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RESUMO 
Introdução: Os profissionais de saúde vêm elaborando rotinas cada vez mais aperfeiçoadas de 
cuidados com a pele, mucosas e as feridas, buscando adequá­las às melhores práticas clínicas 
e  aos  diversos  ambientes  de  cuidado  de  pacientes.  A  estruturação  dessas  rotinas  exige 
consideração e reflexão cuidadosa, para que elas  incorporem tanto a arte como a ciência do 
cuidado com as  feridas. Objetivos:  Levantar através  da  literatura  sobre o assunto, diferentes 
técnicas de curativo realizadas por profissionais de enfermagem. Metodologia: Este trabalho foi 
realizado  em  março  de  2007,  mediante  levantamento  bibliográfico  nos  locais  de  acervo  de 
livros  da  UFPB.  Resultados:  Os  resultados  encontrados  na  literatura  demonstraram  que  o 
procedimento técnico para a realização de curativos é diferenciado entre autores pesquisados 
e  necessitam  ser  padronizado  para  direcionar  as  condutas  de  enfermagem.  A  técnica  e  os 
materiais  utilizados  para  execução  dos  curativos,  são  fatores  essenciais  que  devem  ser 
observados quanto à escolha adequada do produto para o tratamento. Quando as feridas são 
abertas e colonizadas por bactérias, devem­se usar luvas limpas (não esterilizadas) durante os 
cuidados,  exceto  quando  a  prescrição  especifique  a  necessidade  de  condições  estéreis.  O 
propósito do curativo é propiciar ambiente ótimo para a cicatrização através de condições que 
promovam  a  mesma.  Para  os  cuidados  de  feridas,  usa­se  a  técnica  limpa  ou  estéril, 
dependendo do protocolo da instituição e da prescrição médica. A limpeza de uma lesão pode 
ser feita através da utilização de gaze umedecida, em casos de incisões e/ou para remoção de 
tecidos  desvitalizados  de  lesões  abertas,  ou  jatos  finos  de  solução  fisiológica.  Nos  demais 
casos recomendam­se a  lavagem abundante do  local com pequenos  jatos com o objetivo de 
prevenir danos por  fricção aos  tecidos de granulação e epitelização. Conclusão: A  técnica de 
curativo deve seguir os preceitos da lavagem das mãos antes a após a realização do mesmo; 
utilizar sempre material estéril; não falar próximo a ferida e ao material esterilizado; manter os 
drenos em posições que possam ser mais efetivos, livres de dobras e curvas; os coletores de 
drenagem devem ser colocados em plano inferior ao do paciente; usar sempre a técnica do não 
tocar  a  ferida  a  qual  consiste  em  tocar  a  incisão  exclusivamente  com  pinças  e/ou  luvas 
estéreis;  as  mesmas  pinças  de  um  pacote  de  curativo  não  poderão  ser  usadas  para  outro 
curativo no mesmo paciente, exclusivamente se forem seguidos o princípio do menos para o 
mais contaminado, no mesmo momento. 
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