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RESUMO

Introdução: As feridas são alterações na integridade da pele que

podem apresentar diferentes causas e graus de comprometimento

tecidual, sendo classificadas como agudas ou crônicas, estas últimas

caracterizadas pela dificuldade no processo de cicatrização mesmo

diante de tratamento adequado. Objetivo: Analisar o conhecimento

dos profissionais da enfermagem quanto à avaliação e cuidado das

feridas de maior ocorrência nas Unidades de Estratégia de Saúde da

Família. Método: Estudo quantitativo, transversal e descritivo com

enfermeiros e técnicos das ESFs de um município do sul de Minas

Gerais, que utilizou um questionário para avaliar o conhecimento

sobre feridas e uso de protocolos. A amostra foi de 16 enfermeiros e

23 técnicos, com análise dos dados em Excel por tabelas e gráficos,

garantindo sigilo, anonimato e cumprimento das normas éticas

após aprovação do Comitê de Ética. Resultados: Participaram da

pesquisa 38 profissionais de enfermagem, sendo 14 enfermeiros e 24

técnicos, atuantes em Estratégias de Saúde da Família de um

município de médio porte do Sul de Minas Gerais. Inicialmente,

foram identificados 52 profissionais elegíveis e, após recusas, obteve-

se a amostra final. A úlcera venosa foi o tipo de ferida mais frequente

(31%), seguida pelo pé diabético (28%). O Diabetes Mellitus foi a

comorbidade mais citada (36%). Embora 52% dos participantes

tenham relatado a existência de protocolo institucional para

avaliação e tratamento de feridas, 36% afirmaram nunca utilizá-lo

rotineiramente. Quanto à capacitação, 37% consideraram-se

totalmente capacitados, enquanto 31% relataram necessidade de

atualização profissional. Conclusão: O estudo permitiu identificar

aspectos do conhecimento e da atuação dos profissionais de

enfermagem no manejo de feridas, evidenciando a necessidade de

aprimorar a utilização dos protocolos institucionais e a atualização

profissional. Embora parte dos participantes se considere



capacitada, os resultados apontam oportunidades de melhoria na

assistência às pessoas com feridas na Estratégia de Saúde da

Família.

Palavras-chave: Feridas; Enfermagem; Cicatrização; Cuidados de

Enfermagem; Atenção Primária à Saúde.

ABSTRACT

Introduction: Wounds are alterations in skin integrity that may arise

from various causes and involve differing degrees of tissue

impairment. They are classified as either acute or chronic—the latter

being characterized by a difficult healing process, even when

appropriate treatment is provided. Objective: To analyze the

knowledge of nursing professionals regarding the assessment and

care of wounds most frequently encountered in Family Health

Strategy (FHS) units. Method: A quantitative, cross-sectional,

descriptive study was conducted with nurses and nursing

technicians working in FHS units in a municipality in southern Minas

Gerais. A questionnaire was used to assess their knowledge

regarding wounds and the use of clinical protocols. The sample

consisted of 16 nurses and 23 nursing technicians. Data were

analyzed using Excel (via tables and charts), with strict adherence to

confidentiality, anonymity, and ethical standards, following approval

by the Research Ethics Committee. Results: A total of 38 nursing

professionals—14 nurses and 24 nursing technicians—participated in

the study; all were employed within Family Health Strategy units in a

medium-sized municipality in southern Minas Gerais. Initially, 52

professionals were identified as eligible; after accounting for those

who declined to participate, the final sample was established.

Venous ulcers were the most common type of wound (31%), followed

by diabetic foot ulcers (28%). Diabetes mellitus was the most

frequently reported comorbidity (36%). Although 52% of the



participants indicated the existence of an institutional protocol for

wound assessment and treatment, 36% stated that they never use it

as part of their routine practice. Regarding training, 37% considered

themselves fully qualified, while 31% reported a need for professional

development. Conclusion: The study identified aspects of the

knowledge and practice of nursing professionals in wound

management, highlighting the need to improve the use of

institutional protocols and to pursue professional development.

Although some participants consider themselves qualified, the

results point to opportunities for improving care for individuals with

wounds within the Family Health Strategy.

Keywords: wounds; nursing; woundhealing; nursingcare; Primary

Health Care.

