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Cuidados e Manutenção do Gesso 

 

Orientações ao Paciente 

 

As orientações ao paciente são fundamentais para garantir uma recuperação 

bem-sucedida e evitar complicações após a aplicação de gesso ou 

imobilização de uma lesão musculoesquelética. Essas orientações fornecem 

ao paciente informações essenciais sobre como cuidar adequadamente da 

área imobilizada, prevenir lesões adicionais e promover uma cicatrização 

eficaz. Aqui estão algumas orientações comuns que podem ser fornecidas ao 

paciente: 

1. Cuidados com o Gesso: O paciente deve receber instruções sobre como 

proteger o gesso da água, evitando molhá-lo durante o banho ou atividades 

aquáticas. Isso é crucial para evitar que o gesso se molhe, o que pode 

comprometer sua integridade e causar irritações na pele. 

2. Monitoramento de Sinais de Complicações: O paciente deve ser 

orientado a monitorar regularmente a área imobilizada em busca de sinais de 

complicações, como aumento da dor, inchaço excessivo, alterações na cor da 

pele ou formigamento. Se algum desses sintomas ocorrer, o paciente deve 

entrar em contato imediatamente com o profissional de saúde responsável 

pelo tratamento. 

3. Restrições de Atividades: Dependendo da gravidade da lesão e do tipo 

de imobilização, podem ser necessárias restrições de atividades. O paciente 

deve ser informado sobre quais atividades são permitidas e quais devem ser 

evitadas durante o período de recuperação. Isso pode incluir restrições de 

peso, movimentos ou atividades físicas específicas. 



 

 

4. Elevação e Movimento: O paciente pode receber orientações sobre a 

importância da elevação do membro imobilizado para reduzir o inchaço e 

melhorar a circulação sanguínea. Além disso, exercícios simples de 

movimento das articulações não imobilizadas podem ser recomendados para 

prevenir a rigidez e manter a flexibilidade. 

5. Cuidados com a Pele: O paciente deve ser instruído sobre como cuidar 

adequadamente da pele ao redor do gesso, incluindo a verificação regular da 

pele por sinais de irritação, o uso de almofadas de algodão para proteger 

áreas sensíveis e a limpeza cuidadosa da pele para evitar infecções. 

6. Acompanhamento Médico: Por fim, é importante enfatizar a importância 

do acompanhamento médico regular durante o período de recuperação. O 

paciente deve ser informado sobre quando retornar para consultas de 

acompanhamento, radiografias de controle ou quaisquer outros exames 

necessários para avaliar a progressão da cicatrização e fazer ajustes no 

tratamento, conforme necessário. 

Ao fornecer orientações claras e abrangentes ao paciente, os profissionais de 

saúde podem ajudar a garantir uma recuperação suave e eficaz após a 

imobilização de uma lesão musculoesquelética. Essas orientações capacitam 

o paciente a desempenhar um papel ativo em sua própria recuperação, 

promovendo assim melhores resultados a longo prazo. 

 

 

 

 

 

 



 

 

Sinais de alerta e quando buscar assistência médica 

 

É importante que os pacientes estejam cientes dos sinais de alerta que podem 

indicar complicações após a aplicação de gesso ou imobilização de uma 

lesão musculoesquelética. Reconhecer esses sinais precocemente e buscar 

assistência médica imediata quando necessário pode ajudar a prevenir 

complicações graves e promover uma recuperação mais rápida e eficaz. Aqui 

estão alguns sinais de alerta e quando buscar assistência médica: 

1. Dor Persistente ou Aumento da Intensidade da Dor: Se o paciente 

experimentar dor persistente na área imobilizada que não melhora com 

analgésicos ou se a intensidade da dor aumentar significativamente, isso 

pode indicar uma complicação, como uma infecção, trombose venosa 

profunda ou síndrome compartimental. 

2. Inchaço Excessivo ou Edema: Um aumento repentino ou excessivo do 

inchaço na área imobilizada pode ser um sinal de inflamação, acúmulo de 

fluido ou uma reação adversa ao gesso. Se o inchaço não diminuir com a 

elevação do membro ou piorar com o tempo, é importante procurar 

assistência médica. 

3. Alterações na Circulação Sanguínea: Alterações na circulação 

sanguínea distal à área imobilizada, como palidez, frieza, formigamento, 

dormência ou diminuição do pulso, podem indicar comprometimento 

vascular e exigem avaliação médica imediata para evitar danos permanentes 

aos tecidos. 

