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No cenário atual que vivenciamos, com a pandemia do COVID-19, muitos
profissionais de saúde têm apresentado lesões de pele devido o uso de Equipamentos
de Proteção Individual (EPIs). Dentre essas lesões, estão as lesões por pressão
relacionadas a dispositivos médicos (LPRDM), causadas, principalmente, pelo uso
constante de EPIs, principalmente, as máscaras N-95/FFP2 ou equivalentes e óculos
de proteção, imprescindíveis para os profissionais que prestam assistência direta ao
paciente com suspeita e/ou confirmação de COVID-19.
 
As “LPRDM em profissionais de saúde em tempos de pandemia” estão presentes em
todos os contextos do cuidado e a mídia tem divulgado várias imagens. Tais lesões
podem ser dolorosas, causam desconforto e constituem porta de entrada para
infecções, além de impactar na qualidade da assistência aos pacientes e na qualidade
de vida dos profissionais. 
 
Diante disso, torna-se fundamental o cuidado para a manutenção da integridade da
pele do profissional de saúde. Nesse contexto, o Grupo de Pesquisa em
Estomaterapia: estomas, feridas agudas e crônicas e incontinência urinária e anal, da
Escola de Enfermagem da Universidade de São Paulo (GPET-EEUSP), em parceria com
a Associação Brasileira de Estomaterapia (SOBEST), divulgam este Manual com as
principais recomendações para a prevenção de LPRDM em profissionais de saúde.
 
Para escrever este Manual, direcionado aos Profissionais de Saúde, revisou-se as
evidências científicas, extraídas de Consensos e Diretrizes nacionais e internacionais,
e foram selecionadas as principais medidas para a proteção da pele, que poderiam ser
adotadas pelos profissionais de saúde durante a assistência a pacientes com suspeita
ou confirmação do COVID-19. Tais recomendações, no entanto, podem ser
complementadas com novas orientações à medida que novos estudos sejam
desenvolvidos e publicados, uma vez que as evidências científicas são escassas no
contexto do cenário atual.
 
Além das recomendações para a proteção da pele de profissionais de saúde para
prevenção de LPRDM, este Manual traz informações importantes sobre a pandemia
pelo COVID-19, no contexto nacional e mundial, sobre o uso de EPIs e medidas de
autocuidado e preservação da saúde mental. Destacam-se as figuras e fotos
ilustrativas em todo o documento.
 
Aproveitem!

Apresentação

P r o f a .  D r a .  P a u l a  C r i s t i n a  N o g u e i r a  e  
P r o f a .  D r a .  V e r a  L ú c i a  C o n c e i ç ã o  d e  G o u v e i a  S a n t o s

 
 

C o o r d e n a d o r a s  d o  G P E T - E E U S P

 



Sumário

 

Pandemia no Brasil e no Mundo

Profissionais de saúde frente à pandemia do
COVID-19

O uso dos EPIs e as Lesões de pele

O olhar atento do Estomaterapeuta 

Medidas de Proteção da pele para os
profissionais de saúde 

Medidas de autocuidado  e preservação da
saúde mental para os profissionais de saúde 

Mensagem final 

Referências

6

7

8

9

10

15

16

17



    Recentemente, em dezembro de 2019, um
surto de pneumonia iniciou-se em Wuhan-
Hubei, China. Essa infecção foi causada por um
novo beta- coronavírus da síndrome
respiratória aguda grave (SARS-COV-2). Essa
doença foi denominada COVID-19 (Li et al,
2020). Esse surto local se espalhou
rapidamente pelo mundo, atingindo mais de
200 países. No dia 11 de março de 2020, a
Organização Mundial da Saúde (OMS) declarou
pandemia e constitui uma emergência de Saúde
Pública de importância internacional, o mais
alto nível de alerta da Organização (WHO,
2020; Dong, 2020a).
 
  No Brasil, o primeiro caso confirmado de
COVID-  19 foi no dia 28 de fevereiro de
2020. Desde  então, os casos tiveram um
aumento exponencial, devido à alta capacidade
de transmissão do "SARS- COV-2" (WHO,
2020a; Dong, 2020).