1. INTRODUÇÃO

A ferida pode ser classificada, ainda, conforme outros parâmetros,

tais como tempo de duração. É aguda quando o tempo e as fases de

cicatrização acontecem em um tempo previsto entre oito e doze

semanas, a depender da extensão da ferida e da perda tecidual. Já

as feridas consideradas crônicas são aquelas que, mesmo recebendo

tratamento adequado, sofrem falha no processo cicatricial em

quatro semanas. Essas feridas demandam intervenções específicas

para que a cicatrização aconteça (Borges; Lima, 2024).

As feridas crônicas acometem cerca de 5 milhões de brasileiros e

representam um importante desafio para o sistema de saúde, com

implicações como tempo prolongado de tratamento, necessidade

de múltiplos tipos de cobertura e aumento dos custos com insumos,

tanto em ambiente hospitalar quanto domiciliar (Silva et al., 2023).

Além dos impactos relacionados ao tratamento, essas lesões podem



interferir diretamente na qualidade de vida dos pacientes,

repercutindo no bem-estar físico, emocional e social e exigindo

cuidados contínuos e acompanhamento sistemático.

Diante do cenário de feridas crônicas, a Atenção Primária à Saúde

(APS) desempenha papel essencial como porta de entrada dos

usuários do Sistema Único de Saúde (SUS), promovendo ações

territorializadas, integrais e contínuas. Nesse nível de atenção,

destaca-se o acompanhamento de pacientes com feridas crônicas,

considerando a necessidade de monitoramento sistemático,

intervenções precoces e continuidade do cuidado (Azevedo, 2022). A

ocorrência frequente dessas lesões nas Unidades de Estratégia de

Saúde da Família (ESF) demanda uma assistência qualificada,

considerando as necessidades individuais dos usuários e as

particularidades relacionadas ao processo de cicatrização.

Segundo Anjos (2022), a enfermagem desempenha um papel

importantíssimo no que se refere ao bem-estar e ao cuidado de

feridas dos pacientes nas Unidades de Estratégia de Saúde da

Família (ESF). O enfermeiro detém autonomia para realizar o

cuidado de feridas em geral, atuando de forma ativa na avaliação e

evolução das lesões de cada paciente, desde as mais simples até as

mais complexas, utilizando coberturas convencionais ou

tecnológicas, conforme a necessidade apresentada. Nesse contexto,

o conhecimento técnico-científico dos profissionais de enfermagem

constitui um elemento fundamental para a avaliação adequada das

lesões, definição das condutas e acompanhamento da evolução do

paciente.

A atuação do enfermeiro no cuidado a pacientes com feridas é

reconhecida como competência essencial, abrangendo ações de



prevenção, avaliação, identificação precoce, prescrição de cuidados e

acompanhamento da evolução das lesões. Compete ao profissional

instituir condutas terapêuticas adequadas, com o objetivo de

favorecer o processo de reparação tecidual, reduzir o tempo de

cicatrização e minimizar possíveis complicações. Dessa forma,

evidencia-se a necessidade de conhecimento para o manejo integral

de feridas, considerando a complexidade dessa demanda

assistencial (Brasil, 2025).

Entretanto, a assistência aos pacientes com feridas pode ser

influenciada por diferentes fatores, como a inadequada

infraestrutura dos serviços de saúde, a escassez ou ausência de

materiais e coberturas apropriadas, bem como a insuficiência de

ações de educação permanente e continuada voltadas ao manejo

das feridas. Soma-se a esses aspectos a influência de fatores

intrínsecos e extrínsecos que interferem diretamente no processo

cicatricial. Tais circunstâncias podem resultar no prolongamento do

tempo de tratamento, aumento do risco de complicações e impacto

negativo na qualidade de vida e no bem-estar do paciente.

Nesse cenário, a utilização de protocolos e a capacitação dos

profissionais constituem aspectos relevantes para a organização da

assistência e para a adoção de condutas fundamentadas em

conhecimento técnico-científico. Estudos realizados em Minas

Gerais evidenciam a relevância dessa temática. Cruz (2023), ao

avaliar a prevalência de feridas crônicas em um município da região

central de Minas Gerais, observou o impacto dessas lesões na saúde

dos usuários e destacou o papel do enfermeiro na conduta

assistencial. De forma semelhante, Costa et al. (2022), ao

investigarem o conhecimento de enfermeiros da Zona da Mata

Mineira sobre o tratamento de feridas crônicas na Atenção Primária



à Saúde, apontaram a necessidade de capacitação continuada para

fortalecer a avaliação, prevenção e intervenção diante desses

agravos.

