PREVENCAO DE LESAO POR PRESSAO EM PACIENTES PRONADOS
ACOMETIDOS POR COVID-19
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A pronacao consiste em colocar o corpo do individuo em decubito ventral, este
método visa melhorar o quadro de pacientes acometidos pela Sindrome do
Desconforto Respiratério Aguda (SDRA) ocasionada pela resposta inflamatoria
ao COVID-19. Ao ser posicionado desta forma facilita a formagéo de LPP nos
pontos de pressao, em consequéncia as longas horas que o paciente necessita
ficar pronado, que evoluem rapidamente, isso gera maiores complicacdes no
quadro de saude. Nesse contexto, as medidas de prevencdo devem ser
potencializadas pela equipe multidisciplinar tendo em vista a recuperacdo da
saude do doente. Objetiva-se descrever as formas de prevencdo de LPP em
pacientes pronados. Trata-se de uma revisao de literatura, de carater descritivo,
através das bases de dados Biblioteca Eletronica Cientifica Online (Scielo),
Literatura Latino-americana e do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS) e
Sistema Online de Busca e Analise de Literatura Médica (MEDLINE). Os
descritores utilizados foram “COVID-19”, “Prona”, ‘Lesao por pressao”, tendo
como critérios de inclusdo: artigos em portugués, inglés e espanhol, publicados
nos ultimos 5 anos. Em relacdo aos critérios de excluséo, artigos repetidos, que
ndo condiz com a temética, retrospectivos, teses, metanalise, dissertacao e
editoriais. As LPP surgem de forma insidiosa, podem ser classificadas de acordo
com area lesionada e as caracteristicas dos tecidos presentes na lesdo ou entao
nao podem ser classificadas, surgem rapidamente caso as medidas de
prevencdo ndo sejam instituidas. Busca-se reduzir os pontos de pressao com
uso de cochins, aplicacdo de curativos hidrocoloides, filme transparente e
mudanca de decubito a cada duas horas, isso exige da equipe multiprofissional
preparacdo e atencdo. Conclui-se que é de suma importancia que haja
precaucéo e cuidados por parte das equipes de saude para que o individuo n&o
seja afetado por iatrogenias, atrasando o0 seu processo de cura e reabilitacao.
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