PANDEMIA 
A Organização Mundial da Saúde (OMS) declarou pandemia do novo

coronavírus: SARS-COV-2, no dia 11 de março de 2020.

O MANEJO DAS PESSOAS ACOMETIDAS
PELO SARS-COV-2 DIFERENCIA-SE DE

ACORDO COM OS SINTOMAS
APRESENTADOS: 

Pandemia no Brasil e no
Mundo

INTERNAÇÕES
HOSPITALARES

UNIDADES DE
TERAPIA INTENSIVA

ISOLAMENTO
DOMICILIAR
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    Para profissionais de saúde, que
mantém cuidado direto com o paciente, o
uso de máscara cirúrgica é imprescindível.
Já para os procedimentos que geram
aerossóis, tais como: intubação, ventilação
não invasiva, aspiração, entre outros
cuidados, a OMS e a Agencia Nacional de
Vigilância Sanitária (ANVISA) preconizam
o uso das máscaras N- 95/FFP2 ou
equivalente. Além disso, a Sociedade
Brasileira de Medicina Intensiva
recomenda a utilização constante dessa
proteção, em ambientes de terapia
intensiva, que atendam pacientes com
confirmação e/ou suspeita de COVID-1
(WHO, 2020a; AMIB, 2020;
GVIMS/GGTES/ ANVISA, 2020). 
 

PROFISSIONAIS DE SAÚDE FRENTE
À PANDEMIA DO COVID-19

 A higienização e antissepsia das mãos e
o uso de equipamentos de proteção
individual (EPIs), como máscaras, óculos,
luvas, gorro e aventais por profissionais
da saúde, constituem as principais
medidas de proteção individual durante
a assistência às pessoas com COVID-19.
(WHO, 2020a;  GVIMS/GGTES/ANVISA,
2020).
 
 
 

A Organização Mundial
de Saúde preconiza o uso
dos EPIs:

 

MÁSCARA
CIRÚRGICA,

N95/FFP2 

PROTEÇÃO
OCULAR

CAPOTE
LUVAS
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O USO DOS EPIs 
E AS LESÕES DE PELE

N-95

  A OMS reconhece a necessidade da
utilização de máscara de proteção respiratória,
porém chama a atenção para que esta não seja
utilizada por um período superior à 4h
seguidas, devido ao desconforto por ela
provocado (WHO, 2020a).
       O uso dos EPIs e a higienização das mãos
são essenciais para a proteção ocupacional,
porém, devido à Pandemia do SARS-COV-2, a
necessidade da higiene frequente das mãos e
o uso de luvas tem aumentado o risco de
dermatites e dermatoses, podendo causar
eritema, ressecamento, descamação, fissuras,
prurido, infecções secundárias e agravamento
de doenças de pele preexistentes. O uso
prolongado das máscaras, especialmente a N-
95/FFP2 e óculos de proteção, podem
aumentar o risco de lesão por pressão e/ou
fricção em face. (Galetto. et al, 2019;
Darlenski e Tsankov, 2020).

Enfermeira brasileira, atuante na linha de
frente ao combate do COVID-19 de uma
Unidade de terapia Intensiva-UTI na
Cidade de São Paulo. Imagens publicadas
com autorização.
 

 Você sabia que, um hospital de
referência para atendimento de
COVID-19 na China, descreveu que 97%
profissionais de saúde apresentaram
alterações na pele em decorrência do
uso dos EPIs (N=542). Os principais
locais das lesões foram sob o osso
nasal (83%) correlacionado ao uso dos
óculos; bochechas (74.5%) devido ao uso
da máscara N95 e testa (57.2%) devido
ao uso da "face shield". As lesões nas
mãos (74.5%) ocorreram naqueles
profissionais que higienizavam a mão
mais que 10 vezes ao dia e usavam as
luvas por tempo prolongado.
 
Fique atendo a lesões nesses locais de
contato.
 
            (Lan et al, 2020).

Curiosidade
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O OLHAR ATENTO DO
ESTOMATERAPEUTA  

 
   As lesões por pressão relacionadas a
dispositivos médicos (LPRDM) são definidas
como decorrentes do uso de insumos, materiais
ou equipamentos que ficam em contato com a
pele para fins de atenção à saúde.
     
