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ABSTRACT

Objective: to identify the performance of the multi-professional team in the care of the hospitalized chronic
wound carriers and to make a work proposal to a multi-professional performance to these patients. Method: it
was accomplished an exploratory, transversal, qualitative and quantitative approach study of non-
probabilistic sampling by convenience and its data were interpreted by Bardin's content analysis with the
sample of sixteen participants composed of nurses, doctors, nutritionists and psychologists. Results: six set of
themes were emerged by the analysis - anamnesis, wound treatment, patient general evaluation,
accompaniment, wound evaluation, and multi-professional team work. Consequently, it was possible to make
a work proposal to multi-professional assistance to chronic wound carriers. Conclusion: the study indicates
that the professional performance as multi-professional team members who care of the hospitalized chronic
wound carriers enables a resolute treatment and an integral assistance to patient's health becoming evident
the importance of several professionals in the composition of the structure of the multi-professional team in
the health services.

Descriptors: Wounds. Patient care team. Comprehensive health Care.

RESUMO

Objetivo: identificar a atuacdao da equipe multiprofissional no atendimento ao paciente hospitalizado
portador de ferida cronica hospitalizado e elaborar uma proposta de instrumento para um atendimento
multiprofissional a esse paciente. Metodologia: Foi realizado um estudo de abordagem qualitativa e
quantitativa, transversal, exploratorio, de amostragem n&do probabilistica por conveniéncia, cujos dados
qualitativos foram interpretados por meio da analise de conteldo de Bardin, perfazendo uma amostra de 16
participantes, composta por enfermeiros, médicos, nutricionistas e psicologos. Resultados: Da analise,
emergiram seis categorias tematicas, sendo elas: anamnese, tratamento da ferida, avaliacdo geral do
paciente, acompanhamento, avaliacao da ferida e trabalho em equipe multiprofissional. Assim sendo, foi
possivel a elaboracdo da proposta de um instrumento para assisténcia multiprofissional ao paciente portador
de ferida cronica. Conclusdo: o estudo aponta que a atuacao dos profissionais enquanto membros da equipe
multiprofissional ao paciente portador de ferida cronica hospitalizado viabiliza um tratamento resolutivo e
uma assisténcia integral a salide desse paciente, deixando evidente a importancia de diversos profissionais na
composicao da estrutura da equipe multiprofissionalnos servicos de salde.

Descritores: Feridas. Equipe multiprofissional. Assisténcia integral a saude.

RESUMEN

Objetivo: identificar la actuacién del equipo multiprofesional en la atencion al paciente hospitalizado
portador de herida crdnica y elaborar una propuesta de instrumento para una atencion multiprofesional a ese
paciente. Metodologia: se realiz6 un estudio de abordaje cualitativo, transversal, exploratorio, de muestreo
no probabilistico por conveniencia, cuyos datos fueron interpretados por medio del analisis de contenido de
Bardin, con una muestra de 16 participantes, compuesta por enfermeros, médicos, nutricionistas y
psicologos.Resultados: en el analisis, surgieron seis categorias tematicas, siendo ellas: anamnesis,
tratamiento de la herida, evaluacion general del paciente, seguimiento, evaluacion de la herida y trabajo en
equipo multiprofesional. Asi, fue posible la elaboracion de la propuesta de un instrumento para asistencia
multiprofesional al paciente portador de herida cronica.Conclusién:el estudio apunta que la actuacion de los
profesionales como miembros del equipo multiprofesional al paciente portador de herida cronica hospitalizada
viabiliza un tratamiento resolutivo y una asistencia integral a la salud de ese paciente, dejando evidente la
importancia de profesionales diversos en la composicion de la estructura del equipo del multi-profesional en
los servicios de salud.

Descriptores: Heridas. Grupo de Atencidn al Paciente. Atencion Integral de Salud.
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INTRODUCAO

O termo “ferida” provém do latim ferire, e
é definida como wuma interrupcdao da
integridade ou comprometimento da pele,
podendo acometer a epiderme, a derme, os
musculos, as articulacdes, os tenddes, 0s 0ssos
ou qualquer outra estrutura do corpo
humano. "

Podem ser classificadas em aguda ou
cronica de acordo com o periodo de
cicatrizacdo. As feridas agudas tém um
processo cicatricial inferior a trés meses, sem
complicacées e recuperacao da funcao
anatomica. Ja as feridas cronicas apresentam
alteracdo da funcado anatomica e fisiologica do
tecido, um processo de cicatrizacao superior a
trés meses, podendo ser recorrentes. "

Atualmente, no Brasil, as feridas cronicas
afetam grande parte da populacao, sendo
considerada um problema de salde publica.
Tais feridas estdo associadas as mudancas
demograficas do perfil da populacdo, como o
aumento da longevidade e a comorbidades,
dentre elas o diabetes mellitus, doencas
vasculares, entre outras, tornando seu
tratamento ainda mais desafiador.