4. Mudanças na Coloração da Pele: Mudanças na coloração da pele ao 

redor da área imobilizada, como vermelhidão intensa, manchas roxas ou 

áreas de descoloração, podem ser sinais de infecção, hemorragia interna ou 



 

 

irritação da pele causada pelo gesso. Essas alterações devem ser avaliadas 

por um profissional de saúde. 

5. Aumento da Temperatura Corporal: Um aumento da temperatura 

corporal, acompanhado ou não de calafrios ou sudorese, pode ser um sinal 

de infecção sistêmica ou localizada. Isso requer avaliação médica imediata 

para diagnóstico e tratamento adequados. 

6. Sintomas Neurológicos Novos ou Piora de Sintomas Pré-existentes: Se 

o paciente experimentar novos sintomas neurológicos, como fraqueza, 

dormência, formigamento ou perda de sensibilidade na área imobilizada, ou 

se houver uma piora dos sintomas pré-existentes, isso pode indicar 

compressão nervosa ou outros problemas neurológicos que exigem atenção 

médica. 

7. Qualquer Outro Sinal de Alarme ou Preocupação: Além dos sinais 

mencionados, qualquer outro sintoma incomum, desconforto persistente ou 

preocupação relacionada à área imobilizada deve ser levado a sério e 

comunicado a um profissional de saúde o mais rápido possível. 

Em resumo, é essencial que os pacientes estejam atentos aos sinais de alerta 

após a aplicação de gesso ou imobilização de uma lesão musculoesquelética 

e saibam quando buscar assistência médica. Reconhecer e responder 

rapidamente a esses sinais pode ajudar a prevenir complicações graves e 

promover uma recuperação mais rápida e eficaz. 

 

 

 

 

 



 

 

Principais complicações associadas ao uso de gesso 

hospitalar 

 

O uso de gesso hospitalar é uma técnica comum e eficaz para imobilizar 

lesões musculoesqueléticas e promover a recuperação de fraturas e outras 

lesões. No entanto, como qualquer procedimento médico, o uso de gesso 

pode estar associado a algumas complicações. É importante que pacientes e 

profissionais de saúde estejam cientes dessas complicações para minimizar 

riscos e garantir uma recuperação bem-sucedida. Aqui estão algumas das 

principais complicações associadas ao uso de gesso hospitalar: 

1. Irritação e Lesões na Pele: O contato prolongado da pele com o gesso 

pode causar irritações, abrasões e até úlceras por pressão, especialmente em 

áreas de proeminências ósseas ou articulações. A umidade acumulada sob o 

gesso também pode favorecer o crescimento de fungos e bactérias, 

aumentando o risco de infecções cutâneas. 

2. Restrição da Circulação Sanguínea: O gesso pode exercer pressão sobre 

os tecidos moles circundantes, comprimindo vasos sanguíneos e 

prejudicando a circulação sanguínea na área imobilizada. Isso pode levar à 

diminuição do suprimento de oxigênio e nutrientes aos tecidos, aumentando 

o risco de complicações, como necrose tecidual e síndrome compartimental. 

3. Rigidez Articular e Atrofia Muscular: A imobilização prolongada com 

gesso pode levar à rigidez das articulações e à atrofia muscular devido à falta 

de movimento. Isso pode resultar em perda de amplitude de movimento e 

função muscular após a remoção do gesso, exigindo reabilitação física para 

recuperar a força e a flexibilidade perdidas. 



 

 

4. Desconforto e Dor: Alguns pacientes podem experimentar desconforto e 

dor associados à imobilização com gesso, especialmente se o gesso estiver 

muito apertado ou mal ajustado. Isso pode interferir na qualidade de vida do 

paciente e requer ajustes no tratamento para aliviar o desconforto. 

5. Complicações Vasculares e Neurológicas: A compressão excessiva dos 

vasos sanguíneos ou nervos adjacentes pode levar a complicações 

vasculares, como trombose venosa profunda ou embolia, e complicações 

neurológicas, como compressão nervosa ou neuropatia periférica. Essas 

complicações podem ser graves e requerem intervenção médica imediata. 

6. Complicações Infecciosas: Embora o gesso em si não seja um meio 

propício para o crescimento bacteriano, lesões cutâneas associadas à 

aplicação do gesso podem aumentar o risco de infecções secundárias. Além 

disso, a umidade sob o gesso pode favorecer a proliferação de micro-

organismos, aumentando o risco de infecções fúngicas ou bacterianas. 