Além disso, torna-se essencial conhecer o perfil epidemiológico e

clínico dos pacientes atendidos, considerando aspectos como

condições de saúde, características sociodemográficas e contexto de

moradia. A análise desses elementos pode contribuir para o

planejamento da assistência, orientar a abordagem terapêutica,

favorecer o manejo adequado das lesões e auxiliar na escolha de

coberturas compatíveis com as necessidades individuais,

promovendo um cuidado mais efetivo e integral (Silva, 2021).

Diante da frequência das feridas como demanda de cuidado na

Atenção Primária e da necessidade de uma assistência qualificada,

surge a necessidade de compreender como os profissionais de

enfermagem estão preparados para realizar a avaliação e o cuidado

dessas lesões. Nesse contexto, torna-se relevante investigar o

conhecimento dos profissionais, os tipos de feridas de maior

ocorrência e a utilização de protocolos nas Unidades de Estratégia

de Saúde da Família. A compreensão desses aspectos pode

contribuir para o reconhecimento de possíveis necessidades de

capacitação e para o aprimoramento da assistência prestada aos

usuários, fortalecendo práticas mais seguras e fundamentadas em

evidências.

Portanto, o objetivo da pesquisa foi analisar o conhecimento dos

profissionais da enfermagem quanto à avaliação e ao cuidado de

feridas de maior ocorrência nas Unidades de Estratégia de Saúde da

Família, bem como identificar os tipos de feridas mais frequentes e

verificar a utilização de protocolos para o manejo dessas lesões.



2. METODOLOGIA

Quanto à abordagem metodológica, o presente estudo caracteriza-

se como uma pesquisa quantitativa, descritiva e transversal. A

abordagem quantitativa permite a obtenção e análise de dados

numéricos relacionados ao fenômeno investigado. O caráter

descritivo possibilita apresentar e caracterizar determinado

fenômeno ou realidade, enquanto o delineamento transversal

consiste na coleta de dados em um período específico, permitindo

analisar o fenômeno em determinado momento. Segundo Bicalho

et al. (2022), o estudo descritivo e transversal possibilita descrever e

compreender características relacionadas ao fenômeno investigado

em um contexto e período determinados.

A pesquisa foi realizada em 16 unidades de Estratégia de Saúde da

Família (ESF) de um município de médio porte localizado no Sul de

Minas Gerais, com população aproximada de 80.000 habitantes. O

público-alvo foi composto por profissionais de enfermagem

atuantes nas unidades de ESF, sendo a população constituída por 19

enfermeiros e 33 técnicos de enfermagem. Considerando erro

amostral de 10% e nível de confiança de 90%, a amostra foi composta

por 16 enfermeiros e 25 técnicos de enfermagem, totalizando 41

participantes. Ao final da coleta de dados, participaram efetivamente

da pesquisa 38 profissionais, sendo 14 enfermeiros e 24 técnicos de

enfermagem.

Como critérios de inclusão, foram considerados profissionais de

enfermagem que atuavam nas unidades de ESF e possuíam mais de

quatro meses de experiência na função. Todos os profissionais

elegíveis foram convidados a participar da pesquisa, sendo

assegurado o direito de recusa. Foram excluídos os profissionais que



se encontravam afastados de suas atividades no período da coleta

por atestado médico, licença-maternidade ou férias.

A coleta de dados foi realizada presencialmente no mês de

setembro de 2026, por meio de questionário elaborado pela própria

pesquisadora. O instrumento foi composto por uma parte destinada

à coleta de dados sociodemográficos e seis questões relacionadas ao

tema investigado. Os dados obtidos foram analisados após o

preenchimento do questionário, sendo interpretados e transcritos

pela autora da pesquisa no item de resultados e discussão. Os dados

numéricos foram tabulados por meio da ferramenta Excel e

apresentados em tabelas e gráficos, a fim de facilitar a visualização,

organização e compreensão dos resultados.

A pesquisa foi enviada para o Comitê de Ética do UNINCOR e

aprovada com CAAE 00929826.0.0000.0295, nº do parecer 8.695.817.

O estudo foi conduzido seguindo os princípios estabelecidos pelas

Resoluções nº 466/2013, nº 510/2016 e nº 14/2024 (Brasil, 2013; Brasil,

2016; Brasil, 2024). Os participantes foram informados sobre os

objetivos da pesquisa e assinaram o Termo de Consentimento Livre

e Esclarecido (TCLE).

