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RESUMO

Objetivo: Analisar as percepgdes de profissionais acerca da distribuicao de curativos especiais de um Centro
Regional de Saude. Métodos: Pesquisa exploratoria, de natureza qualitativa. O estudo foi realizado em trés
unidades de saude do 1° Centro Regional de Saude (CRS) do Para e participaram da pesquisa 20
profissionais. Os dados do formulario sociodemografico e profissional foram analisados por meio de estatistica
descritiva e os dados das entrevistas semiestruturadas foram analisados utilizando a Analise de Conteudo.
Na tabulagcdo dos dados foi utilizado o software Iramuteq. Resultados: O processo de distribuicdo de
curativos foi considerado ineficiente, visto que a maioria dos participantes aponta inconsisténcias logisticas,
como falhas na comunicagéo e falta de protocolos. Através da analise de termos frequentes, o estudo destaca
a centralidade dos curativos e seu fluxo de suprimentos, incluindo o papel do almoxarifado. Nesse contexto,
foram constatados problemas sistémicos como burocracia, falhas no abastecimento e comunicagao ineficaz.
tais dificuldades impactam diretamente a qualidade do tratamento, a segurancga do paciente e gera desgaste
profissional. Conclusdo: Diante do exposto, uma logistica eficiente e profissionais capacitados sé&o
imprescindiveis para a qualidade do cuidado e otimizagao de recursos.

Palavras-chave: Ferimentos e lesdes, Curativos oclusivos, Distribui¢ao.

ABSTRACT

Objective: To analyze professionals' perceptions of the distribution of special dressings in a Regional Health
Center. Methods: Exploratory, qualitative research. The study was conducted in three health units of the 1st
Regional Health Center (CRS) of Pard, with 20 professionals participating. Data from sociodemographic and
professional questionnaires were analyzed using descriptive statistics, and data from semi-structured
interviews were analyzed using content analysis. Iramuteq software was used for data tabulation. Results:
The dressing distribution process was considered inefficient, as most participants reported logistical
inconsistencies, such as communication failures and lack of protocols. Through the analysis of frequently used
terms, the study highlights the centrality of dressings and their supply flow, including the role of the warehouse.
In this context, systemic problems such as bureaucracy, supply failures, and ineffective communication were
identified. These difficulties directly impact te he quality of care, patient safety, and generate professional
burnout. Conclusion: Given the above, efficient logistics and trained professionals are essential for quality
assistance and resource optimization.

Keywords: Wounds and injuries, Occlusive dressings, Distribution.
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RESUMEN

Objetivo: Analizar la percepcion de los profesionales sobre la distribucion de apésitos especiales en un
Centro Regional de Salud. Métodos: Investigacion exploratoria y cualitativa. El estudio se realizé en tres
unidades de salud del 1.er Centro Regional de Salud (CRS) de Para, con la participacion de 20 profesionales.
Los datos de cuestionarios sociodemograficos y profesionales se analizaron mediante estadistica descriptiva,
y los datos de entrevistas semiestructuradas se analizaron mediante analisis de contenido. Se utilizé el
software Iramuteq para la tabulacion de datos. Resultados: El proceso de distribucién de apésitos se
considero ineficiente, ya que la mayoria de los participantes reportaron inconsistencias logisticas, como fallas
de comunicacion y falta de protocolos. Mediante el analisis de términos de uso frecuente, el estudio destaca
la importancia de los apdsitos y su flujo de suministro, incluyendo la funcion del almacén. En este contexto,
se identificaron problemas sistémicos como burocracia, fallas de suministro y comunicacién ineficaz. Estas
dificultades impactan directamente en la calidad de la atencion, la seguridad del paciente y generan
agotamiento profesional. Conclusion: Por lo anterior, una logistica eficiente y profesionales capacitados son
esenciales para una atencién de calidad y la optimizacién de recursos.

Palabras clave: Heridas y traumatismos, Apésitos oclusivos, Distribucién.

INTRODUGAO

A busca por curativos avangados que oferegam protecao antibacteriana e acelerem a cicatrizagéo tornou-
se uma prioridade na area da saude. O curativo ideal deve apresentar uma combinagédo de caracteristicas
essenciais, como a capacidade de absorver grandes quantidades de exsudato, permitir a troca gasosa
adequada para a pele, possuir propriedades mecanicas que se adaptem ao movimento do corpo, oferecer
resisténcia natural contra infecgdes e ser facilmente removivel sem causar danos adicionais a area lesionada
(VARGUEZ-CATZIM P, et al., 2021).

