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Atualmente, a cicatrizacdo de feridas crbnicas
representam um problema diario para os profissionais
de saude, principalmente no campo das doencas
infecciosas (Hess, 2002). Com essa visao, em 2005, foi
implantado no Instituto de Pesquisa Clinica Evandro
Chagas (IPEC) da Fundagao Oswaldo Cruz, o protocolo
para curativos idealizado a partir de um projeto do
Servico de Enfermagem, que visava a implementacéo
de uma Comissao de Curativo (CC), com abordagem
multiprofissional. Em 2007 através da portaria de n°
15/2007, folha 01, foi legitimada sua constituicdo, com
finalidade de garantir aos pacientes um cuidado
holistico no tratamento de lesbes cutdneas. Composta
por enfermeiros, médico, nutricionista, farmacéutico etc.
Os objetivos especificos sdo reduzir o periodo de
internacao dos pacientes portadores de feridas, diminuir
os riscos de infeccdo hospitalar, minimizar a
vulnerabilidade do estresse do paciente/equipe durante
0 periodo de internacdo e permitir a implantagao de
acdes sistematicas gerando economia de recursos e
beneficios significativos. A intervencdo da CC, ocorre

com aplicagdo de uma escala de avaliagdo de risco
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(Escala de Braden) para o surgimento de Ulceras de

pressao no ato da admissdo na internacéo do IPEC.
Esta intervencdo estd sendo aplicada como indicador
de qualidade e para instituicho das agdes de
enfermagem que visam prevencao de acordo com o
grau de complexidade de cada paciente. Ultimamente,
muitas discussbes estdo surgindo devido aos novos
conceitos no tratamento de lesbGes de pele,
principalmente no ambiente hospitalar (Angarten &
Santos, 2006), com aumento relativo no tempo de
internacado, a incapacidade prolongada do paciente e o
aumento dos custos hospitalares, entre outros fatores.
Com atuacao da equipe multiprofissional e aplicagao do
indicador de qualidade pretendemos previnir e reduzir a
incidéncia de lesdes de pele evitando postergar a alta
hospitalar. Os pacientes portadores de feridas sao
encaminhados, apdés a alta para o ambulatério de
feridas e a conduta terapéutica escolhida no tratamento
ndo fica restrita ao curativo. Ha avaliacdo
multiprofissional abordando-se condi¢gbes clinicas,
nutricionais, psicossociais do paciente. A interacao
entre profissionais, paciente e familiares € fundamental
para o0 sucesso do tratamento, contribuindo para
minimizar o sofrimento. Contribuindo na elaboracao
condutas na area da pesquisa clinica em doencas

infecciosas.
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