3. RESULTADOS E DISCUSSÕES

Os resultados apresentados a seguir descrevem o perfil

sociodemográfico dos 14 enfermeiros e 24 técnicos de enfermagem

participantes da pesquisa, atuantes nas 16 Estratégias de Saúde da

Família (ESF) de um município de médio porte do Sul de Minas

Gerais. Inicialmente, foram identificados 19 enfermeiros e 33 técnicos

de enfermagem elegíveis para participação no estudo.

Considerando o cálculo amostral com erro de 10%, estabeleceu-se



uma amostra estimada de 16 enfermeiros e 25 técnicos de

enfermagem, totalizando 41 profissionais. Durante o período de

coleta de dados, devido às recusas, a amostra final obtida foi de 14

enfermeiros e 24 técnicos de enfermagem, totalizando 38

participantes. A discussão dos resultados foi organizada de acordo

com a ordem de apresentação das tabelas e gráficos, relacionando

os achados obtidos aos estudos utilizados no referencial teórico.

Tabela 1. Dados Sociodemográficos dos Profissionais de

Enfermagem das 16 Unidades de Estratégia de Saúde da Família, n°

38, Três Corações, Minas Gerais, Brasil, 2026.

Variáveis Valor Absoluto Valor Relativo

Idade

18 a 29 anos / /

30 a 39 anos 06 17,14%

40 a 49 anos 19 50,00%

> 50 anos 16 37,15%

Sexo

Feminino 34 89,47%

Masculino 04 10,53%

Categoria Profissional

Enfermeiro(a) 14 36,84%

Técnico em Enfermagem 24 63,16%

Tempo de Atuação

Menos de 1 ano / /



Fonte: Dados da pesquisa (2026).

Em relação à faixa etária dos participantes da pesquisa, observou-se

que a maior concentração ocorreu entre aqueles com idade de 40 a

49 anos, correspondendo a 50,00% (19) participantes. Em seguida, (6)

participantes apresentaram idade entre 30 e 39 anos que

corresponde a 17,14%, enquanto (16) participantes tinham 50 anos ou

mais que corresponde a 37,15%. Não foram identificados

participantes na faixa etária de 18 a 29 anos. Dessa forma, verifica-se

uma predominância de participantes com idade entre 40 e 49 anos

na população estudada.

No que se refere à categoria profissional, constatou-se a

predominância de técnicos de enfermagem, correspondendo a

63,16% (24) dos profissionais enquanto os enfermeiros representaram

36,84% (14) da amostra. Quanto ao tempo de atuação, a maior parte

dos profissionais possui 21 ou mais anos de experiência, totalizando

44,73% (17) dos participantes. Em seguida, destacam-se aqueles com

tempo de atuação entre 11 e 20 anos, representando 31,58% (12). Os

grupos com menor tempo de serviço englobam 5 profissionais com

1 a 5 anos de atuação (13,16%), 4 profissionais com 6 a 10 anos (10,53%)

e nenhum registro no intervalo inferior a 1 ano.

Gráfico 1. Existência do protocolo institucional para avaliação e

tratamento de feridas nas Estratégias de Saúde da Família, n.38, Três

1 a 5 anos 05 13,16%

6 a 10 anos 04 10,53%

11 a 20 anos 12 31,58%

> 21 anos 17 44,73%



Corações, Minas Gerais, Brasil, 2026.

Quanto à existência de protocolo institucional para avaliação e

tratamento de feridas nas unidades, a maioria dos entrevistados 52%

relatou que a unidade possui o documento. Por outro lado, 29%

afirmaram não possuir protocolo, 16% indicaram que o documento

está em processo de implantação e 3% não souberam informar. A

utilização de protocolos e diretrizes pode contribuir para a

padronização das condutas, organização da assistência e

qualificação do cuidado às pessoas com feridas, embora sua

efetividade dependa também da qualidade do documento e de sua

implementação na prática assistencial (Bates; Ercolano, 2021; Garcia;

Alonso; Borges, 2023; Zhou et al., 2023). Estudos sobre a

implementação de diretrizes clínicas apontam que fatores

organizacionais, como disponibilidade de recursos e tempo,

capacitação profissional, existência de protocolos locais,

monitoramento das práticas e apoio da liderança, podem influenciar

a incorporação das recomendações à assistência (Cormican; Hirani;

McKeown, 2023).