No mercado atual, existem uma ampla variedade de curativos, cada um com suas caracteristicas e
indicacdes especificas, tais como esponjas, hidrogéis, hidrocoldides, filmes, matrizes fibrosas, dentre outros.
Nesse contexto, os curativos especiais surgem como uma revolugéo no tratamento de feridas, indo além da
mera protegao e atuando ativamente na cicatrizagao. Ao contrario dos curativos convencionais, como gaze e
esparadrapo, os curativos especiais sdo desenvolvidos com tecnologias e materiais avangados, visando
otimizar o processo de cura, minimizar o risco de infec¢do e proporcionar conforto aos pacientes (XU H, et
al., 2024).

Evidéncias cientificas comprovam a eficacia dos curativos especiais, demonstrando que eles aceleram a
cicatrizagcao, reduzem a dor e diminuem as chances de complicagdes. Um exemplo notavel € o uso de
curativos com prata em feridas crénicas, que resultaram em taxas de cicatrizagdo significativamente superior
em comparagdo aos curativos tradicionais. A escolha do curativo ideal, no entanto, requer uma avaliagao
cuidadosa do tipo de lesdo, estagio e caracteristicas da ferida, sendo fundamental o acompanhamento de
profissionais de saude especializados, como médicos e enfermeiros (TAVAKOLI M, et al., 2023; WANG Y, et
al., 2022).

Diante desse contexto, € imprescindivel o desenvolvimento de estratégias para viabilizar, de forma
ordenada e eficiente, a distribuicdo de curativos especiais no fluxo de gerenciamento de recursos de materiais
nos ambientes de atencdo a saude. A distribuigdo ordenada, portanto, garante que os curativos sejam
direcionados aos servigos de saude de acordo com a demanda e a complexidade dos casos, priorizando
aqueles que apresentam maior necessidade. Dessa forma, € possivel evitar o desperdicio de recursos e
garantir que os pacientes recebam o tratamento adequado no tempo certo (SECCO IL, et al., 2021).

Em continuidade, a falta de acesso a curativos adequados ou a utilizagdo de produtos inadequados pode
prolongar o sofrimento do paciente, aumentar o risco de infec¢des e outras complicacdes, e até mesmo levar
a sequelas permanentes. Portanto, a otimizacdo do conhecimento acerca da distribuicdo de curativos
especiais, por meio de ferramentas como um Manual de Orientagado, é essencial para garantir a qualidade do
tratamento de feridas, promovendo a seguranga, a eficacia e a economia de recursos, além de beneficiar
tanto os profissionais de saude quanto os pacientes. Frente a isso, este estudo tem como objetivo analisar as
percepgdes de profissionais acerca da distribuicao de curativos especiais de um Centro Regional de Saude.
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METODOS

Pesquisa exploratéria, de natureza qualitativa, realizada em trés unidades de saude do 1° Centro Regional
de Saude (CRS) do Estado do Para. Participaram da pesquisa um total de 20 pessoas, entre profissionais de
saude, de administragdo e de gestdo, com no minimo seis meses de atuagado, envolvidos diretamente na
distribuicao de curativos especiais do 1° CRS/PA lotados nas unidades de referéncia especiais pesquisadas.
Foram excluidos funcionarios em férias, em licenca-maternidade, afastados por atestado médico ou outra
forma durante o periodo de coleta de dados e profissionais que atuavam de fora indireta com curativos
especiais.

Os dados das entrevistas semiestruturadas foram analisados utilizando a Analise de Conteudo proposta
por Minayo MCS (2012), que permite identificar categorias e subcategorias emergentes a partir das falas dos
participantes. As etapas da analise qualitativa acontecerdo através da transcricdo das entrevistas e as
gravagOes de audio foram transcritas de forma fidedigna e revisadas para garantir a precisdo do conteudo
coletado.