     Máscaras e óculos de proteção individual
são produtos que podem causar lesões na pele
em profissionais de saúde. A lesão ocorre como
resultado da pressão de maior intensidade em
pequenas áreas, ou pressão de menor
intensidade, porém de longa duração, em áreas
maiores, em combinação com de fricção e
cisalhamento (NPUAP, 2016; Caliri et al, 2016;
Gefen, et al. 2020; NPIAP, 2020).
 
   A lesão simula a forma do dispositivo
utilizado e deve ser classificada com o mesmo
sistema clássico já adotado para as lesões por
pressão (NPUAP, 2016; Caliri et al, 2016;
Gefen, et al. 2020; NPIAP, 2020).

    Frente às demandas atuais, é fundamental o
cuidado para manutenção da integridade da pele
do profissional que está na linha de frente de
combate ao COVID-19, uma vez que as lesões
podem gerar impacto negativo na assistência, na
qualidade de vida e autoestima, bem como,
apresentar-se como porta aberta para infecções
secundárias nesses profissionais (Mills, 2020). 
 

Professora do Departamento de Enfermagem
da Universidade Federal do Espírito Santo,
atuando na atenção primária. Imagens
publicadas com autorização.
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  Considerando a importância e necessidade do
uso frequente de EPIs no momento da
pandemia, esse manual tem por objetivo
contribuir com as diretrizes de autocuidado
para manutenção da integridade da pele dos
profissionais da saúde. As medidas de proteção
da pele propostas foram embasadas em
evidências cientifica de estudos, consensos e
guidelines internacionais e nacionais recentes
(Gefen, et al. 2020; NPIAP, 2020; Yan et al,
2020; Lan et al, 2020; WOCN, 2020; Galetto.
et al, 2019; EPUAP, NPUAP, PPPIA, 2019;
Yamada, 2015).

MEDIDAS DE PROTEÇÃO DA
PELE PARA OS PROFISSIONAIS

DE SAÚDE 
N-95

Então, vamos às medidas de proteção: 

Realizar a lavagem das mãos.

   Com a higienização frequente das mãos e o
uso de luvas, que ocluem e irritam a pele, é
comum o surgimento de alterações como
ressecamento e dermatite. Um estudo recente
mostrou que 76.8% dos profissionais que
usaram dois pares de luvas, em diversos
momentos, durante o plantão de seis horas, e
 lavaram as mãos mais  que 10 vezes ao dia,
apresentaram  algum  tipo  de  lesão nas
mãos (Lan et al, 2020). 
   É preciso lembrar que alguns dos fatores
de hidratação natural da pele são
hidrossolúveis e podem ser removidos na
higienização. Sendo assim, é necessário o
uso de substâncias cosméticas que podem
ajudar no processo de retenção e redução da
perda de água transepidérmica (Yamada,
2015; Yan et al, 2020; Pittet et al, 2009).

1

(GVIMS/GGTES/ANVISA, 2020)

Atençaõ:
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MEDIDAS DE PROTEÇÃO DA
PELE PARA OS PROFISSIONAIS

DE SAÚDE 

3
Hidratar a pele diariamente, especialmente as mãos e o rosto, com produtos
cosméticos com composição balanceada de umectantes e substâncias de
hidratação ativa, de rápida absorção e secagem. Para o rosto, é importante a
escolha de produtos que não impeçam a fixação de adesivos utilizados como
interface para proteção da pele e não prejudiquem o posicionamento correto
na máscara e óculos de proteção.

Higienizar a pele com sabonete líquido com pH levemente acidificado 
 (compatível com a pele).2

(NPIAP, 2020; Yamada, 2015; Yan et al, 2020)

(NPIAP, 2020; Yamada, 2015; Yan et al, 2020)

PS: CASO APRESENTE RESSECAMENTO, AUMENTAR A FREQUÊNCIA DA HIDRATAÇÃO.

 
Devido à ausência de evidências e
incertezas científicas sobre o risco de
fixação do SARS-COV-2 na pele, é
IMPRESCINDÍVEL a realização de
estudos para avaliação da interação
química entre os componentes dos
hidratantes e o vírus.
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MEDIDAS DE PROTEÇÃO DA
PELE PARA OS PROFISSIONAIS

DE SAÚDE 

PS: Aplicar cobertura profilática como interface entre a pele e o dispositivo para
reduzir o risco de lesão: espuma de poliuretano, silicone, filme transparente ou
placas de hidrocoloide, de espessura fina ou extrafina, para não comprometer a
vedação da máscara na pele. 

