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RESUMO
Avaliar e identificar os riscos de Lesão por Pressão decorrente do tempo de 
permanência excessiva em pranchas rígidas no atendimento Pré-hospitalar e a 
necessidade da instalação de uma manta gel para minimizar o atrito das proeminências 
ósseas na prancha e proporcionar melhor conforto para o paciente em atendimento.  

PALAVRAS-CHAVE: Lesão por Pressão; Prancha Rígida; Atendimento Pré-
Hospitalar; Cuidados de Enfermagem; Isquemia do tecidual.

A lesão decorre do resultado da pressão intensa ou prolongada em combinação 

com outros fatores como o cisalhamento, podendo ainda ser afetada pela má nutrição, 

perfusão, comorbidades, além de caracterizar um indicador negativo da qualidade do 

cuidado. (SANTOS et al. 2019). 

Sabe-se que a presença do colar cervical e prancha rígida podem gerar dor, 

estresse, ansiedade, desconforto e aumento de úlceras por pressão. (CONSELHO 

FEDERAL DE ENFERMAGEM, 2019). 

A prancha além de ser um dispositivo eficaz para a imobilização até que se tenha 

a exclusão de fraturas ou lesão da coluna, facilita o transporte intra-hospitalar quando na 

realização dos exames de imagem, evitando que este seja manipulado em excesso, o que 

aumenta os riscos de lesões ou agravamento do quadro. (MORAES, 2019).
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Nesse contexto, é importante que os profissionais realizem o atendimento pré-

hospitalar saibam identificar os riscos aos quais as vítimas estão expostas, tornando o 



atendimento na cena e o acolhimento hospitalar decisivos para o tratamento adequado. 

(MORAES, 2019).

Segundo a Resolução nº 510 de 2015 do Conselho Federal de Enfermagem, diz 

que o profissional de enfermagem tem apoio técnico para avaliação, classificação e 

tratamento das lesões cutâneas nos diferentes níveis de assistência à saúde, capacidade 

para atuar como vigilante na prevenção e no tratamento dessas lesões, atuar no 

desenvolvimento de protocolos e, juntamente com a equipe de saúde, planejar 

estratégias de cuidados que possam promover um melhor atendimento e uma maior 

qualidade de vida para o paciente. (GOMES et al. 2018). 

Percebeu-se que os colchões utilizados nos centros cirúrgicos, construído de 

polímeros viscoelástico, seco, em uso intraoperatório, reduziu a pressão sobre as 

proeminências ósseas. (BEZERRA et al. 2020). 

Levando em consideração todas as evidências nos estudos citados acima, e em 

decorrência do tempo de atendimento pré-hospitalar até a liberação do paciente pelas 

especialidades médicas após exames de imagem e considerando o tempo que o paciente 

permanece imobilizado em uma prancha rígida, o risco de isquemias tecidual e o 

aparecimento das lesões por pressão se potencializa a cada momento tornando-se 

necessário uma proteção entre o paciente e prancha rígida com o intuito de diminuir o 

atrito das proeminências ósseas. Pensou-se em uma manta de gel, com espessura de 

5mm no modelo e formato da prancha rígida, e nos locais de proeminências mais 

relevantes a espessura seria de 8 a 10 mm. Esta seria fácil higienização e fácil 

armazenamento.  
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