Em resumo, o uso de gesso hospitalar é uma técnica valiosa para imobilizar 

lesões musculoesqueléticas, mas não está isento de complicações. É 

essencial que os profissionais de saúde realizem uma avaliação cuidadosa do 

paciente, monitorem de perto a área imobilizada e forneçam cuidados 

adequados para minimizar o risco de complicações e garantir uma 

recuperação segura e eficaz. 

 

 

 

 

 



 

 

Estratégias para prevenir complicações, como 

dermatites e úlceras por pressão 

 

A prevenção de complicações, como dermatites e úlceras por pressão, é 

fundamental durante o uso de gesso hospitalar para imobilização de lesões 

musculoesqueléticas. Essas complicações podem surgir devido à pressão 

contínua exercida pelo gesso sobre a pele e aos efeitos da umidade 

acumulada sob o material. Aqui estão algumas estratégias importantes para 

prevenir essas complicações: 

1. Avaliação e Monitoramento Regular da Pele: Os profissionais de saúde 

devem realizar uma avaliação cuidadosa da pele antes da aplicação do gesso 

e monitorar regularmente a integridade da pele durante o período de 

imobilização. Isso ajuda a identificar precocemente quaisquer sinais de 

irritação, vermelhidão ou lesões cutâneas e tomar medidas preventivas. 

2. Proteção da Pele Sensível: Para proteger áreas sensíveis da pele, como 

proeminências ósseas, articulações e regiões de dobras cutâneas, podem ser 

utilizadas almofadas de algodão ou espuma antes da aplicação do gesso. Isso 

ajuda a distribuir melhor a pressão e reduzir o risco de abrasões e lesões por 

pressão. 

3. Garantia de Ajuste Adequado do Gesso: É essencial garantir que o gesso 

esteja devidamente ajustado ao redor da área imobilizada, sem estar muito 

apertado ou frouxo. Um ajuste adequado do gesso ajuda a minimizar a 

fricção e o atrito com a pele, reduzindo assim o risco de irritações e lesões. 

4. Elevação e Posicionamento Adequado do Membro: O posicionamento 

adequado do membro imobilizado, com elevação quando apropriado, ajuda 

a reduzir o inchaço e a pressão sobre a pele. Isso pode ser especialmente 



 

 

importante em membros inferiores, onde a gravidade pode aumentar o 

acúmulo de fluido e a pressão nos tecidos moles. 

5. Educação do Paciente e Cuidadores: Pacientes e cuidadores devem ser 

educados sobre a importância da inspeção regular da pele sob o gesso e 

instruídos a relatar qualquer sinal de irritação ou lesão ao profissional de 

saúde responsável pelo tratamento. Além disso, devem ser fornecidas 

orientações sobre cuidados com a pele e técnicas de prevenção de lesões por 

pressão. 

6. Uso de Materiais Alternativos: Em alguns casos, especialmente em 

pacientes com maior risco de complicações cutâneas, como idosos ou 

aqueles com fragilidade da pele, podem ser considerados materiais 

alternativos para imobilização, como gesso sintético ou dispositivos de 

imobilização não gessados. Esses materiais podem oferecer benefícios 

adicionais na prevenção de complicações cutâneas. 

7. Manutenção da Higiene Adequada: A manutenção da higiene adequada 

da pele sob o gesso é importante para prevenir infecções secundárias e 

irritações. Os pacientes devem ser instruídos a manter a pele seca e limpa, 

evitando o acúmulo de umidade e sujeira sob o gesso. 

Ao implementar essas estratégias preventivas, os profissionais de saúde 

podem ajudar a minimizar o risco de complicações cutâneas durante o uso 

de gesso hospitalar, proporcionando assim uma imobilização segura e eficaz 

para pacientes com lesões musculoesqueléticas. 

 

 

 

 



 

 

Remoção de Gesso e Reabilitação 

 

A remoção de gesso marca o final de uma fase importante no processo de 

recuperação de uma lesão musculoesquelética. Após o período de 

imobilização, a reabilitação torna-se fundamental para restaurar a função 

normal da área afetada e garantir uma recuperação completa do paciente. 

Aqui estão algumas informações sobre a remoção de gesso e o processo de 

reabilitação subsequente: 

Remoção de Gesso: A remoção de gesso é geralmente realizada por um 

profissional de saúde, como um médico ou fisioterapeuta, usando 

instrumentos adequados, como tesouras ou serras gessadas. É um processo 

rápido e indolor, mas é importante seguir os procedimentos corretos para 

evitar lesões na pele ou danos à área afetada. 

