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Introducio: A lesdo por pressdao (LP) ¢ uma complicagdo frequente em pacientes criticos, particularmente
em vitimas de trauma, nas quais a imobilizagdo prolongada, a instabilidade hemodindmica e a hipoperfusao
tecidual aumentam significativamente o risco de dano cutaneo. No contexto da emergéncia, a priorizacao da
abordagem sistematizada do paciente grave, conforme preconizado pelo Advanced Trauma Life Support
(ATLS), pode retardar a identificacdo precoce dessas lesdes, impactando a seguranca do paciente e os
desfechos clinicos. Objetivo: Analisar estratégias de identificagdo precoce ¢ manejo das lesdes por pressao
em pacientes criticos, com énfase na integra¢do dessas medidas a abordagem inicial do politraumatizado na
emergéncia. Metodologia: Revisdo narrativa da literatura baseada em diretrizes internacionais e estudos
recentes publicados nos ultimos cinco anos, com busca em bases como PubMed e SciELO, incluindo
recomendacdes do ATLS (11* edi¢do) e consensos sobre prevencdo e tratamento de lesdes por pressao.
Resultados: A avaliacdo da integridade cutanea deve ser incorporada a abordagem secundéaria do trauma, com
inspecao sistematica de areas de risco, especialmente em pacientes com rebaixamento do nivel de consciéncia,
ventilagdo mecénica e uso de drogas vasoativas. A estratificacdo de risco e a implementagdo precoce de
medidas preventivas, como reposicionamento seguro, uso de superficies de redistribuicdo de pressao e
otimizacao da perfusdo tecidual, sdo fundamentais e devem ser compatibilizadas com a estabilidade clinica.
Nos casos de LP estabelecida, o manejo ¢ guiado pelo estadiamento, incluindo terapias topicas, desbridamento
e controle de infec¢do, conforme protocolos institucionais. A adocdo de fluxos assistenciais padronizados
contribui para reducdo da incidéncia, progressdo das lesdes e complicagdes associadas. Conclusdes: A
incorporagdo sistematica de medidas de prevengdo e manejo de lesdes por pressdao a abordagem inicial do
paciente politraumatizado representa estratégia essencial para promocgao da seguranca do paciente e melhoria
dos desfechos clinicos. Protocolos baseados em evidéncias devem ser integrados a rotina da emergéncia, sem
comprometer as prioridades da ressuscitacao.
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