estabelecidos pela
Resolucdo n° 466/2012 do Conselho Nacional de Saude, que regulamenta os aspectos éticos
da pesquisa envolvendo seres humanos, e a Resolugdo do COFEN 564/2017 que dispde sobre
o codigo de ética dos profissionais de enfermagem. Aos participantes do estudo, foi entregue
o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (APENDICE A), sendo solicitada a
participagdo, assegurando o anonimato e o direito de desistir da pesquisa em qualquer
momento. Solicitou-se também a assinatura de aceite em integrar a pesquisa, ficando uma

copia com o pesquisador e outra com o participante do estudo (Brasil, 2012).



O esclarecimento foi feito em linguagem acessivel e incluiu os seguintes aspectos:

a) a justificativa, os objetivos e os procedimentos que serdo utilizados na pesquisa;

b) os desconfortos, riscos possiveis e os beneficios esperados;

c¢) os métodos alternativos existentes;

d) a forma de acompanhamento e assisténcia se necessario, assim como seus responsaveis;
e) a garantia de esclarecimentos antes, durante e apos o curso da pesquisa, sobre a
metodologia utilizada;

f) a liberdade dos sujeitos na recusa da participagdo ou retirada do seu consentimento, em
qualquer fase da pesquisa, sem penalizagdao alguma e sem prejuizo ao seu cuidado;

g) a garantia do sigilo que assegure a privacidade dos sujeitos quanto aos dados
confidenciais envolvidos na pesquisa;

O material transcrito constara em um banco de dados de posse da pesquisadora e do
orientador por um periodo de cinco anos e, apds esse periodo, os arquivos digitais serdo
apagados integralmente. O presente estudo estd inserido no macro projeto de pesquisa
intitulado “Desenvolvimento, validacdo e avaliacdo de tecnologias sustentadas pela
implanta¢ao/implementacdo do Processo de Enfermagem”, com aprovagdo no CEP da
Universidade do Estado de Santa Catarina sob o CAAE 11945519.6.0000.0118

Este macro projeto de pesquisa originou-se de demandas comuns dos cursos de
graduacdo em Enfermagem das Universidades parceiras, quais sejam: Universidade do
Estado de Santa Catarina (UDESC), Universidade Federal da Fronteira Sul (UFFS) e
Universidade Comunitaria da Regido de Chapeco (Unochapeco), conjuntamente ao Hospital
Regional do Oeste (HRO). Tem por objetivo criar tecnologias educativo-assistenciais para
implantar e implementar o Processo de Enfermagem como tecnologia do cuidado do
municipio de Chapec6/SC, mediante processos de intervengao a partir da instrumentalizagdo
de profissionais da enfermagem. A vigéncia deste macro projeto compreende o periodo entre

15/04/2019 e 31/12/2024.



6 RESULTADOS

Foram realizadas duas etapas de buscas em bases de dados, onde a primeira
constituiu-se do levantamento da producdo cientifica sobre os cuidados com pacientes
portadores de feridas cirtrgicas, e a segunda envolveu a investigagdo sobre estratégias de
educagdo em satude e elaboragdo de materiais educativos.

O material educativo desenvolvido para este estudo tem como finalidade fornecer
orientagdes claras e acessiveis para o cuidado domiciliar de feridas cirargicas em cicatrizagao
por primeira intengdo pods-hospitalizacdo. Foi intitulado "Cuidando da sua ferida cirirgica em
casa", sendo constituido de ilustragdes e as respectivas orientacdes diagramadas
proximalmente, com o objetivo de torna-lo atrativo e funcional. (Apéndice B)

O folder educativo foi organizado em trés seg¢des principais, compreendendo o
Cuidado Diario, com instru¢des sobre a higiene das maos, a limpeza da ferida e o passo a
passo da troca do curativo, com orientacdes detalhadas sobre cada etapa; a Nutricdo e
Hidratacdo, com foco na importancia de uma alimentacgao rica em proteinas e vitaminas que
contribuam para uma boa cicatrizagdo, além de reforcar a necessidade da ingestao de agua; e
Prevencao de Infeccdo e Manejo de Dor, onde apresenta-se os sinais de alerta de infeccdo e a
importancia de manter o controle da dor, ajudando a identificar precocemente situagdes que
exijam cuidados de um profissional.