Avaliação Inicial: Após a remoção do gesso, o paciente passa por uma 

avaliação inicial para determinar o estado da área afetada e quaisquer 

alterações na condição desde a aplicação do gesso. Isso pode incluir exames 

físicos, testes de função e, se necessário, exames de imagem adicionais, 

como radiografias ou ressonância magnética. 

Início da Reabilitação: O próximo passo é o início da reabilitação, que é 

projetada para ajudar o paciente a recuperar a força, a flexibilidade e a 

funcionalidade da área afetada. Isso geralmente envolve exercícios 

específicos de fisioterapia, alongamentos, fortalecimento muscular e 

técnicas de mobilização articular. 

Progressão Gradual: A reabilitação é geralmente progressiva, começando 

com exercícios leves e de baixa intensidade e progredindo gradualmente para 

atividades mais desafiadoras à medida que a função da área afetada melhora. 

O objetivo é restaurar a função normal e prevenir a recorrência de lesões. 



 

 

Acompanhamento Regular: Durante o processo de reabilitação, o paciente 

é acompanhado regularmente por um profissional de saúde, que monitora o 

progresso, faz ajustes no tratamento conforme necessário e fornece 

orientações adicionais sobre autocuidado e prevenção de lesões. 

Educação do Paciente: É importante fornecer ao paciente orientações claras 

e abrangentes sobre o autocuidado durante o processo de reabilitação, 

incluindo instruções sobre exercícios em casa, uso de dispositivos de apoio, 

técnicas de prevenção de lesões e sinais de alerta para complicações. 

Retorno às Atividades Normais: À medida que a função da área afetada 

melhora e o paciente ganha confiança em sua capacidade de realizar 

atividades normais, o objetivo é facilitar o retorno gradual às atividades 

diárias, esportivas ou profissionais, conforme apropriado para cada caso. 

Em resumo, a remoção de gesso marca o início de uma fase importante no 

processo de recuperação de uma lesão musculoesquelética. Através de um 

programa de reabilitação cuidadosamente planejado e supervisionado, os 

pacientes podem recuperar a função normal da área afetada e retomar suas 

atividades normais com segurança e confiança. 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

Avaliação pós-remoção e início da reabilitação 

 

Após a remoção do gesso, inicia-se uma fase crucial no processo de 

recuperação de uma lesão musculoesquelética: a avaliação pós-remoção e o 

início da reabilitação. Esta etapa é fundamental para determinar a condição 

atual da área afetada e desenvolver um plano de tratamento personalizado 

para ajudar o paciente a recuperar sua função normal e prevenir possíveis 

complicações futuras. Aqui estão algumas considerações importantes neste 

processo: 

Avaliação Inicial: Logo após a remoção do gesso, o paciente é submetido a 

uma avaliação inicial. Esta avaliação é realizada por um profissional de 

saúde, como um médico ortopedista ou um fisioterapeuta, e pode incluir 

exames físicos, testes de função, análise da amplitude de movimento e, se 

necessário, exames de imagem adicionais, como radiografias ou ressonância 

magnética. O objetivo é determinar a extensão da lesão, avaliar a progressão 

da cicatrização e identificar quaisquer limitações funcionais que precisam 

ser abordadas durante o processo de reabilitação. 

Definição de Objetivos de Reabilitação: Com base na avaliação inicial, são 

definidos objetivos específicos de reabilitação para o paciente. Estes 

objetivos podem incluir o aumento da força muscular, melhoria da amplitude 

de movimento, restauração da estabilidade articular, retorno à função normal 

e prevenção de recorrências futuras. É importante que esses objetivos sejam 

realistas e individualizados, levando em consideração as necessidades e 

expectativas do paciente, bem como a natureza da lesão e o nível de atividade 

prévio. 

Desenvolvimento de um Plano de Tratamento: Com base nos objetivos de 

reabilitação estabelecidos, é desenvolvido um plano de tratamento 



 

 

personalizado para o paciente. Este plano pode incluir uma variedade de 

intervenções terapêuticas, como exercícios de fisioterapia, técnicas de 

mobilização articular, alongamentos, fortalecimento muscular, terapia 

manual, modalidades de terapia física (como calor, frio, eletroterapia), 

treinamento funcional e educação do paciente sobre autocuidado e prevenção 

de lesões. 

Início da Reabilitação: Com o plano de tratamento estabelecido, inicia-se a 

fase ativa da reabilitação. O paciente é guiado por um fisioterapeuta ou 

profissional de saúde qualificado através de um programa de exercícios e 

terapias projetadas para atingir os objetivos de reabilitação definidos. O foco 

inicial pode ser na redução da dor, na melhoria da mobilidade e na 

restauração da função básica, com progressão gradual para atividades mais 

desafiadoras à medida que o paciente ganha força, flexibilidade e 

estabilidade. 