Foi realizada a leitura flutuante inicial do material transcrito, com o objetivo do pesquisador se familiarizar
com o conteudo e identificar pontos de interesse. Foram atribuidos codigos a trechos das falas dos
participantes, agrupando-os em categorias tematicas que emergirao do contetdo. Os temas recorrentes foram
agrupados em categorias principais e subcategorias, permitindo uma analise mais profunda do fenémeno
estudado. A partir da organizacdo dos dados em categorias, foram feitas inferéncias e analises criticas que
irdo contribuir para a compreensao do processo de distribuicdo de curativos especiais.

As etapas da analise qualitativa aconteceram através da transcricdo das entrevistas e as gravacdes de
audio foram transcritas de forma fidedigna e revisadas para garantir a precisdo do conteudo coletado. Na
tabulagdo dos dados também foi utilizado o software Iramuteq, especialmente na andlise dos textos,
possibilitando a construgédo de representagdes graficas/tabelas que facilitaram a compreensao dos padrées e
tépicos recorrentes e relagdes entre as palavras.

O desenvolvimento deste estudo seguiu, rigorosamente, as normas nacionais e internacionais de ética em
pesquisa com seres humanos. Conforme a Resolugao n° 466/2012 do Conselho Nacional de Saude (CNS),
Resolugdo n°® 580/2018, assim como a norma operacional n° 0001/2013, uma vez que essa pesquisa foi
submetida e aprovada pelo Comité de Etica em Pesquisa (CEP) da Fundagdo Santa Casa de Misericérdia do
Para (FSCMPA), com o numero do Parecer n° 7.360.447 e do CAAE: 84727724.3.0000.5171, por meio da
Plataforma Brasil, obedecendo todas as diretrizes e normas regulamentadoras de pesquisa em seres
humanos.

RESULTADOS E DISCUSSAO

A amostra do estudo foi composta por 20 profissionais de saude envolvidos diretamente no processo de
distribuicdo de curativos especiais em trés unidades do 1° Centro Regional de Saude do Para. A maioria era
do sexo feminino (95%). Em relagdo ao estado civil, predominou o grupo de participantes casados (40%),
seguido por solteiros (35%) e viavos (10%).

Quanto a escolaridade, observa-se um perfil de qualificagdo elevado: 35% possuiam pds-graduacéo /ato
sensu, 20% tinham mestrado, 30% tinham apenas graduacéo, e 10% tinham o ensino médio técnico completo.
Os cargos/fungbes dos participantes incluiram enfermeiros (60%), gestores (15%), profissionais
administrativos (15%), técnicos de enfermagem (5%) e farmacéuticos (5%) — refletindo a diversidade de
atores envolvidos no processo de distribuicdo de curativos.

No que tange ao tempo de servico, a maioria dos participantes (85%) tinha mais de 5 anos de atuagéo na
area, enquanto 15% relataram experiéncia entre 2 e 5 anos. Cerca de 75% dos participantes foram
capacitados/as previamente em curativos especiais. Em relagdo a quantidade de capacitagdes realizadas,
40% receberam trés ou mais capacitagdes e 25% nao recebeu nenhuma capacitagéo.
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A Tabela 1 sintetiza a percepgao dos 20 participantes sobre o processo de distribuicdo de curativos
especiais e os desafios enfrentados nesse processo. Quando questionados sobre a eficiéncia do processo
de distribuigdo, 60% dos profissionais o classificaram como eficiente. Os principais desafios relatados no
processo de distribuicdo envolveram falhas de comunicagao entre os setores, atrasos na entrega e falta de
padronizagdo nas solicitagbes, com destaque para a falta de materiais apontado pela maioria dos
participantes (20%).

Tabela 1 - Avaliagdo do processo, percepgao de problemas e interesse em tecnologia educacional.

Variavel Categorias n(20) %
Eficiente 12 60,0
Avaliagao da eficiéncia de distribuicao Pouco eficiente 4 20,0
de curativos especiais Muito eficiente 3 15,0
Ineficiente 1 5,0
Falta de materiais 4 20,0
Outro 3 15,0
Excesso de demandas 3 15,0
Falta de treinamento + Falta de materiais 3 15,0
Falta de materiais + Outro 2 10,0
Desafios relatados no processo de Falta de treinamento 1 5,0
distribuicao de curativos especiais Falta de padronizacdo + Falta de materiais 1 5,0
Falta de treinamento + Falta de materiais +
1 50
Excesso de demandas
Falta de padronizacdo + Falta de materiais 1 50
+ Outro ’
Falta de padronizagao 1 5,0

Fonte: Magalhdes SCF, et al., 2025.