Estudos apontam que cerca de 1% da
populacao adulta e 3,6% de pessoas acima de
65 anos sao portadores de feridas cronicas,
sendo que pelo menos 10% da populacao geral
irao desenvolvé-la."! Dentre as feridas
cronicas, destacam-se as feridas venosas, que
sao mais prevalentes, compreendendo cerca
de 70% a 80% dos casos; a lesao por pressao,
com 12% a 23%; as feridas arteriais, com 10%;
as feridas diabéticas, com 3% a 10%; e outras
feridas, com 3,8% dos casos, sendo que nestas
se enquadram as feridas traumaticas, feridas
mistas, entre outras.®¥

No Brasil, é crescente a demanda de
pacientes portadores de feridas cronicas;
todavia, é dificil estimar dados
epidemioldgicos, uma vez que sdo escassos 0S
registros de atendimento a esses pacientes,
dificultando a analise do problema.®

E pertinente destacar que as feridas
cronicas acarretam impacto biopsicossocial ao
paciente.®*Nisso, advém a necessidade da
abordagem da equipe multiprofissional,
contemplando diversos profissionais da area da
saude, dentre eles enfermeiros, médicos,
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nutricionistas, fisioterapeutas, psicologos,
farmacéuticos, assistentes sociais, cuja
competéncia esta voltada para o trabalho
coletivo, a interacao entre os profissionais e a
assisténcia integral ao paciente."">?
Considerando esses pressupostos, este
estudo buscou identificar a atuacao da equipe
multiprofissional de salde no atendimento ao
paciente hospitalizado portador de ferida
cronica de qualquer etiologia e elaborar uma
proposta de instrumento para um atendimento
multiprofissional a esse paciente.

METODOLOGIA

A pesquisa foi previamente submetida e
aprovada pelo Comité de Etica em Pesquisa
(CEP) da Faculdade de Medicina de Itajuba
(FMIt), conforme o parecer nimero 1.821.982
e os participantes firmaram concordancia
assinando o termo de consentimento livre e
esclarecido. Trata-se de um estudo de campo,
de abordagem qualitativa e quantitativa,
transversal, exploratorio, cujos dados
qualitativos foram avaliados por meio da
analise de conteldo proposta por Bardin. Para
analise dos dados quantitativos foi utilizado o
programa Statistical Packcage for Social
Science (SPSS) versao 19.0, sendo esses dados
apresentados por frequéncia absoluta e
relativa.

Os critérios de inclusdo dos profissionais
pertencentes ao estudo foram: nutricionistas,
enfermeiros, psicologos e médicos do corpo
clinico do Hospital Escola de Itajuba (HE)
podendo ser das especialidades de Clinica
Médica, Cirurgia Geral, Cirurgia Vascular,
Cardiologia e Dermatologia com vinculo
empregaticio e tempo minimo de atuacdo no
HE de seis meses. A inclusao dessas
especialidades médicas deu-se devido ao maior
contato profissional no atendimento a
pacientes portadores de feridas cronicas.
Foram excluidos do estudo os profissionais que
nao se enquadraram em quaisquer dos critérios
supracitados.

Determinaram-se esses profissionais para
participarem do estudo a partir das
necessidades emergentes do paciente portador
de ferida cronica hospitalizado e da demanda
institucional. = Considerando o  contexto
nutricional, o profissional atua na avaliacao do
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estado nutricional, que, por sua vez, interfere
na cicatrizacao e nos aspectos que predispéem
o surgimento de feridas.® O psicélogo abrange
as repercussdes emocionais e sociais.”) O
enfermeiro esta diretamente relacionado ao
cuidado, na avaliacao da ferida e na realizacao
do curativo, além de orientar e supervisionar a
equipe de enfermagem na execucao do
curativo®, j4 o médico, ao diagnostico, a
etiologia e a avaliacdo da ferida e do estado
clinico do paciente.®

A amostra do estudo foi composta por
dezesseis participantes, sendo, destes, quatro
enfermeiros, quatro médicos, quatro
nutricionistas e quatro psicologos. Justifica-se
0o nUmero amostral de nutricionistas e
psicologos em razao de conter esse nimero de
colaboradores dessas categorias profissionais
com vinculo empregaticio na instituicao,
realizando fechamento amostral por
exaustéo.?”

