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Resumo 

Introdução: Para os enfermeiros brasileiros identificar e diagnosticar uma ferida por meio de exames microbiológicos ainda é um desafio, 
pois não têm autonomia na solicitação destes exames microbiológicos para diagnosticar a infecção no cuidado de feridas crônicas. 
Objetivo: Refletir sobre a importância da utilização de exames microbiológicos como parâmetros aos profissionais enfermeiros para o 
tratamento de feridas. Método: Estudo descritivo desenvolvido sob a forma de resenha. Resultados: Necessário compreender todos os 
fatores que envolvem o dia a dia do portador da ferida, suas particularidades, comorbidades e principalmente, entender qual micro-
organismo é responsável pelo atraso da cicatrização e possível formação de biofilme. Desenvolver instrumentos de colheitas requer 
padronização e protocolo. Conclusão: Os enfermeiros precisam desenvolver mais autonomia, aperfeiçoar tratamentos e contribuir para 
a redução de atrasos no processo cicatricial das feridas. 
 
Palavras-chave: Feridas. Exames microbiológicos. Infecção. Tratamento. 

 

Abstract 

Introduction: For Brazilian nurses to identify and diagnose a wound through microbiological exams is still a challenge, as they do not 
have autonomy to request these microbiological exams to diagnose infection in the care of chronic wounds. Objective: To reflect on the 
importance of using microbiological exams as parameters for professional nurses to treat wounds. Method: Descriptive study developed 
as a review. Results: It is necessary to understand all the factors that involve the daily life of the wound bearer, their particularities, 
comorbidities and, above all, to understand which microorganism is responsible for delayed healing and possible biofilm formation. 
Developing harvesting instruments requires standardization and protocol. Conclusion: Nurses need to develop more autonomy, improve 
treatments and contribute to reducing delays in wound healing. 
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Resumen 

Introducción: Para la enfermera brasileña, identificar y diagnosticar una herida mediante exámenes microbiológicos sigue siendo un 
desafío, ya que no tienen autonomía para solicitar estos exámenes microbiológicos para diagnosticar infecciones en el cuidado de 
heridas crónicas. Objetivo: Reflexionar sobre la importancia de utilizar exámenes microbiológicos como parámetros para enfermeras 
profesionales para tratar heridas. Método: Estudio descriptivo desarrollado como revisión. Resultados: Es necesario comprender todos 
los factores que involucran la vida diaria del portador de la herida, sus particularidades, comorbilidades y, sobre todo, comprender qué 
microorganismo es responsable de la cicatrización tardía y la posible formación de biopelículas. El desarrollo de instrumentos de cosecha 
requiere estandarización y protocolo. Conclusión: Las enfermeras necesitan desarrollar más autonomía, mejorar los tratamientos y 
contribuir a reducir los retrasos en la cicatrización de heridas. 

 

Palabras clave: Heridas. Exámenes microbiológicos. Infección. Tratamiento. 
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A presente reflexão descritiva traz à tona a importância da 

utilização de exames microbiológicos como parâmetros aos 

profissionais enfermeiros para o tratamento de feridas, já que estes 

profissionais estão na prática clínica, curativa e preventiva das 

lesões1. Tais exames podem nos mostrar, além dos tipos de 

bactérias presentes no leito da ferida, o número de colônias e isto 

está diretamente ligado às condições de infecção ou não2. Outro 

fato importante é que com a possibilidade desta análise é possível 

determinar qual cobertura é mais indicada, e se uma cobertura 

antimicrobiana é indicada3. 

É importante a visão profissional no cuidado e tratamento de 

feridas crônicas para que sejam efetivos3. Identificar e diagnosticar 

uma infecção de ferida é um desafio para o enfermeiro brasileiro já 

que utilizamos apenas a avaliação clínica e não contamos, na 

prática, com a possibilidade da utilização de exames 

microbiológicos não invasivos4. Até podemos realizar a colheita, 

porém é necessário ter autorização e a solicitação através de pedido 

médico5. Ou seja, o profissional que está conduzindo o tratamento 

em grupos de curativos das instituições não tem autonomia na 

solicitação destes exames microbiológicos para implementar o 

tratamento tópico através da escolha da melhor cobertura5.  