O conteudo desta pesquisa converge para um diagnéstico de falhas sistémicas na gestéo e distribuigao
de materiais para curativos especiais. Os problemas vao desde a burocracia excessiva e a falta de
transparéncia no estoque até a descontinuidade do fornecimento, impactando diretamente a qualidade do
tratamento, a seguranga do paciente e o trabalho das equipes de saude. As solugbes propostas incluem
processos mais ageis, comunicacéo eficiente, planejamento baseado nas necessidades clinicas e maior
atengao a populagdes vulneraveis.

Desafios na pratica e condi¢cdes de trabalho

Entre as principais falas transcritas nesta pesquisa, destacam os relatam que abordam as dificuldades e
propde solugdes a realizagao de curativos em pacientes, com foco na gestao de materiais, principalmente no
que tange a capacidade da equipe de enfermagem de realizar os curativos diretamente no leito do paciente,
indicando a competéncia técnica e a rotina do procedimento, conforme apresentado abaixo:

"Os curativos também podem ser realizados no leito pelos enfermeiros. O principal
desafio é a falta da placa especifica para determinado tipo de lesdo, o que compromete
o tratamento adequado. Uma possivel solugdo seria revisar o modelo de dispensagéo
centralizada, pois o processo de licitagdo e a burocracia envolvida dificultam o acesso
rapido aos materiais. Proponho a redugao da burocracia nos processos de licitagdo dos
curativos especiais, a fim de agilizar a aquisicdo e distribuicdo dos materiais."
(Participante 4 - Enfermeira).

"O processo de distribuicdo de curativos especiais na unidade é realizado pelo
almoxarifado. Porém, proponho a criagdo de um fluxograma bem definido para o
processo de distribuicao, facilitando o entendimento e a organizagéo. Além disso, como
nem todos os curativos sdo realizados pelos enfermeiros, é fundamental investir no
aprimoramento educacional dos técnicos de enfermagem." (Participante 9 -
Enfermeira).
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Ademais, as falas dos participantes focam, ainda, nos desafios relacionados a gestdo de estoque e a
comunicacgao sobre a disponibilidade de materiais, levantando hipéteses sobre as praticas atuais e sugerindo
melhorias diretas. Nesse cenario, é relatado inconsisténcia no processo de abastecimento, afirmando que
"produtos que néo foram solicitados sao enviados". Esta pratica gera um desalinhamento entre a necessidade
clinica identificada pela equipe e o material efetivamente recebido, como destaca a participante:

"As vezes, produtos que ndo foram solicitados sdo enviados, possivelmente para
evitar o vencimento e permitir a redistribuicdo, embora isso seja apenas uma
suposicdo. Seria importante dar maior visibilidade ao estoque disponivel, com um
planejamento mais claro e acesso a informagao precisa sobre o que realmente esta
disponivel. Sugiro modificar o processo para incluir uma comunicacdo mais direta sobre
os produtos disponiveis para pacientes com Ulceras isquémicas”. (Participante 5 -
Enfermeira).

"O processo de distribuigcdo de curativos especiais na unidade é realizado por meio
de um pedido mensal; no entanto, o estoque nem sempre é regularizado, sendo comum
a ocorréncia de falta de material." (Participante 1 - Administrativo).

Burocracia no processo de distribui¢ao

Outros depoimentos centram-se na logistica de armazenamento de materiais para curativos e nos desafios
criticos enfrentados no tratamento de uma populagdo de pacientes especifica — os hansenianos. Suas
colocagdes destacam as graves consequéncias da ma gestao de suprimentos e apontam a necessidade de
maior atengao e especializagao por parte da gestao. Frente a isso, & destacado que a "quebra da continuidade
do tratamento”, causada pela falta de material, pode ter consequéncias devastadoras, como infecgdes e
amputacdes. Essa afirmacao conecta diretamente a falha administrativa (falta de material) a desfechos
clinicos extremamente negativos e irreversiveis:

"O material é armazenado em um armario especifico na sala de enfermagem,
destinado exclusivamente aos curativos. Os principais desafios incluem o recebimento
deficiente dos produtos e a interrupgdo no fornecimento das placas mais utilizadas.
Para melhorar o processo, sugiro que a gestdo dé mais atengdo as sequelas dos
pacientes hansenianos, evitando a quebra da continuidade do tratamento, que pode
levar a infecgdes e amputagbes. Reforgo a importancia de que a gestao considere com
mais cuidado as necessidades desses pacientes, garantindo a continuidade do
atendimento e a presenca de um especialista na escolha dos curativos”. (Participante
11 - Enfermeira).