Logo, ressalta-se ainda que, para manter o
equilibrio amostral, manteve-se o mesmo
nimero de profissionais para todas as areas.

Diante disso, a pesquisa foi feita através de
um questionario, seguido de uma entrevista
semiestruturada. O primeiro questionamento
realizado foi: “Qual atendimento deve ser

realizado pelo
enfermeiro/médico/nutricionista/psicélogo,
enquanto membro da equipe

multiprofissional, ao paciente portador de
ferida crénica hospitalizado?”, lembrando que
cada profissional respondeu o questionamento
da sua respectiva categoria profissional, e, a
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seguir, respondeu o segundo questionamento
da entrevista “O que vocé sugere conter no
instrumento de avaliacgdo do paciente
portador de ferida crénica hospitalizado na
sua categoria profissional, para ser utilizado
pela equipe multiprofissional?”.

Os dados foram coletados e, depois de
transcritos, foram interpretados por meio da
analise de conteudo de Bardin, que, com base
no teor dos discursos, explora as ideias e
consiste em trés etapas: a) pré-analise; b)
exploracao do material e tratamento dos
resultados; e c) inferéncia e interpretacdo."?

Na pré-analise, foi organizado o material

colhido, realizando a extracao das ideias
principais. Em seguida, foi realizada a
exploracao do material e o tratamento dos
resultados, fazendo a identificacao por
semelhanca dessas ideias principais extraidas.
Posteriormente, os dados foram categorizados,
possibilitando uma analise sistematica das
informacées. "?
Quanto aos discursos dos participantes, a sua
exemplificacdo foi feita ao final de cada
depoimento e indicada entre parénteses,
sendo adotada a letra inicial da respectiva
categoria profissional como referéncia ao
participante (E-enfermeiro, P-Psicologo, N-
Nutricionista, M-Médico) e o numero
correspondente a ordem de sequéncia das
entrevistas (E1, M2, N3, P4, etc).

RESULTADOS

As caracteristicas dos participantes do
estudo apresentadas na Tabela 1 apontam
que, dos profissionais entrevistados, houve
predominancia do género feminino (81,25%).
Em relacdo a categoria profissional, houve
equidade entre a amostra dos profissionais
selecionados com a finalidade de manter um
equilibrio amostral. Quanto ao tempo de
atuacdo, houve prevaléncia dos profissionais

que atuam entre 5 e 9 anos na instituicao
(43,75%).

Quanto ao primeiro questionamento da
entrevista semiestruturada, foi abordado
sobre o atendimento a ser prestado pela
equipe multiprofissional ao paciente portador
de ferida cronica hospitalizado. Na analise,
reuniram-se as ideias principais dos discursos
dos participantes, dando origem as categorias
tematicas representadas na Tabela2.
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Tabela 1. Caracteristicas dos participantes do estudo (n = 16)

Frequéncia absoluta

Frequéncia relativa

Caracteristicas ) %)
Género

Feminino 13 81,25
Masculino 3 18,75
Categoria Profissional

Enfermeiro 4 25,00
Médico 4 25,00
Nutricionista 4 25,00
Psicologo 4 25,00
Anos de Atuacao no Hospital Escola

0Oa4 4 25,00
5a9 7 43,75
10a 14 1 6,25
15a 19 1 6,25
20a24 1 6,25
25a29 2 12,50
Total 16 100,00

Tabela 2. Frequéncia Relativa das categorias tematicas encontradas no primeiro

questionamento da entrevista

Tematicas Frequénci Frequéncia Relativa
a Absoluta (n=16) (%)
Anamnese 14 87,50
Avaliacao geral do paciente 12 75
Tratamento da ferida 12 75
Acompanhamento 9 56,25
Avaliacao da ferida 8 50
Trabalho em equipe multiprofissional 4 25

As respostas advindas do segundo
questionamento da entrevista propiciaram a
criacao de uma proposta de um instrumento a
partir das ideias principais extraidas na sua
analise juntamente com as categorias
encontradas no primeiro questionamento na
entrevista, o qual pode ser observado na
Figura 1.

