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Introdução: A lesão por pressão (LP) é uma complicação frequente em pacientes críticos, particularmente 

em vítimas de trauma, nas quais a imobilização prolongada, a instabilidade hemodinâmica e a hipoperfusão 

tecidual aumentam significativamente o risco de dano cutâneo. No contexto da emergência, a priorização da 

abordagem sistematizada do paciente grave, conforme preconizado pelo Advanced Trauma Life Support 

(ATLS), pode retardar a identificação precoce dessas lesões, impactando a segurança do paciente e os 

desfechos clínicos. Objetivo: Analisar estratégias de identificação precoce e manejo das lesões por pressão 

em pacientes críticos, com ênfase na integração dessas medidas à abordagem inicial do politraumatizado na 

emergência. Metodologia: Revisão narrativa da literatura baseada em diretrizes internacionais e estudos 

recentes publicados nos últimos cinco anos, com busca em bases como PubMed e SciELO, incluindo 

recomendações do ATLS (11ª edição) e consensos sobre prevenção e tratamento de lesões por pressão. 

Resultados: A avaliação da integridade cutânea deve ser incorporada à abordagem secundária do trauma, com 

inspeção sistemática de áreas de risco, especialmente em pacientes com rebaixamento do nível de consciência, 

ventilação mecânica e uso de drogas vasoativas. A estratificação de risco e a implementação precoce de 

medidas preventivas, como reposicionamento seguro, uso de superfícies de redistribuição de pressão e 

otimização da perfusão tecidual, são fundamentais e devem ser compatibilizadas com a estabilidade clínica. 

Nos casos de LP estabelecida, o manejo é guiado pelo estadiamento, incluindo terapias tópicas, desbridamento 

e controle de infecção, conforme protocolos institucionais. A adoção de fluxos assistenciais padronizados 

contribui para redução da incidência, progressão das lesões e complicações associadas. Conclusões: A 

incorporação sistemática de medidas de prevenção e manejo de lesões por pressão à abordagem inicial do 

paciente politraumatizado representa estratégia essencial para promoção da segurança do paciente e melhoria 

dos desfechos clínicos. Protocolos baseados em evidências devem ser integrados à rotina da emergência, sem 

comprometer as prioridades da ressuscitação. 
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