"Eu realizo curativos apenas nos finais de semana, durante os plantées. O principal
desafio ocorre quando falta a placa com a qual estou acostumada a trabalhar, e ndo
sei qual seria a melhor substituicdo. Proponho agilizar o processo de licitagdo para
evitar a falta de curativos essenciais." (Participante 14 - Enfermeira).

Quanto as percepcdes e opinides dos gestores, destaca-se que esses profissionais oferecem uma
perspectiva macro e sistémica dos desafios, contrastando com as visdes mais operacionais e focadas no
ponto de cuidado apresentadas pelas enfermeiras. Ele amplia o diagndstico para além da falta de material,
identificando um conjunto de problemas multifatoriais, interdependentes e complexos que pressionam o
servigo:

"Os principais desafios enfrentados no processo de distribuicdo de curativos
especiais incluem a reforma da unidade, a elevada demanda — especialmente de
pacientes com pé diabético — e a constatagao de que o municipio néo esta realizando
os curativos de forma adequada". (Participante 19 - Gestor).

Além disso, em um cenario de inércia burocratica, o cumprimento de rituais administrativos (prazos,
formularios, transferéncias entre setores) se sobrepde a missao final de fornecer o material correto, no tempo
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certo, para o paciente. A partir das falas captadas, constata-se que as causas estruturais geram frustracoes
e riscos clinicos, ou seja, muitas vezes os profissionais precisam criar atalhos para conseguir cuidar dos
pacientes:

"O processo de distribuigcdo de curativos especiais segue a padronizagédo definida a
cada nova licitacdo, sendo necessario adequar-se aos materiais adquiridos. O fluxo
depende do empenho e da reqularidade, pois qualquer atraso compromete o processo,
independentemente da chegada dos itens. O pedido mensal é realizado todo dia 5, via
sistema PAE e e-mail. Em seguida, os pedidos sdo encaminhados do almoxarifado do
1° CRS para o almoxarifado do abrigo, onde séo conferidos. Além disso, a enfermeira
responsavel realiza um pedido semanal as quintas-feiras, com abastecimento na sexta-
feira, além de realizar uma revisdo semanal dos produtos."” (Participante 17 - Gestor).

A perspectiva dos gestores, é fundamental contextualizar as queixas dos demais profissionais. A falta de
uma placa especifica ou a interrupgao no fornecimento ndo sao apenas falhas de licitagcdo ou de estoque,
mas sintomas de um sistema pressionado por todos os lados: por problemas internos (reforma), por uma
demanda epidemioldgica elevada (pé diabético) e por falhas na coordenagao da rede de saude.

No entanto, a fala dos gestores € de diagnéstico, ndo de solugéo. Eles descrevem o cenario de forma
precisa, mas nao aponta caminhos para resolver os problemas sistémicos que foram identificados. Sua visao,
embora abrangente, visa gerenciar crises e reagir aos problemas, em vez de atuar proativamente na
reestruturagao dos processos e na articulagéo da rede.

Figura 1 - Principais frases identificadas a partir dos relatos e percepgdes dos
participantes, sobre os desafios da distribuicdo de curativos especiais de um Centro
Regional de Saude.
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Fonte: Magalhdes SCF, et al., 2025.
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A avaliagdo do processo de distribuicdo de curativos feita pelos participantes foi, em sua maioria,
moderadamente critica, sendo classificada como eficiente por mais da metade deles. Embora seja um
resultado considerado satisfatdrio, boa parte dos entrevistados apontaram para inconsisténcias na logistica
de insumos no SUS, corroborando achados na literatura tais como falhas na comunicagao intersetorial,
auséncia de protocolos padronizados e dificuldade de rastreabilidade dos materiais. Tais fatores
comprometem a eficiéncia do servigo e impactam, negativamente, a seguranca do paciente e a integralidade
do cuidado (FERRAZ EC, et al., 2022; GEREMIA DS, et al., 2024).