DISCUSSAO

Em relacdo as caracteristicas da amostra
entrevistada, um estudo realizado com a
equipe multiprofissional aponta que o género
feminino é predominante, em consonancia
com a presente pesquisa.""Quanto aos

profissionais entrevistados, ha diversos
estudos considerando a equipe
multiprofissional, " "porém, com relacdo ao
tempo de atuacao, ela diverge dos achados na
literatura, sendo prevalente o tempo minimo
de 9 meses e maximo de 4,5 anos."®

No que se refere a entrevista
semiestruturada, o primeiro questionamento
revela as categorias a seguir.
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Figura 1. Proposta do instrumento de avaliacdo multiprofissional do paciente portador de ferida

cronica hospitalizado.
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Figura 1. Proposta do instrumento de avaliagdo multiprofissional do paciente portador de ferida

cronica hospitalizado (continua).

I AVALIACAO - PSICOLOGIA

1. Anamnese:

2. Avaliagaogeral:
Condictes mentais:

MNivel de compreensaocf/cognicio:

FPersonalidade:

Grau de implicacao emocional: { ) Ansiedade
[ J)Desidnimo
FPercepcio do paciente freme ao tratamento (como o paciente lida com a feridal:

( )Sinais depressivos
{ ) Outros

Grau (MNivelyde motivacio:

Dificuldade de aderéncia ao tratamento:
Capacidade de cuidar de sua ferida: C
O paciente depende de outras pessoas:

3. Planoterapéutico - Tipo de atendimento:
{ YApoiofamiliar
{ yOrientacio familiar
[ }Apoioaoc paciente
{ Y Orientacio aoc paciente

4., Acoorm pa nhamee nto:
Mecessidadede apoio psicoldgico?

Y Nao f PSim
5. Discussao com equipe multiprofissional: ¢ ) Sim £ Y»MRl3ao

[ »MNEo
[ »MNEo
{ »MNZEo

{ ¥y Enfermagem ¢ »mMiedico ¥ Mutricio { ¥ COutros
5. Condutas
Assinatura e carimbo
Data: r) )
Anamnese

Essa  categoria  representa  87,50%,
apontando que a maioria dos profissionais
compreende como uma etapa relevante no
atendimento ao paciente portador de ferida
cronica, conforme os relatos a seguir:

“[...] realizar uma abordagem inicial,
colher histérico [...]”(E6)“O médico
deve avaliar o paciente inicialmente,
fazer a anamnese [...]"(M13)“[...]
Deve ser realizado uma anamnese
nutricional para investigar o histdrico
do paciente, seus hdbitos alimentares
[...]°(N10)“[...] o psicologo vai
conhecer e se informar, fazer a
escuta e acolher o paciente [...]”(P1)

Em consonancia com os achados na
literatura, a anamnese é uma entrevista que
constitui uma ferramenta fundamental no
cuidado, pois, por meio dela, é possivel
investigar as condicées biopsicossociais do
paciente.

Outros achados ainda mencionam que a
anamnese requer uma gama de informacoes
clinicas fornecidas pelo paciente,
contribuindo  significativamente para a
implementacao de condutas. Assim, a
anamnese realizada pela equipe
multiprofissional incorpora informacoes
relevantes, referentes aos aspectos sociais,
emocionais e biologicos para uma assisténcia
ao paciente na sua integralidade. ™"

Avaliagdo geral do paciente
Os profissionais entrevistados trouxeram a
avaliacao geral do paciente portador de
ferida cronica como parte indispensavel no
cuidado; por meio das falas a seguir, é
possivel observar as peculiaridades de cada
profissional, compreendendo 75% dos relatos:
“[...] exame fisico geral e
especializado, para  saber da

existéncia de comorbidades,
medicamentos em uso, além de
solicitacdo de exames

complementares para um correto
diagnostico da lesdo [...]"(M13)“[...]
realizar triagem nutricional, avaliar
estado nutricional [...] para auxilio
no tratamento da ferida.”(N12)“[...]
avaliacdo do estado emocional, da
maneira como ele lida com a ferida,
adesdo ao tratamento [...]”(P2)

Nessa perspectiva, a avaliacao geral do
paciente permite a equipe uma visao global
do seu estado clinico, compreendendo as
comorbidades, as caracteristicas da ferida, as
repercussoes psicossociais, visto que sao
imprescindiveis para uma  assisténcia
adequada.®
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Frente a isso, estudos apontam que esses fatores
sdo parte integrante da assisténcia ao paciente
portador de ferida cronica, tendo em vista que
podem influenciar no tratamento.