Fonte: Dados da pesquisa (2026).



Gráfico 2. Origem do protocolo usado nas Estratégias de Saúde da

Família, n.38, Três Corações, Minas Gerais, Brasil, 2026.

Em relação à origem dos protocolos utilizados, a Secretaria

Municipal de Saúde destacou-se como a principal fonte 37%,

seguida pelo Ministério da Saúde 26%. Uma parcela expressiva

declarou que o item não se aplica à sua realidade 24%, enquanto 8%

relataram ter protocolo baseado em diretrizes científicas e 5%

citaram outras origens. A utilização de protocolos fundamentados

em evidências científicas e adaptados à realidade dos serviços pode

favorecer a organização e a padronização da assistência,

contribuindo para a qualificação do cuidado prestado às pessoas

com feridas. A adaptação das diretrizes ao contexto dos serviços de

saúde é apontada como um dos aspectos que podem favorecer sua

implementação na prática, especialmente quando associada à

disponibilidade de recursos e ao suporte organizacional (Wang et al.,

2023).

Fonte: Dados da pesquisa (2026).



Gráfico 3. O protocolo e sua utilização rotineira na prática

assistencial nas Estratégias de Saúde da Família, n.38, Três Corações,

Minas Gerais, Brasil, 2026.

Ao avaliar a frequência de utilização do protocolo na prática

assistencial, 36% dos profissionais declararam nunca utilizá-lo e 18%

afirmaram utilizá-lo ás vezes. Em contrapartida, 25% informaram

utilizar o protocolo sempre e 21% frequentemente. A diferença entre

a existência de protocolos e sua utilização efetiva evidencia a

importância de estratégias de implementação, capacitação

profissional e acompanhamento das práticas assistenciais. Estudos

demonstram que a utilização de diretrizes associada a ações

educativas pode favorecer a adesão às recomendações e qualificar o

cuidado de enfermagem (Gallione et al., 2022; Felix et al., 2021). A

literatura também aponta que a implementação de diretrizes na

prática profissional pode ser influenciada por fatores relacionados ao

conhecimento dos profissionais, aos recursos disponíveis e ao

contexto organizacional (Gallione et al.,2022).

Fonte: Dados da pesquisa (2026).



Gráfico 4. Tipos de feridas com maior incidência nas Estratégias de

Saúde da Família, n.38, Três Corações, Minas Gerais, Brasil, 2026.

Quanto à incidência dos tipos de lesões atendidas na Atenção

Primária, a úlcera venosa apresentou a maior frequência 26%,

seguida pelo pé diabético 24%. As feridas traumáticas e cirúrgicas

corresponderam a 11% cada, enquanto as lesões por pressão

representaram 22% e as úlceras arteriais, 6%. A presença expressiva

de úlceras vasculares e relacionadas ao diabetes evidencia a

complexidade do cuidado às feridas crônicas na Atenção Primária,

demandando avaliação sistemática, acompanhamento longitudinal

e atuação multiprofissional (Júnior; Dantas; Abreu, 2023; Duarte

Júnior et al., 2024; Learned et al., 2023).

A classificação e a avaliação das feridas são etapas fundamentais

para o planejamento da assistência de enfermagem, pois permitem

reconhecer as características das lesões e orientar a escolha de

condutas adequadas. Nesse contexto, o conhecimento dos

profissionais sobre a avaliação e o tratamento de feridas é essencial

Fonte: Dados da pesquisa (2026).



para qualificar a assistência prestada e favorecer o desenvolvimento

de práticas fundamentadas em conhecimentos científicos (Gomes

et al., 2021).

Gráfico 5. Comorbidades associadas nas Estratégias de Saúde da

Família, n.38, Três Corações, Minas Gerais, Brasil, 2026.

Em relação às comorbidades associadas aos pacientes atendidos, o

Diabetes Mellitus foi a condição mais citada 37%, seguido pela

Insuficiência Renal Crônica 35%. A Hipertensão Arterial representou

16% das citações, enquanto a Doença Arterial Periférica

correspondeu a 13%. A presença de doenças crônicas e alterações

vasculares pode influenciar o desenvolvimento e a evolução das

feridas, especialmente em pessoas com diabetes, nas quais a

neuropatia e a doença arterial periférica estão relacionadas ao risco

de ulceração e às dificuldades de cicatrização (Duarte Júnior et al.,

2024; Bonnet; Sultan, 2022).