Para a constru¢cdo do folder educativo, considerou-se trés aspectos fundamentais tais
como a linguagem, as ilustragdes e o layout. Para esse tipo de construg¢do, a linguagem
utilizada deve ser clara, objetiva e adequada ao nivel educacional da populagdo. Assim, o uso
de ilustragcdes associadas ao contetido escrito permite uma comunicagdo visual mais
agradavel e menos cansativa, estimulando o interesse pela leitura e fixagdo das informacgdes
(Pontes et al., 2020).

Para facilitar o entendimento, foi pensado em um design visual atrativo, buscando
imagens condizentes com as situagdes descritas e a utilizacdo de uma linguagem simples,

evitando termos técnicos e excesso de informacgdes. Foi considerada também a utilizacao de



fontes legiveis e cores que chamam aten¢do, sem correr o risco de sobrecarregar o material

impresso (Figura 1).

Figura 1 - Material Educativo (Frente)

PREVENGAO DE INFECGAO

EVITE TOCAR NA FERIDA: sempre
que possivel, evite tocar a ferida
para reduzir o risco de

QUANDO PROCURAR AJUDA?

PROCURE UM PROFISSIONAL DE
SAUDE SE PERCEBER ALGUM
DESSES SINAIS:

CUIDANDO DA

contaminacao;

SUA FERIDA
CIRURGICA EM
CASA

Aumento da Dor: Se a dor estiver

piorando, ao invés de melhorar:
MANTER A FERIDA PROTEGIDA:
mantenha a ferida coberta e evite
atividades que possam forcar a
ferida. Lembre-se: quando tomar
banho, cubra a ferida com um saco
plastico:

Vermelhidao e Inchago: Se a p
a ferida ficar muito
vermelha, quente ou inchada;

ao red

Febre: acima de

NAO RETIRAR OS PONTOS: apenas
um profissional de saude deve
removeé-los.

Abertura da Ferida: Se perceber
que a ferida esta abrindo.

SIGA TODAS AS ORIENTACOES
FORNECIDAS PELO PROFISSIONAL
DE SAUDE E RETORNE AO
SERVICO NA DATA AGENDADA, OU
QUANDO TIVER DUVIDAS.

Acad. Enf. UFFS Evelyn do Rosario
Professor Orientador: Dr. Alexander Garcia Parker

ALVF &

UNIVERSIDADE
FEDERAL DA
FRONTEIRA SUL

Fonte: elaborado pela autora, 2024.

Figura 2 - Material Educativo (Verso)

CUIDADO DIARIO ALIMENTAGAO E HIDRATACAO CONTROLE DA DOR

Manter uma alimentacéo saudavel * Evite mexer na ferida;

HIGIENE DAS MAOS: lavar bem as

ajudar na recuperacdo e

da ferida. Inclua

alimentos ricos em proteinas em sua
alimentagao, tais como:

maos utilizando agua e sabéo, antes
e depois de realizar o curativo.

Carnes Magras (sem gordura);
Ovos;

LIMPEZA DA FERIDA: retire o R [
3

curativo anterior e limpe os pontos Ui
da ferida com gaze umedecida em
soro fisiolégico num Unico sentido;
Nao esquega de limpar ao redor da
ferida também! Cubra a ferida com
gaze seca e feche com esparadrapo,
micropore ou atadura.

Assim como frutas e verduras.

Para manter uma boa hidratagéo.
nao se esqueca de beber entre 6 e 8
copos de agua diariamente.

TROCA DE CURATIVO: troque o
curativo  diariamente, conforme
orientagao do profissional de saude,
e sempre que estiver imido ou com
sujidade visivel, mantendo a ferida
coberta e seca;

NAO utilize produtos que nio
foram indicados por um
profissional!

* Se orientado. aplique uma
compressa fria perto da ferida
para reduzir inchago. Tenha
cuidado para ndo molhar o
curativo;

Use medicamentos apenas com
orientagdo médica;

IMPORTANTE: se a dor persistir,

procure o servigo de saude. o

CONTROLE DE SECREGAO

¢ E normal ter uma pequena
quantidade de secregéo clara ou
amarelada nos primeiros dias;

ATENGAO: secregdo com mal
cheiro, de cor verde, espessa ou em
grande quantidade pode indicar

infecgao!

Fonte: elaborado pela autora, 2024.



7 DISCUSSAO

Quando bem executadas, as a¢des realizadas para o cuidado no contexto das feridas
cirargicas no periodo de transicio do ambiente hospitalar para o domicilio, através do
planejamento para a alta, tém um importante papel no processo de reabilitagdo do paciente.
Observa-se, frequentemente, o enfermeiro como o profissional que assume essa
responsabilidade de planejar a alta e fornecer informagdes para o cuidado pos hospitalizacao,
fortalecendo a autonomia e o reconhecimento da profissao (Weber et al., 2019).

