
* Nenhum sinal ou sintoma pode confirmar de forma fiável a presença de infeção e pessoas com 

imunossupressão podem não apresentar sinais e sintomas de infeção clínica.

† Limpar completamente a ferida e a pele em redor da mesma. Se um antisséptico de limpeza for selecionado, as 

instruções de uso do produto (IFU) e o tempo de permanência devem ser seguidos.

Ω A menos que o iodo seja contraindicado.

∞ Para pacientes e feridas de risco muito elevado (ex. osteomielite), pode ser adequado utilizar um tratamento 

antimicrobiano durante mais tempo do que o desafio das duas semanas.

Para obter informações detalhadas sobre o produto, incluindo indicações de utilização, contra-indicações, 

precauções e advertências, consulte as instruções de utilização (IFU) do produto.
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1. Descontinuar se os sinais e sintomas da infeção estiverem resolvidos.

2. Continuar com o antimicrobiano se a ferida estiver a progredir mas ainda houver sinais e sintomas.

3. Considerar um antimicrobiano alternativo e referenciar a um especialista adequado se não melhorar.

• Referenciar ao especialista 

adequado

• Amostra de tecido para 

cultivo e sensibilidade

• Antibióticos sistémicos 

segundo protocolo local

1. Desbridamento e limpeza† de 

acordo com o protocolo local

2. Tratamento local da carga 

microbiana e da infeção com o 

penso antimicrobiano 10

3. Reavaliar a intervalos regulares 

de acordo com o protocolo local e

seguir 

1. Desbridamento agressivo repetitivo e limpeza† de acordo 

com o protocolo local

2. Tratar a suspeita de biofilme com Cadexómero de iodo 0.9% 

Gama 7-9Ω

3. Reavaliar a intervalos regulares de acordo com o protocolo 

local e o uso adequado de antimicrobianos. 

• Eritema estendido, calor

• Pode incluir celulite, crepitação

• Deterioração/deiscência da ferida 

com ou sem lesões satélite

• Mal-estar/letargia

• Perda de apetite

• Resposta inflamatória sistémica

• Sépsis

• Disfunção orgânica

• Eritema

• Calor

• Edema/inchaço

• Drenagem purulenta

• Dor

• Aumento do mau odor

• Atraso na cicatrização da ferida

• Atraso na cicatrização da ferida

• Drenagem serosa com inflamação 
recorrente

• Hipergranulação

• Granulação friável, sangrante

• Pontes epiteliais e bolsas no tecido de 

granulação

• Deterioração e alargamento da ferida

• Aparecimento ou aumento da dor

• Aumento do mau odor

• Falha do tratamento 

antibiótico/antimicrobiano

• Recorrência no atraso da cicatrização 

ao suspender o tratamento antibiótico

• Atraso na cicatrização apesar de uma 
gestão óptima da ferida/paciente

• Nível reduzido de inflamação crónica

• Nível reduzido de eritema

• Granulação friável

• Sinais encobertos (subtis) de infeção

o paciente, o bem-estar e a ferida

uma equipa multidisciplinar para promover cuidados holísticos ao paciente

ou tratar as causas subjacentes e as barreiras à cicatrização

o tratamento adequado

e reavaliar os resultados do tratamento e da gestão das feridas

Uma rota para uma gestão mais efetiva da infeção
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