Gráfico 6. Quanto à capacitação para avaliação e manejo de feridas

nas Estratégias de Saúde da Família, n.38, Três Corações, Minas

Fonte: Dados da pesquisa (2026).



Gerais, Brasil, 2026.

Na autoavaliação sobre a capacitação para o manejo de feridas, 37%

dos participantes afirmaram sentir-se totalmente capacitados e 29%

parcialmente capacitados. Entretanto, 32% declararam necessitar de

atualização na área e 3% relataram não se sentir capacitados para a

atividade assistencial. Esses resultados evidenciam a importância da

educação permanente e da atualização profissional para o

aprimoramento das competências relacionadas à avaliação e ao

manejo de feridas. Estudos realizados com profissionais de

enfermagem demonstram que intervenções educativas podem

ampliar conhecimentos relacionados ao cuidado com feridas,

especialmente no contexto da Atenção Primária. A realização de

atividades educativas específicas sobre o cuidado com feridas tem

sido associada à ampliação do conhecimento e da confiança dos

profissionais para a avaliação e o manejo dessas condições (Felix et

al., 2021; França et al., 2024; Parker; Finlayson; Johnston, 2024).

Fonte: Dados da pesquisa (2026).



Além disso, a atuação da equipe multidisciplinar é fundamental para

o cuidado integral às pessoas com feridas, especialmente nos casos

mais complexos. Miranda, Amado e Alves (2023) destacam a

importância da integração entre diferentes profissionais no

tratamento de feridas complexas, favorecendo uma abordagem

abrangente e individualizada. Nesse sentido, o trabalho colaborativo,

associado à educação permanente, pode contribuir para o

aprimoramento das práticas assistenciais e para a qualificação do

cuidado prestado na Atenção Primária à Saúde.

4. CONCLUSÃO

O estudo evidencia que a assistência de enfermagem às pessoas

com feridas na Atenção Primária à Saúde requer conhecimento

técnico-científico, avaliação sistematizada e utilização adequada de

protocolos para orientar as condutas profissionais. Os objetivos

propostos foram alcançados ao possibilitar a análise da atuação dos

profissionais de enfermagem no cuidado às pessoas com feridas,

considerando as características das lesões atendidas, as condições

associadas, a utilização de protocolos institucionais e a capacitação

profissional.

Os resultados demonstraram que as úlceras venosas (31%) e o pé

diabético (28%) foram as feridas mais frequentes entre as relatadas

pelos profissionais, destacando-se o Diabetes Mellitus como

comorbidade associada (37%). Embora 52% dos participantes

tenham relatado a existência de protocolos institucionais, 36%

afirmaram nunca utilizá-los rotineiramente. Além disso, 31% dos

profissionais relataram necessidade de atualização na área,

evidenciando oportunidades de melhoria na organização e

qualificação da assistência.



Nesse contexto, a utilização de instrumentos que auxiliem na

avaliação das lesões e na tomada de decisão pode contribuir para o

aprimoramento das práticas assistenciais. Faria et al. (2023)

destacam a importância da construção e validação de instrumentos

voltados à capacitação de enfermeiros para o manejo de feridas,

contemplando aspectos relacionados à classificação, à avaliação e

aos cuidados de enfermagem.

Diante desses achados, ressalta-se a necessidade de fortalecer a

educação permanente dos profissionais de enfermagem,

favorecendo a atualização dos conhecimentos e o aprimoramento

das práticas relacionadas à avaliação e ao manejo de feridas.

Evidências científicas demonstram que estratégias de capacitação

podem contribuir para melhorar o conhecimento e as habilidades

dos enfermeiros no cuidado de pessoas com lesões, reforçando a

importância de programas educativos permanentes (Yuan; Ye; Yang,

2022). Ademais, a utilização efetiva de protocolos institucionais,

associada à capacitação profissional e à avaliação sistematizada,

pode favorecer a padronização das condutas e a oferta de uma

assistência fundamentada em evidências científicas, com foco na

qualidade e na segurança do cuidado.

Como limitação, destaca-se a realização da pesquisa em um único

município e com número restrito de participantes, o que limita a

generalização dos achados para outras realidades. Dessa forma,

conclui-se que o aprimoramento da assistência às pessoas com

feridas na Atenção Primária à Saúde depende do fortalecimento da

educação permanente e da utilização efetiva dos protocolos,

contribuindo para um cuidado de enfermagem mais qualificado e

seguro.
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