Objetivando assegurar a continuidade do cuidado no domicilio e, consequentemente,
evitar reinternagdes, o planejamento para a alta hospitalar deve ocorrer durante o periodo da
internacdo, garantindo orientacdes claras e acessiveis sobre o cuidado da ferida tanto para o
paciente quanto para o familiar ou cuidador (Izaias et al., 2014).

O que se observa na pratica, muitas vezes, ¢ o foco no cuidado durante a internagao.
O planejamento para a alta, que deveria ser realizado durante esse periodo, ¢ substituido por
um grande volume de informagdes fornecidas de uma s6 vez e de forma rapida no momento
da alta hospitalar, podendo gerar duvidas posteriores. Se as informagdes ndo foram
repassadas por escrito, pode-se ter um agravante ainda maior, pois dificultam a compreensao,
memorizagao e favorecem a ocorréncia de erros (Martins et al., 2013).

A Organizagdo Mundial da Saude (OMS) define adesdo terapéutica como “o grau de
correspondéncia e concordancia do paciente com as recomendagdes do enfermeiro ou de
outro profissional da satide no que se refere a ingestao de medicamentos, seguimento da dieta
e mudangas nos habitos de vida” (Who, 2003). Esse conceito remete a importancia da
colaboragdo entre o paciente e o profissional na continuidade do plano de cuidados, inclusive
no periodo pos-hospitalizagao.

Assim, o uso crescente de recursos para a educagcdo em saude, como ¢ o caso dos
materiais educativos impressos, possibilita além da interagdo entre o profissional, paciente e
seu cuidador, o fornecimento de orientacdes sobre os cuidados inevitaveis, através de
linguagem acessivel e abordagem de temas necessarios para o cuidado de feridas cirurgicas
no domicilio.

Complementarmente, as tecnologias educativas, como por exemplo os folders de
orientacdo, consistem em estratégias importantes para o empoderamento dos pacientes e de
seus cuidadores. Com a sua utilizagdo, proporciona-se rapido acesso ao conhecimento
relacionado a sua condicdo clinica, contribuindo para a continuidade do cuidado e boa

recuperagao (Pontes et al., 2020).



Ao propor a construgdo de um folder educativo, trés grandes eixos norteadores para o
cuidado de feridas cirurgicas foram considerados na confeccdo do material, quais sejam:
Cuidado Diario, envolvendo a higiene das maos, limpeza da ferida e a troca do curativo;
Nutri¢ao e Hidratacao; e Prevencao de infec¢ao e Manejo da dor.

O cuidado diario no domicilio deve proporcionar seguranga ao paciente, ou seja,
significa tomar uma série de medidas que evitem complicagdes relacionadas aos cuidados de
saude realizados pelos cuidadores e também pelos profissionais de saide. Nesse contexto, a
higienizacdo das maos consiste no primeiro passo para se evitar contaminagdes, sendo a
forma mais economica de prevenir complicagdes. Deve-se levar como habito lavar as maos
utilizando 4gua e sabdo, apds tossir ou espirrar, apds usar o banheiro, antes das refei¢des, ao
tocar superficies comuns e principalmente ao cuidar de um familiar. Através de rotinas
simples como essa, pode-se evitar a transmissdao de doencas e a reducdao de infec¢des
(Gonsalves, R. M. V. et al., 2021)

Os cuidados diarios possibilitam ainda avaliar o processo de evolugdo da ferida
cirargica do paciente, permitindo identificar precocemente indicios de complicagdes tais
como hematomas, infecgdes e deiscéncias, 0 que permite intervir rapidamente. Para que isso
ocorra, ¢ necessario que o cuidador seja bem orientado por um profissional enfermeiro, e que
rotineiramente seja supervisionado para garantir que o cuidado seja eficaz e de qualidade,
podendo resultar em uma boa evolugdo cicatricial (Gonsalves, R. M. V. et al., 2021) .