Tratamento da ferida
Considerando a importancia do tratamento ao
paciente portador de ferida crénica, esta categoria
traduz como cada membro da  equipe
multiprofissional atua dentro das suas atribuicoes,
evidenciada em 75% dos depoimentos:
“[...] verificar a adesdo do paciente no
tratamento, realizar o curativo, fazer a
prescricdo do agente terapéutico e dos
cuidados de enfermagem [...]”(E5)“[...]
prescrever antibidticos quando a ferida
estiver infectada, tratar as doencas de base,
a ferida, com a prescricdio do curativo
[...]"(M15)“[...] realizar prescricdo dietética
do paciente, se necessdrio suplementar
proteinas e vitaminas, adequar dieta as
patologias do paciente, fazer um carddpio
individualizado e observar a aceitacGo da
dieta[...]” (N12)

Percebe-se entdao que os depoimentos
supracitados corroboram com os achados de uma
pesquisa a qual revelou que o tratamento do
paciente na sua integralidade é subsidiado pela
atuacao de diversos profissionais, cada qual nas suas
respectivas competéncias legais.”

Nessa perspectiva, a assisténcia aos pacientes que
vivenciam a ferida cronica é realizada, na maioria
das vezes, por médicos e enfermeiros. Assim sendo, o
médico determina o diagndstico etioldgico da ferida,
os fatores associados e prescreve o tratamento.®'®
Logo, o enfermeiro possui maior contato com o
paciente durante a hospitalizacao, tendo autonomia
para implementar os cuidados, realizar os curativos e
acompanhar a evolucéo da ferida.®'"”

Entretanto, faz-se determinante considerar os
aspectos emocionais no contexto em que o paciente
estd inserido, ja que podem influenciar
significativamente no potencial de cicatrizacao.Nesse
sentido, o psicologo ofereceestratégias no processo
de tratamento, viabilizando o enfrentamento das
limitacdes que a ferida impde.”

O estado nutricional também é contextualizado
pelos profissionais, uma vez que, a terapia
nutricional faz-se necessaria para o suporte
adequado de nutrientes, ja que os pacientes com
feridas geralmente tém necessidade nutricional
aumentada e suas respostas metabolicas sdao de
acordo com a complexidade da ferida e
comorbidades, fazendo-se indispensavel, em alguns
casos, a suplementacdo da dieta para atender as
caréncias nutricionais."®

Considerando a complexidade do tratamento do
paciente portador de ferida cronica, € notério que o
envolvimento da equipe multiprofissional na
assisténcia é capaz de englobar as necessidades
emergentes.!”

Acompanhamento
Citada por 56,25% dos entrevistados, essa
tematica foi referida como parte integrante da
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atuacdo dos profissionais, conforme se observa nas

seguintes falas:
“[...] acompanhamento didrio do curativo e
evolucGo da ferida” (E8)“[...] manter o
acompanhamento didrio da evolucdo e da
aceitacdo da dieta através da triagem
nutricional [...]” (N10)“[...] O portador de
ferida crénica deve ser acompanhado desde o
primeiro momento que é internado na clinica
[...] acho importante o feedback, apds
implementacdo do plano terapéutico, pra
verificar se estd ocorrendo melhora.[...]”
(P2)

Nesse sentido, o acompanhamento do paciente
constitui um alicerce de suma relevancia para
obtencao de resultados efetivos na abordagem
terapéutica.®

A compreensdao da atuacao da equipe
multiprofissional envolvida na assisténcia ao paciente
portador de ferida crénica requer um
acompanhamento rigoroso, buscando averiguar se as
acoes implementadas estao sendo resolutivas e ao
mesmo tempo garantindo a continuidade de adesao
ao tratamento proposto."'®)

Avaliacdo da ferida
Mencionada por enfermeiros e médicos, esta

tematica contemplou 50% dos depoimentos, a qual

constatou que é indispensavel o conhecimento da

avaliacdo da ferida. As falas a seguir exemplificam

essa afirmacao:
“[...] avaliar as caracteristicas da ferida, sua
localizacdo, o tempo de existéncia da ferida,
tratamentos jad realizados [...]” (E5)“[...]
fazer um exame especializado, observar as
caracteristicas da ferida quanto a
localizacdo, tamanho, tipo de curativo,
tempo de evolugdo e tratamentos anteriores
para assim tratar a ferida [...]” (M13)

De acordo com os discursos, torna-se evidente que
o exame minucioso da ferida é imprescindivel,
devendo considerar a utilizagdo de alguns critérios
para sua avaliacdo, desde a sua etiologia até as suas
caracteristicas propriamente ditas, como localizacao,
tempo de evolucao, extensao, profundidade, tipo de
tecido, presenca de exsudato, de infeccao, odor,
avaliacdo da dor e edema."®