Monitoramento e Ajustes Contínuos: Durante todo o processo de 

reabilitação, o paciente é monitorado de perto por profissionais de saúde, que 

avaliam regularmente o progresso, fazem ajustes no tratamento conforme 

necessário e fornecem orientações adicionais conforme apropriado. O plano 

de tratamento pode ser modificado com base na resposta do paciente, com o 

objetivo de otimizar os resultados e minimizar o risco de complicações. 

Educação do Paciente: Além das intervenções terapêuticas, a educação do 

paciente desempenha um papel crucial na reabilitação pós-remoção de gesso. 

O paciente recebe orientações sobre autocuidado, prevenção de lesões, uso 

de dispositivos de apoio, adaptações ergonômicas e estratégias para manter 

a saúde musculoesquelética a longo prazo. O paciente também é informado 

sobre sinais de alerta para complicações e quando buscar assistência médica 

adicional, se necessário. 



 

 

Em resumo, a avaliação pós-remoção e o início da reabilitação são passos 

essenciais no processo de recuperação de uma lesão musculoesquelética. 

Com um plano de tratamento bem planejado e supervisionado, os pacientes 

podem recuperar sua função normal e retomar suas atividades diárias com 

segurança e confiança. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

Importância do acompanhamento médico durante o 

período pós-gesso 

 

O acompanhamento médico durante o período pós-gesso é fundamental para 

garantir uma recuperação eficaz e segura após a remoção do dispositivo de 

imobilização. Este acompanhamento contínuo permite uma avaliação 

adequada do progresso do paciente, identificação precoce de possíveis 

complicações e ajustes no plano de tratamento, conforme necessário. Aqui 

está a importância do acompanhamento médico durante este período: 

1. Avaliação do Progresso da Cicatrização: Durante as consultas de 

acompanhamento, o médico realiza uma avaliação cuidadosa da área afetada 

para verificar o progresso da cicatrização. Isso é especialmente importante 

em casos de fraturas ósseas, onde a avaliação radiográfica pode ser 

necessária para determinar se a consolidação óssea está ocorrendo conforme 

o esperado. 

2. Monitoramento de Possíveis Complicações: O acompanhamento 

médico permite o monitoramento regular da área afetada em busca de 

possíveis complicações, como infecções, inflamações, problemas 

circulatórios ou lesões nervosas. A detecção precoce dessas complicações 

permite intervenções oportunas para minimizar o impacto negativo na 

recuperação do paciente. 

3. Ajustes no Plano de Tratamento: Com base na avaliação do progresso e 

na identificação de complicações, o médico pode fazer ajustes no plano de 

tratamento conforme necessário. Isso pode incluir modificações na terapia 

física, prescrição de medicamentos adicionais, encaminhamento para 

especialistas ou procedimentos cirúrgicos adicionais, se necessário. 



 

 

4. Orientação para Reabilitação: Durante as consultas de 

acompanhamento, o médico fornece orientações específicas para a 

reabilitação pós-gesso. Isso pode incluir instruções sobre exercícios 

terapêuticos, técnicas de mobilização articular, uso de dispositivos de apoio, 

adaptações ergonômicas e estratégias para prevenir recorrências futuras. 

5. Educação do Paciente: As consultas de acompanhamento também são 

uma oportunidade para educar o paciente sobre autocuidado, prevenção de 

lesões, sinais de alerta para complicações e estratégias para promover uma 

recuperação saudável e duradoura. O paciente é capacitado a desempenhar 

um papel ativo em sua própria recuperação, tomando medidas proativas para 

melhorar sua saúde musculoesquelética. 

6. Apoio Emocional e Psicológico: Além dos aspectos físicos da 

recuperação, o acompanhamento médico oferece apoio emocional e 

psicológico ao paciente. Lidar com uma lesão e o processo de recuperação 

pode ser desafiador emocionalmente, e o médico está lá para fornecer 

suporte, responder a perguntas e tranquilizar o paciente durante este período. 

Em resumo, o acompanhamento médico durante o período pós-gesso 

desempenha um papel crucial na promoção de uma recuperação eficaz e 

segura. Através de avaliações regulares, monitoramento de complicações, 

ajustes no tratamento e orientações para reabilitação, o médico trabalha em 

colaboração com o paciente para garantir uma recuperação bem-sucedida e 

uma volta à saúde ótima. 

 