Com isso, para que ocorra a cicatrizagdo de forma adequada e sem intercorréncias, €
necessario que o curativo seja manuseado corretamente, através da avaliacdo da necessidade
de troca, utilizacdo da técnica limpa e realizacdo da limpeza da ferida nas primeiras 48 horas
com solugdo fisiolégica. Complementarmente, enfatiza-se que o uso da solucdo fisioldgica
para a limpeza de feridas cirtirgicas ndo interfere no processo fisioldgico da cicatriza¢do, ndo
havendo portanto indicios de reagdes alérgicas e lesdo dos tecidos, mantendo a microbiota
bacteriana normal da pele (Albuquerque Brandao, M. G. S.; Coelho, E. M.; Araugjo, T. M.,
2022).

As trocas dos curativos devem acontecer regularmente se observado umidade e/ou
sujidades, recordando da importancia da lavagem de maos antes e depois de realizar o
curativo para evitar qualquer tipo de contaminagdo durante o processo (Romanzini et. al.,
2010).

O segundo eixo presente no folder diz respeito a nutricdo e hidratagdo do paciente,
considerando que o processo de recuperacdo e cicatricial depende significativamente do

estado nutricional e energético do individuo. Seu organismo passa a depender do suporte



calorico, de proteinas que auxiliam na proliferagao de fibroblastos, revascularizagdo e sintese
de colageno. Carboidratos que sdo considerados a fonte primaria de energia e vitaminas que
ajudam na resposta inflamatéria e fungdo imunologica (Miranda, L., 2023).

A falta desses nutrientes ¢ o excesso de alimentos ricos em acglcares e gorduras
podem acarretar no atraso da recuperacao tecidual, consequentemente interferindo na
evolugao cicatricial (Miranda, L., 2023).

A infec¢do ocorre devido ao desenvolvimento e a multiplicagdo de microrganismos,
como virus, bactérias, protozodrios e fungos, responsaveis em desencadear infeccdes e até
mesmo doengas infecciosas (BUSH, 2024). Durante o processo infeccioso ocorrem algumas
manifestagdes clinicas, principalmente na lesdo, como o surgimento de rubor, calor, dor,
edema e perda de funcdo (Jacauna, 2024).

Dentre essas manifestacoes clinicas, a dor muitas vezes € inevitavel. A avaliagdao da
dor faz parte do Processo de Enfermagem, sendo uma manifestacdo que merece atengdo e
cuidado. Que através da avaliagdo do paciente se faz necessario observar pontos importantes
como intensidade, duracdo, localizacdo e fatores que influenciam na melhora ou piora da dor
(HSPA, 2011). Do mesmo modo, ficar atento se a dor for persistente e junto dela apresentar
outros sinais, como secre¢ao purulenta caracteristica, odor fétido, hipertermia, hiperemia,
calor local e edema, pois podem indicar infec¢do. Esses sinais quando percebidos com
antecedéncia podem evitar maiores complica¢des (Baratieri; Sangaleti; Trincaus, 2015).

Desta forma faz-se necessario atentar-se ao manejo da dor, que por vezes € inevitavel
apds uma intervencao cirargica, sempre que houver dor hé a necessidade de avaliagdo para
descobrir sua causa e utilizar meios para que seja tratada. A dor ¢ uma das principais causas
de sofrimento e por conta disso, deve-se utilizar analgesia prévia seguindo prescricdo médica,
antes de manusear a incisdo, prevenindo dores e incomodos desnecessarios.

As enfermeiras do setor de Traumatologia, com sua experiéncia pratica no cuidado de
pacientes no pos-operatdrio com feridas cirurgicas de primeira intencdo, contribuiram
significativamente para este estudo, pois ao apresentar o material educativo em primeira mao
para ressalvas, foi observado ajustes necessarios para que houvesse melhor entendimento por
parte do publico alvo. Suas observacgdes refor¢caram a importancia da educagao em satde e a
continuidade do cuidado.

Das modifica¢des sugeridas pelas enfermeiras, destacou-se a importancia de trazer o
momento correto de realizar a troca do curativo, sendo sempre que houvesse a presenga de
sujidades e umidade. Outro ponto destacado, foi a clareza em que ocasido era necessario a

lavagem de maos, sendo antes e depois da realizagdo do curativo.



As informacdes selecionadas para constar no material devem ser realmente
indispensaveis para que seja significativo, atrativo, conciso e objetivo. E importante, ainda, o
emprego de imagens e fotos correlacionadas com as informagdes textuais, como forma de
ilustrar o manual educativo, estimular a sua leitura e facilitar o seu entendimento, uma vez
que transformam informacgdes textuais em linguagem visual (PONTES et al, 2020; CRUZ et
al, 2020; CRUZ et al, 2020).