A avaliacdo da ferida fornece subsidio para um
plano terapéutico adequado e ha varios instrumentos
que norteiam essa avaliacdo, viabilizando um
tratamento eficaz e decorrente cicatrizacao. Dentre
esses instrumentos, podemos mencionar Bates-
Jensen Wound Assessment Tool (BWAT), Pressure
Ulcer Scale for Healing (PUSH), entre outros, que,
ainda com suas especificidades, permitem avaliar
com exatidao as caracteristicas da ferida,
independente de sua etiologia. "

Todavia, é valido salientar que o tratamento da
ferida cronica vai além da avaliagdo das suas
caracteristicas; além disso, percebe-se uma
predominancia, nesse contexto da atuacdo de
médicos e enfermeiros, pelas atribuicoes de
avaliacdo da ferida, assim como a realizacao do
procedimento dos curativos. ¢
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Apesar disso, é extremamente relevante destacar
que a assisténcia da equipe multiprofissional ao
paciente portador de ferida cronica contribui
expressivamente para um tratamento otimizado e
apropriado."”

Trabalho em equipe multiprofissional
A atuacao dos profissionais em equipe proporciona
interacdo e viabiliza a assisténcia ao paciente!'?,
sendo verbalizados por 25% da amostra, podendo ser
identificadas nos seguintes depoimentos:
“[...] acho importante a discussGo de
conduta com a equipe multi, porque ajuda
muito na assisténcia ao paciente [...]”
(E7)“[...] o paciente precisa de uma
abordagem multiprofissional, ser olhado
como um inteiro [...] acho que é preciso uma
reuniGo com a equipe pra passar as
informacées importantes sobre o
paciente[...]” (P1)

E perceptivel a singularidade dos profissionais
entrevistados para a atuacdo junto a equipe
multiprofissional, entretanto na organizacao dos
servicos de saude ainda é comum a pratica do
cuidado fragmentado ao paciente. Assim, a atuacao
dos profissionais em equipe surge como facilitadora
para uma assisténcia integral ao paciente e
horizontalizacao do cuidado, sem que cada categoria
profissional perca suas especificidades.*

Cabe ressalvar da possibilidade de existir uma
equipe  multiprofissional na sua  estrutura
organizacional, mas, ao mesmo tempo, ocorrer uma
limitacao no processo de trabalho, em que nao haja
interacdo entre os membros da equipe. '>??

Nesse contexto, entende-se que o trabalho em
equipe corrobora para uma assisténcia voltada para a
integralidade do cuidado; contudo, na atualidade,
observa-se que a assisténcia ao paciente de cada
profissional faz-se por meio de uma avaliacdo e um
planejamento do cuidado de maneira isolada."?

O segundo questionamento da entrevista foi
referente a proposta de criacao de um instrumento
para avaliacao multiprofissional do paciente portador
de ferida cronica hospitalizado (Figura 1).Diante
disso, esta proposta contempla itens identificados
sequencialmente que dizem respeito a: anamnese,
avaliacao geral, avaliacdo da ferida, tratamento,
orientacdo, acompanhamento, discussao com a
equipe multiprofissional e condutas concernentes de
cada categoria profissional.

Consideraram-se as sugestoes dos entrevistados de
maneira que se abrangeu um instrumento
multiprofissional, de uso coletivo, respeitando-se as
especificidades de cada categoria profissional,
permitindo alinhar condutas e visualizar a avaliacao
dos membros da equipe.

Deve-se ressaltar ainda a importancia do
instrumento para a pratica cotidiana dos servicos de
saude, ja que proporciona a interacao entre a equipe
para um cuidado integralizado.">%?
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tratamento da ferida, a avaliacao geral do paciente,
o acompanhamento, a avaliacdo da ferida e o
trabalho em equipe multiprofissional.

Atendendo ao segundo objetivo do estudo, foi
elaborada uma proposta de um instrumento para uma
assisténcia multiprofissional a esse paciente, o qual
torna evidente a importancia de diversos
profissionais na estrutura da equipe multiprofissional,
viabilizando o tratamento dos pacientes portadores
de feridas cronicas, assim como a interacdo entre a
equipe.

Diante do exposto, espera-se que esta pesquisa
sirva de subsidio para a discussdao sobre o tema,
fazendo-se necessarios estudos com enfoque na
atuacdo da equipe multiprofissional, além da
validacao da proposta do instrumento elaborado.
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