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TERAPIA NUTRICIONAL ENTERAL EM POSICAO PRONA PARA O
PACIENTE CRITICO COM COVID-19

PASSOS PELA SEGURANCA DO PACIENTE

Administrar procinéticos conforme Recomendado o uso de ao menos um procinético (domperidona, metroclopramida,
prescricdo médica. eritromicina) para acelerar o esvaziamento gastrico. Verificar interagdo medicamentosa
durante utilizagdo de procinéticos.

Suspender a nutricao enteral uma hora _ —
antes da pronacéo e reiniciala com o Para prevenir refluxo gastroesofagico durante a manobra de

paciente em prona. pronacao.

Manter decubito elevado

(Trendelemburg reverso) de 10° a 25° Para prevencao de refluxo gastroesofagico enquanto estiver em prona.

Iniciar a nutricao enteral em 20ml/h Para minimizar o déficit nutricional e evitar translocacéo bacteriana.
enquanto estiver em prona. Progredir AL 1Al TE.

a vazao conforme tolerancia

Realizar raio-x apés a instalacdo da sonda nasoenteral. O

Monitorar o posicionamento da posicionamento inicial deve ser mantido, registrado e avaliado
sonda nasoenteral. periodicamente. E recomendado o controle de posicionamento externo a

cada 6 horas.

Suspender a nutricdo enteral uma hora Para melhor acomodacéo da cAmara géstrica, evitando nduseas e

antes da supinacgéo e reiniciar uma hora apos. -

vomitos.

Avaliar a tolerancia a terapia nutricional Comunicar o médico em caso de distensdo abdominal, nduseas, vomitos

enteral. e diarréia.
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