Diante disso, percebe-se a importancia do desenvolvimento de materiais educativos
para auxiliar no cuidado com pacientes portadores de feridas cirtrgicas. E através desses
instrumentos que o profissional enfermeiro consegue instigar que o paciente e/ou familiar se
envolva ativamente nos cuidados. Este estudo também contribuiu para o fortalecimento da
implementagdo do Processo de Enfermagem, como também a importancia do profissional
enfermeiro manter-se dentro das atualizagdes que se referem ao cuidado.

Este estudo apresentou como limitacdo a amostragem de profissionais, por estar
direcionado a um setor de um hospital publico. Portanto, sugere-se que estudos posteriores
possam abranger outros setores que acomodam pacientes portadores de feridas cirargicas por

primeira intencao.



8 CONSIDERACOES FINAIS

As orientagdes disponibilizadas pelos enfermeiros sdo essenciais tanto durante a
internacdo quanto no momento da alta hospitalar. Quando bem sucedidas, favorecem o
autocuidado, aumentam a adesao ao tratamento e reduzem as taxas de reinternacao.

O método empregado no estudo foi capaz de subsidiar a constru¢do do material
educativo proposto. Assim, o folder educativo construido oferece elementos tedricos
importantes para os cuidados necessarios com feridas cirirgicas em ambiente domiciliar,
pelos pacientes e cuidadores. Consiste em estratégia de educacdo em satde desenvolvida
através de ferramenta que possibilita comunicacao clara e objetiva, com o uso de ilustracdes e
linguagem acessivel, contribuindo para o entendimento das informagdes necessarias a serem
repassadas no momento da alta hospitalar.

A principal limitacdo do estudo compreendeu a ndo realizagdo da validacdao de
conteudo do folder educativo construido, com o rigor metodoldgico inerente ao processo,
envolvendo pacientes e profissionais, o que demandaria um aporte de tempo
significativamente maior.

Espera-se, portanto, que este trabalho possa contribuir para que profissionais de saude
utilizem tecnologias educativas para a adocdo de boas praticas de saude voltadas ao cuidado

de pessoas portadoras de feridas cirargicas no domicilio.
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APENDICE A — TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO (TCLE)

Vocé estd sendo convidado(a) a participar do projeto de pesquisa intitulado
“Construcao de Folder Educativo para o Cuidado de Feridas Cirurgicas no Domicilio”,
desenvolvido pela académica de Enfermagem da Universidade Federal da Fronteira Sul
Evelyn do Rosario (Pesquisadora principal), sob orientagdo do Prof. Dr. Alexander Garcia
Parker (Pesquisador responsavel). O projeto de pesquisa tem como objetivo construir um
material educativo acessivel, do tipo folder, visando fornecer informagdes claras e
orientagdes praticas necessarias ao cuidado com feridas no domicilio.

Enquanto pesquisadores, cumpriremos os termos da resolucdo 466/12.2. e o (a)
convidamos a participar deste estudo por meio de: a) contribuicdo com suas experiéncias e
sugestoes sobre os aspectos a serem considerados no material educativo.

A presente pesquisa ndo apresenta riscos fisicos, emocionais ou psicoldgicos aos
participantes. O beneficio serd a constru¢do de um material que contribuird na melhoria na
qualidade de vida e na eficicia dos tratamentos para pacientes com feridas, o que podera
impactar positivamente na assisténcia prestada aos pacientes e na organizacao do trabalho de
enfermagem.

As informagdes coletadas durante esta pesquisa serdo mantidas em sigilo e utilizadas
apenas para fins cientificos. Os dados dos participantes nao serdo divulgados em nenhuma
etapa da pesquisa, garantindo total anonimato. A participagdo ¢ voluntaria, portanto, vocé
poderd desistir de participar a qualquer momento, sem necessidade de justificativas, e sem
prejuizos em sua atuagdo profissional.

Os resultados serdo divulgados em eventos e/ou publicacdes cientificas, mantendo
sigilo dos dados pessoais. Caso concorde em participar, uma via deste termo ficard em seu
poder a partir da sua assinatura. O presente estudo esta inserido no macro projeto de pesquisa
intitulado “Desenvolvimento, validacdo e avaliacdo de tecnologias sustentadas pela
implantacdo/implementacdo do Processo de Enfermagem”, com aprovacdo no CEP da

Universidade Federal da Fronteira Sul sob o CAAE 11945519.6.0000.0118.

informado(a) dos objetivos, procedimentos, riscos e beneficios desta pesquisa, conforme
descritos acima.
Compreendendo tudo o que foi esclarecido sobre o estudo a que se refere este

documento, concordo com a participagdo no mesmo. Estou ciente de que receberei uma



copia deste termo de consentimento assinado.

