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‘TERAPIA NUTRICIONAL ENTERAL EM POSIQAO PRONA PARA O
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atitudes que salvam vidas

SAUDE UJ

PACIENTE CRITICO COM COVID-19

PASSOS PELA SEGURANCA DO PACIENTE

Administrar procinéticos conforme
prescricdo meédica.

Suspender a nutricdo enteral uma hora
antes da pronacao e reinicia-la com o
paciente em prona.

Manter a cabeceira elevada no minimo a 10°

enquanto estiver em prona.

Manter a nutricao enteral em 20 mlfh enquanto
estiver em prona. A progressao do volume
deve ser feita com cautela

Monitorar o posicionamento da

sonda nasoenteral.

Suspender a nutricdo enteral uma hora
antes da supinagéo e reiniciar uma hora apos.

Avaliar a tolerancia a terapia nutricional

enteral.

Recomendado o uso de ao menos um procinético (domperidona,
metroclopramida, eritromicina) para acelerar o esvaziamento gastrico.

Para prevenir refluxo gastroesofagico durante a manobra de
pronacao.

Para prevencdo de refluxo gastroesofagico enguanto estiver em prona.

Para manter o frofismo intestinal, evitar a hipoglicemia e a translocacéo
bacteriana.

Realizar raio-x apos a instalacdo da sonda nasoenteral. O
posicionamento inicial deve ser mantido, registrado e avaliado
periodicamente. E recomendado o controle de posicionamento externo a
cada 6 horas.

Para melhor acomodacédo da camara gastrica, evitando nauseas e
vomitos.

Comunicar o medico em caso de distensdo abdominal, nauseas, vomitos
e diarréia.
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