A analise da nuvem de palavras revelou os termos de maior frequéncia no corpus — “Curativo”, “Processo”,
“Distribuicao”, “Material”, “Almoxarifado” e “Desafio” — evidenciando que os depoimentos dos participantes
giraram em torno do fluxo de suprimentos de curativos especiais no SUS. Esses termos centrais indicam a
preocupacgado dominante com a logistica de insumos: o0 “processo” burocratico de “distribuicao” de “materiais”
de curativos, envolvendo o “almoxarifado” (estoque central). A proeminéncia desses conceitos reforca
achados de que falhas na gestdo de insumos impactam diretamente a qualidade do cuidado em feridas
(SOUSA EVCR, et al., 2025).

Os autores ainda apontam que a escassez de materiais especializados, como coberturas avangadas,
compromete a qualidade do atendimento, enquanto a auséncia de protocolos claros dificulta a avaliagéo e o
tratamento eficaz das lesdes. Em outras palavras, garantir materiais adequados e um “processo” bem definido
de distribuicdo € fundamental para o cuidado efetivo de feridas (SOUSA EVCR, et al., 2025).

Notavelmente, “Curativo” surge como a palavra mais frequente, indicando que o objeto central — os
curativos especiais — permeia toda a discussdo. Isso ratifica a relevancia clinica do tema: sem curativos
adequados, o tratamento de feridas complexas fica prejudicado. A falta de recursos avangados nas unidades
basicas “evidencia a necessidade de fortalecer a infraestrutura da Atengao Primaria a Saude (APS) para
garantir um atendimento de exceléncia”. Somado a isso, a efetividade da APS ¢é limitada por deficiéncias
estruturais e organizacionais. A caréncia de insumos essenciais e de tecnologias de informacao representa
um entrave material significativo. Concomitantemente, a pratica das equipes e a gestdo dos servigos
evidenciam uma incompletude sistémica na provisao de cuidados (FACCHINI LAF, et al., 2018; TASCAR, et
al., 2020).

No SUS, o almoxarifado central é o responsavel por receber, armazenar e distribuir insumos as unidades
de saude, conforme as demandas locais. Essa estrutura centralizada visa otimizar a logistica e evitar
desabastecimentos, centralizando processos e reduzindo perdas. Contudo, se o fluxo ndo é agil, pode haver
atrasos no reabastecimento das UBS, afetando o cuidado aos pacientes (NANDA SK, et al., 2023).

A analise da nuvem de palavras revela que a gestdo de insumos, abrangendo desde o armazenamento
até a dispensagao ao paciente, é percebida pelos profissionais como um tema central para discussao e
aprimoramento. Este resultado estda em consonancia com a literatura especializada sobre a gestdo de
recursos materiais na saude publica. A preocupagdo manifestada nos termos de maior frequéncia é
justificada, uma vez que a auséncia de suprimentos em quantidade e qualidade suficientes compromete
diretamente a prestacdo do cuidado em saude, com destaque para o tratamento de feridas cronicas
(OLIVEIRA AC, 2019).

No caso especifico dos curativos, a burocracia pode significar, por exemplo, necessidade de protocolos
de solicitagdo mensais e documentagao para liberar materiais especiais. Os achados do estudo sugerem que
os profissionais vivenciam esse processo como lento ou complexo, ecoando analises de gestdo que apontam
que a burocracia e a falta de planejamento demandam esfor¢os conjuntos para garantir uma assisténcia
equanime e sustentavel. Portanto, a ramificagdo Processo—Material evidencia a tenséo entre a necessidade
de protocolos administrativos e o desejo por maior agilidade na logistica dos materiais (ROUHANI-TAZANGI
MR, et al., 2023).

Os participantes do estudo discutiram aspectos como: atrasos no repasse de curativos pelo almoxarifado,
necessidade de comunicagao eficaz entre UBS e setor de suprimentos, ou falta de clareza sobre de quem é
aresponsabilidade em caso de faltas de material. Esse ramo lexical indica que a articulagao entre as unidades
solicitantes e o almoxarifado € um ponto critico.
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Ademais, Aykor AM (2025) corrobora com estes achados, mostrando que um almoxarifado bem-
organizado é responsavel por centralizar processos, mitigar perdas e otimizar a logistica de abastecimento
nas redes publicas.