4
Proteger a pele na área de fixação de máscara e óculos, quando utilizados por
um longo período, especialmente nas regiões demonstradas a seguir ou onde
se identifiquem forças de pressão, fricção e cisalhamento, garantindo o
correto ajuste da máscara e óculos ao rosto.

Re
gi
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do
s ó
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ra
 

Osso zigomático Região frontal 

Osso nasalHélice auricular e parte 
posterior da orelha

(Gefen, et al. 2020: Yan et al, 2020; Udwadia, 2020; Galetto. et al, 2019; WOCN, 2020; EPUAP, NPUAP, PPPIA, 2019)
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MEDIDAS DE PROTEÇÃO DA
PELE PARA OS PROFISSIONAIS

DE SAÚDE 

5

Remover a máscara assim que possível,
seguindo o protocolo adequado de retirada.
Não encostar na parte frontal da máscara,
considerada como a área mais  contaminada
do dispositivo.

Programar minutos de alívio de pressão estabelecendo períodos de retirada
da máscara e óculos, no mínimo a cada 2 horas, evitando a contaminação das
mãos ao manipular as camadas externas desses EPIs.

Inspecionar a pele após uso dos EPIs e atentar aos sinais e sintomas:

Dor
Prurido
Hiperemia
Ressecamento
Flictena
Lesões

6

PS: Embora você proteja a pele, as películas ou cremes protetores não oferecem alivio
da pressão, mesmo contribuindo para a proteção frente à umidade e fricção.

(Udwadia, 2020; Yan et al, 2020; EPUAP, NPUAP, PPPIA, 2019)

(Udwadia, 2020; Darlenski e Tsankov, 2020; Yan et al, 2020; WOCN, 2020; EPUAP, NPUAP, PPPIA, 2019) 13



MEDIDAS DE PROTEÇÃO DA
PELE PARA OS PROFISSIONAIS

DE SAÚDE 
Tratar, proteger e evitar o uso de máscara e óculos de proteção sobre
áreas de lesões de pele, eczema ou hiperemia.

PS: No caso de lesões, tratar seguindo protocolo institucional, com ênfase
para a limpeza antimicrobiana e a redução do risco de contaminação.

7

Essas são recomendações de estomaterapeutas embasadas na
literatura até aqui disponível. No entanto, devido ao
panorama pouco explorado do novo coronavírus SARS-COV-2
e com o avanço da literatura científica, elas poderão ser
alteradas ou complementadas

(Udwadia, 2020; Yan et al, 2020; WOCN, 2020; EPUAP, NPUAP, PPPIA, 2019) 14



A insegurança e o medo provocados pela
pandemia do COVID-19, os dados
epidemiológicos alarmantes, os riscos de
aquisição e transmissão da doença, a perda de
pacientes, as jornadas de trabalho exaustivas, o
uso frequente de EPIs e os riscos de lesão na
pele, podem influenciar negativamente na saúde
mental e bem-estar psicossocial dos profissionais
de saúde (WHO, 2020b). Um estudo chinês
demostrou que 70% dos profissionais de saúde,
na linha de frente em Wuhan, apresentaram
níveis extremos de estresse, com sintomas de
depressão (50%), ansiedade (44%) e insônia (34%)
(Lai et al, 2020).

Exerça o autocuidado e pratique atividades que o (a) auxiliam positivamente: 

Lembre-se que manter a
saúde mental é essencial em
tempos estressantes. Procure
um especialista, em caso de
necessidade! 