Isto está desalinhado com o que trata a Resolução do Cofen 

0567/2018 que regulamenta a atuação da equipe de enfermagem 

no cuidado aos pacientes com feridas no que se refere o “item r” 

da solicitação de exames laboratoriais estabelecidos em protocolos 

institucionais6. Outro item é o “item v”, que trata da realização de 

coleta de material para exame microbiológico das feridas quando 

necessário o diagnóstico etiológico de infecção. Infelizmente esta 

colheita está atrelada ao atendimento médico, apenas realizamos a 

colheita e não podemos solicitá-la, pelo menos na grande maioria 

das instituições6. Mesmo antes desta reflexão, existiam alguns 

pareceres que nos orientavam quanto às possibilidades de 

tratamentos, desbridamentos e prescrição de coberturas como são 

esclarecidas nos Pareceres Coren: Parecer COREN-SP 002/2015 – 

CT (Prescrição de coberturas para tratamento de feridas por 

Enfermeiro)3; Parecer COREN-SP CAT Nº 013/2009 – (Realização 

de desbridamento pelo enfermeiro)1 e  Parecer Nº 04 /2016 CTAS 

COFEN (Manifestação dos procedimentos da área de 

enfermagem)5. 

Na prátic,a as instituições limitam a atividade do enfermeiro 

e seria importante definir qual profissional enfermeiro poderia 

estar atuando realmente nesta atividade para que traga segurança 

aos dirigentes destas instituições, além de ampliar o ramo de 

atuação do enfermeiro, conforme permitido pelo próprio Cofen5. 

Uma alternativa proposta pelos autores seria definir qual 

especialidade da enfermagem poderia solicitar e colher estes  

exames, como por exemplo: Enfermeiros 

Estomaterapeutas, Dermatoterapeutas ou com Título de 

Mestre e/ou Doutor nesta linha de atuação e pesquisa. 

No Brasil e no mundo é bastante comum a utilização 

do swab através das técnicas Levine ou Z techinique2, 

porém outras formas de colheitas existem e tampouco são 

conhecidas como o aspirado de lavado de ferida, 

preconizado pelo próprio Ministério da Saúde7. Há outras 

possibilidades como a colheita do material microbiológico 

em papel filtro, curetagem, alça e cultura em meio Agar ou 

até mesmo a biópsia tecidual através do punch, e elas não 

vem sendo utilizadas no dia a dia. Todas precisam de 

maiores estudos, pesquisas e divulgação, pois apesar de 

contribuírem para a identificação e contagem de micro-

organismos, a maioria não é conhecida entre os 

profissionais de saúde8. 

 Embora existam outras possibilidades, apenas o 

swab é largamente divulgado, no entanto, sua 

confiabilidade é questionada. Somente o profissional 

médico pode solicitá-lor9. Atualmente, os profissionais 

brasileiros se guiam por Consensos, Protocolos e Guias de 

Boas Práticas Internacionais. Este fato é importante e 

curioso ao mesmo tempo; importante, pois nos agrega 

informações internacionais baseadas em pesquisas, por 

outro lado não condiz com a realidade de nossa cultura. É 

fundamental que se tenha base de estudos nacionais 

apontando para documentos de Consensos e Guias de Boas 

Práticas nacionais, mas, para isto, o profissional brasileiro 

precisa de investimento em pesquisas, envolvimento 

científico nos tratamentos. O ponto mais significante desta 

reflexão é trazer à tona as dificuldades reais e práticas que 

enfermeiros brasileiros enfrentam no dia a dia, e se sentem 

limitados diante do sistema de saúde que os impede de 

colocar em prática o que o próprio órgão de classe esclarece 

e define. 

Uma pequena discussão inicial como esta pode ser o 

início de esclarecimentos futuros na condução de 

tratamentos de feridas e contribuir para a valorização 

profissional do enfermeiro. É importante que além da 

realização de curativos, o profissional possa entender de 

fato os mecanismos que envolvem o processo cicatricial, 

bem como o processo infeccioso, e atuar no controle do 

mesmo10. Tratar uma ferida crônica vai muito além de 

preparar o leito da ferida para receber uma cobertura 

prescrita; é necessário compreender todos os fatores que  

envolvem o dia a dia do portador da ferida, suas  
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particularidades, comorbidades e principalmente, entender qual 

micro-organismo é responsável pelo atraso da cicatrização e 

possível formação de biofilme11. Além do mais, tais instrumentos 

de colheitas necessitam de padronização e protocolo de como e 

quando devem ser colhidos e podem estar apoiados em 

instrumentos de análises clínicas como Nerds e Stonnes12 

É preciso aumentar a possibilidade de tratamento e 

implementar  protocolos e políticas que permitam e padronizem 

instrumentos de colheitas microbiológicas por estes profissionais, 

com a finalidade de otimizar tratamentos, reduzindo o atraso no 

processo cicatricial, evitando o uso indiscriminado de 

antibioticoterapia e reduzindo, portanto os custos para os cofres 

públicos e privados13. 
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