Assinatura do participante Assinatura do pesquisador principal

Chapeco, de de 2024

Os pesquisadores colocam-se a disposi¢ao para quaisquer esclarecimentos no

decorrer do estudo pelos enderecos informados neste termo ou pessoalmente.

Pesquisador responsavel: Prof. Dr Alexander Garcia Parker
Telefone para contato: (49) 99934-4467

E-mail: alexander.parker@uffs.edu.br

Pesquisador principal: Evelyn do Rosario

Telefone para contato: (49) 9 8874-0068

E-mail: evelyn.rosario@estudante.uffs.edu.br



PREVENGCAO DE INFECCAO

EVITE TOCAR NA FERIDA: sempre
que possivel, evite tocar a ferida
para reduzir o risco de
contaminacao:

MANTER A FERIDA PROTEGIDA:
mantenha a ferida coberta e evite
atividades que possam forcar a
ferida. Lembre-se: quando tomar
banho, cubra a ferida com um saco
plastico:

NAO RETIRAR OS PONTOS: apenas
um profissional de saude deve
remové-los.

Acad. Enf UFFS Evelyn do Rosario
Professor Grientador: Dr. Alexander Garcla Parker

.
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APENDICE B - FOLDER

QUANDO PROCURAR AJUDA?

PROCURE UM PROFISSIONAL DE
SAUDE SE PERCEBER ALGUM
DESSES SINAIS:

Aumento da Dor: Se a dor estiver
piorando, ao inveés de melhorar;

Vermelhiddo e Inchago: Se a pele
ao redor da ferida ficar muito
vermelha, guente ou inchada:

Febre: acima de 37.8°C;

Mudang¢a na Secre¢ao: Se o
liguido que sai da ferida tiver mau
cheiro, estiver verde, espesso, ou em
grande quantidade;

Abertura da Ferida: Se perceber
que a ferida esta abrindo.

SIGA TODAS AS ORIENTAGOES
FORNECIDAS PELO PROFISSIONAL
DE SAUDE E RETORNE AQ
SERVICO NA DATA AGENDADA. OU
QUANDO TIVER DUVIDAS.

Fonte: elaborado pela autora, 2024.

CUIDANDO DA
SUA FERIDA
CIRURGICA EM
CASA




CUIDADO DIARIO ALIMENTAGAO E HIDRATAGCAO
Manter uma alimentacao saudavel
pode ajudar na recuperagdao e
cicatrizagcdo da ferida. Inclua
alimentos ricos em proteinas em sua
alimentacao, tais como:

HIGIENE DAS MAOS: lavar bem as
maos utilizando agua e sabao, antes
e depois de realizar o curativo.

Carnes Magras (sem gordura);

Ovos; - .‘A

Feijao:;

LIMPEZA DA FERIDA: retire o
curativo anterior e limpe os pontos
da ferida com gaze umedecida em
soro fisiolégico num Unico sentido;
Nao esqueca de limpar ao redor da
ferida também! Cubra a ferida com
gaze seca e feche com esparadrapo,
micropore ou atadura.

Leite.

Assim como frutas e verduras.

Para manter uma boa hidratagao,
ndo se esqueca de beber entre 6 e 8
copos de agua diariamente

TROCA DE CURATIVO: troque o
curativo diariamente, conforme
orientacdo do profissional de saude,
e sempre que estiver Umido ou com
sujidade visivel, mantendo a ferida
coberta e seca;

NAO utilize produtos que nio
foram indicados por um
profissional!

Fonte: elaborado pela autora, 2024.

CONTROLE DA DOR
* Evite mexer na ferida:;

* Se orientado. aplique uma
compressa fria perto da ferida
para reduzir inchago. Tenha
cuidado para ndo molhar o
curativo;

* Use medicamentos apenas com
orientagao médica;

IMPORTANTE: se a dor persistir,
procure o servico de saude. =
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CONTROLE DE SECREGCAO

* E normal ter uma pequena
guantidade de secregac clara ou
amarelada nos primeiros dias:

ATENGAO: secrecdo com mal
cheiro, de cor verde, espessa ou em
grande qguantidade pode indicar
infecgao!