MEDIDAS DE AUTOCUIDADO  E
PRESERVAÇÃO DA SAÚDE MENTAL

PARA OS PROFISSIONAIS DE SAÚDE 

MANTENHA CONTATO SOCIAL,
MESMO À DISTANCIA

MANTENHA O
SONO REPARADOR

FAÇA PAUSAS DENTRO DO
EXPEDIENTE, SE NECESSÁRIO

PRATIQUE OU EXERCITE SUA FÉ

PRATIQUE ATIVIDADES PRAZEROSAS
(WHO, 2020b; Lai et al, 2020)

ALIMENTE-SE E
 HIDRATE-SE BEM

PRATIQUE ATIVIDADES FÍSICAS
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     Estamos diante de um dos maiores desafios da humanidade. A perplexidade e incerteza diante de
um panorama mundial desolador comprovado por estatísticas de morbidade e mortalidade, nos
deixam temerosos e perdidos. Tudo isso é novo e assustador. Rapidamente, como nunca visto antes,
o mundo tomou outra forma, desaceleramos, paralisamos. Hábitos e comportamentos foram
reavaliados. Os apertos de mão, abraços e beijos tornaram-se ofensivos... mudamos. As nossas
vulnerabilidades foram expostas e aquilo que antes era verdade absoluta e prioridade, deixou de ser.
Percebemo-nos frágeis mas, ao mesmo tempo, nos fizemos fortes em meio à pandemia. Descobrimos
nossa importância no todo, nos enxergamos no mesmo barco e só iremos chegar à margem se
acolhermos nosso egoísmo, fragilidades e remarmos juntos. 
 
     A você, profissional da saúde, estão voltados milhares de olhares desesperados e esperançosos
em busca do tratamento, da cura, do acolhimento e do socorro. Como o Papa Francisco disse em seu
último discurso: 
 

“A vida de milhares de pessoas estão sendo desenha
 
 
das e sustentadas por pessoas comuns (habitualmente esquecidas), que não aparecem nas manchetes dos jornais e
revistas, nem nas grandes passarelas, mas que hoje estão, sem dúvida, escrevendo os acontecimentos decisivos da
nossa história: médicos, enfermeiros, trabalhadores dos supermercadnguém se salva sozinho”. 

 
    Nesse momento, algumas prioridades estão sendo revistas, os nossos projetos reformulados. O
que antes fazia sentido à ciência, hoje já não está claro.  A você, cabe ser forte sem se colocar no
lugar da invencibilidade e heroísmo. Somos humanos, estamos na linha de frente, no campo da saúde
há muito tempo, talvez só não tivéssemos os olhares atentos de todos. Reconhecidos pelo cuidado
ao próximo, nos abnegamos. No entanto, nesse momento extremante delicado, onde a sua presença
faz-se necessária é fundamental que você olhe pra si, exerça o autocuidado e esteja com sua saúde
preservada, para que assim, possa colaborar com a assistência à sociedade de maneira efetiva. 
 
        A você, coube estar à frente do combate à pandemia, abraçar as adversidades impostas com fé e
coragem. Caberá a você exercer sua profissão como sempre, com dedicação, ética, responsabilidade
e doação. Porém, não se esqueça do quão importante e necessário você é para todos... Então,
CUIDE-SE. A pandemia vai passar, apoie seus colegas, apoie sua instituição, compartilhe soluções
criativas, mantenha-se positivo, atente às medidas de higiene e proteção. Estamos todos juntos na
luta contra o COVID-19. Tudo isso logo vai passar. Mantenhamos a conscientização sobre a
relevância dos sistemas públicos de saúde e sobre nós, profissionais de saúde!.

P o r :  E n f ª .  T a l i t a  d o s  S a n t o s  R o s a

Mensagem Final
2  D E  A B R I L  D E  2 0 2 0

C o m  m u i t o  r e s p e i t o  e  a d m i r a ç ã o .  F i q u e m  b e m !

Aos profissionais de saúde que estão trabalhando arduamente no combate ao COVID-19,

 

“A vida de milhares de pessoas estão sendo desenhadas e sustentadas por pessoas comuns
(habitualmente esquecidas), que não aparecem nas manchetes dos jornais e revistas, nem nas grandes
passarelas, mas que hoje estão, sem dúvida, escrevendo os acontecimentos decisivos da nossa história:
médicos, enfermeiros, trabalhadores dos supermercados, pessoal da limpeza, curadores,
transportadores, forças policiais, voluntários, sacerdotes, religiosas e muitos – mas muitos –
outros que compreenderam que ninguém se salva sozinho”.
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