No presente estudo, os participantes sugeriram necessidade de aprimorar conhecimentos mediante
investimentos na capacitagao continua das equipes € essencial para a qualidade do cuidado, o que esta
alinhado ao conceito de educacdo permanente em saude. Nesse interim, Silva AL e Santos JS (2021)
argumentam que a educagéo permanente dos profissionais promove autonomia técnica e favorece a adogao
de protocolos baseados em evidéncias, sendo imprescindivel para uniformizar as praticas na gestdo da APS.

Tais sugestdes sao coerentes com tendéncias recentes na saude, principalmente no que tange a
implementacao de ferramentas para monitoramento de estoques e controle de dispensagéo, condi¢gdes que
podem otimizar a logistica e reduzir a incidéncia de desabastecimento (GARCIA TF, 2022).

Além disso, recursos digitais podem servir para educagao em saude — por exemplo, cursos online,
aplicativos ou jogos voltados ao ensino de curativos tém sido desenvolvidos para melhorar a capacitagao
profissional de forma padronizada e atrativa (STEINER C, et al., 2024).

No presente estudo, os participantes descrevem os principais desafios operacionais: que o curativo
indicado néo estava disponivel (insuficiéncia de insumos) ou atrasos na entrega (que obrigam readequar
condutas), até desgaste da equipe e situagdes de acumulo de pacientes necessitando de curativos complexos
em unidades com poucas equipes (sobrecarga profissional). Esses depoimentos trazem a tona como as
condi¢des de trabalho afetam a execucgdo do processo de distribuicdo e o cuidado em si. Por exemplo, se a
unidade nao dispde de geladeira apropriada para armazenar certos curativos ou se o enfermeiro precisa
atender muitos pacientes sozinhos, mesmo um protocolo bem desenhado pode falhar na pratica.

A literatura de gestdo de pessoas indica que condicbes adversas de trabalho — alta carga, recursos
escassos — levam a insatisfacdo e podem comprometer a qualidade da assisténcia. Por outro lado, quando
gestores dao suporte, investem em infraestrutura e apoiam a educagdo permanente, os profissionais se
sentem valorizados e produtivos (CORTEZ PA, et al., 2019).

Dessa forma, a satisfagao profissional € um determinante chave para a melhoria da Qualidade de Vida no
Trabalho (QVT), funcionando como um fator de protecéo contra o estresse. Nesse contexto, a implementagéo
de grupos de discussao sobre mecanismos de enfrentamento ao estresse € uma estratégia valiosa, pois
permitem que os profissionais adotem abordagens adequadas para gerenciar os estressores em momentos
oportunos, o que resulta na prevencao do estresse laboral e na elevagdo da QVT (LIMA GKM, et al., 2020).

Em termos de implicagcbes para a gestéo publica, este estudo ressalta que o processo de distribuicao de
curativos especiais ndo deve ser encarado apenas como uma questdo administrativa, mas como parte integral
do cuidado em saude. Os curativos avangados, quando disponiveis e bem utilizados, podem acelerar a
cicatrizagao, evitar infecgées e complicagdes, reduzindo internagbes e custos futuros. Portanto, investir em
uma logistica eficiente e em profissionais capacitados tem impacto direto na saude da populagéo e na
otimizagao de recursos publicos.

CONCLUSAO

Este estudo identificou um desalinhamento entre os processos administrativos de gestdo de insumos e as
necessidades clinicas na ponta do atendimento. As falhas sistémicas, manifestadas na burocracia excessiva,
na descontinuidade do fornecimento e na comunicagao deficiente, foram apontadas de forma consistente por
todos os envolvidos, desde a equipe de enfermagem até os gestores. Esses desafios transcendem a
ineficiéncia logistica, resultando em consequéncias graves como a precarizagédo do tratamento, o aumento
dos riscos a seguranga do paciente — incluindo desfechos irreversiveis como amputagdes — e a frustragéo
das equipes de saude. Portanto, este estudo refor¢ga a urgéncia de reestruturar o fluxo de distribuicdo de
curativos especiais, ndo como uma simples otimizagao administrativa, mas como um pilar indispensavel para
a garantia da integralidade do cuidado e da sustentabilidade do sistema de saude.
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