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PREFACIO

Quando o paciente é submetido ao procedimento de traqueostomia a
missdao de cuidar passa a ser um grande desafio para os familiares e
cuidadores do paciente traqueostomizado. E importante que esse cuidado

seja feito com amor, paciéncia e atengao em cada momento.

Através desta cartilha vocé recebera orientagdes importantes a serem

aplicadas no domicilio que podera prevenir complicagdes e reinternagoes.

Ao realizar aspiracdo do traquedéstomo converse com o paciente,
demonstre carinho para que a aspiracdao seja menos traumatica. Os medos
e dificuldades irdao aparecer, porém com amor e cuidado tudo se tornara

mais leve.

Eveline Maia
Fisioterapeuta
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EM CASO DE SINAIS DE ALERTA
VOCE DEVE MANTER A CALMA E
LIGAR PARA O CONTATO DE
URGENCIA.
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APRESENTACAO

Prezado familiar/cuidador

Para a assisténcia ao paciente traqueostomizado em ambiente hospitalar é
importante a sua atenc¢ao e cuidado com o paciente, em conjunto com o
trabalho dos profissionais da area da salde, para que se tenha bons

resultados.

Esta cartilha foi desenvolvida para apoiar vocé, orientando quanto aos
cuidados que se estendem ao paciente traqueostomizado em domicilio,
tirando possiveis duvidas que podem surgir no dia a dia, ajudando-o a ter

seguranca e prevenindo complicagdes que podem ocorrer.

Eveline Lima Maia
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1. 0 QUE E TRAQUEOSTOMIA?

A traqueostomia é um procedimento cirurgico realizado por médico
especializado no qual é feito abertura na frente do pescoco do paciente até
a traqueia. Dessa forma o paciente passa a respirar através dessa abertura.
Nela sera colocado um tubo de metal ou de plastico conhecido como canula

gue pode ser temporaria ou definitiva.

ESOFAGO

TRAQUEIA

TUBO
TRAQUEAL

A canula de tragueostomia metalica precisa ser trocada por canula plastica
quando for preciso realizar exames como tomografias de cabega e pescogo,
ressonancia magnética, radioterapia ou por recomendacao médica.
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2. QUANDO E NECESSARIO REALIZAR A
TRAQUEOSTOMIA?

Os pacientes precisam realizar traqueostomia quando:

e Apresentam doencas neurodegenerativas que desenvolvem
dificuldades na alimentagao apresentando engasgos frequentes e
infecgOes respiratdrias de repeticao provocada pela entrada de resto
de alimento ou saliva dentro do pulmao, tendo internacdes
frequentes devido pneumonias aspirativas;

e Sofrem traumas tendo como consequéncias a necessidade de ajuda
para respirar por aparelhos;

e Realizam alguma cirurgia de cabeg¢a e pescoco devido tumores
malignos;

e Sofrem algum trauma, acidente ou um grande inchago, necessitando
da traqueostomia por um pequeno periodo de tempo até que o
problema seja resolvido.

e Em crise alérgica muito grave, quando a pessoa continua sem

conseguir respirar mesmo apos medicacao no hospital.

10
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A traqueostomia pode ser temporaria ou definitiva. A tragueostomia
temporaria ocorre apods cirurgias e/ou tratamento de cancer. Nesse caso, a
canula de tragueostomia é trocada por outra de tamanho menor até que o
paciente nao precise mais desse dispositivo. Chamamos de decanulagao o
processo de retirada da canula da tragueostomia. Geralmente o buraco se
fecha naturalmente na maioria dos casos. A tragueostomia definitiva
ocorre quando o paciente ndo consegue mais respirar pelas vias normais

necessitando desse dispositivo para respirar.

11

CUIDAREMCASA | SSsssonamiopscupaons


https://arthurvicentini.com.br/decanulacao-da-traqueostomia/

3. PRINCIPAIS CUIDADOS COM A
TRAQUEOSTOMIA

O QUE E ASPIRACAO? B

E uma técnica realizada para tirar a secre¢do das
vias aéreas superiores (nariz e boca) e via aérea
inferior (pulmao) quando o paciente nao tem forga : £
para tossir. Para isso vocé precisa ter um §
aspirador, sonda de aspiracao e luva estéril para
evitar contaminacao.

COMO DEVE SER FEITA?

IMPORTANTE:

Sempre que for aspirar lave as maos antes e depois!

/]
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Aspiracao deve ser feita com cuidado para nao causar traumas e
sangramento no paciente devendo ser realizada sempre que necessario.

A técnica de aspiracdo deve ser com sonda de aspiracdo e luva estéril,
seguindo a sequéncia conforme ilustracdo abaixo: traqueostomia, nariz e
boca. Se possivel use avental e 6culos de protecao.

)
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Introduza a sonda de aspiracao até o momento que sentir resisténcia, ou
seja, até vocé perceber que ela esta com dificuldade de passar.

Inicie a aspiracao deixando o paciente respirar entre uma e outra aspiracao
e se for preciso use oxigénio para evitar que o paciente fique roxo e com
falta de ar.

Ao final da aspiracao lave a mangueira do aspirador com agua e jogue a
sonda e a luva no lixo. Jogue o conteudo do frasco do aspirador no vaso
sanitario e em seguida lave com agua e sabao.

Os pacientes que conseguem se comunicar podem pedir para serem
aspirados quando sentirem que estao com secre¢ao ou com dificuldade de
respirar. Os pacientes que nao conseguem se comunicar ou gue estejam
inconscientes precisam de uma atencao especial. Vocé precisa estar atento
a alguns sinais como: respiracao ruidosa, aumento do pulso ou frequéncia
respiratdria (como se o paciente estivesse cansado).

13
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Caso vocé perceba que a secregdo esta muito

grossa e com dificuldade de ser retirada, sera

necessario fazer uma umidificagdo, que é
consiste na inalagdo de aerossol contendo ‘

soro fisiologico.

A frequéncia de aspiracdo vai depender da N
guantidade de secre¢ao. Alguns pacientes

conseguem tossir e eliminar as secre¢cdes por

conta proépria, nesses casos ndao é preciso

fazer a aspiragado varias vezes ao dia.

Incentive o paciente a tossir para eliminar a secrecao e evitar aspiracoes
frequentes.

No caso de traqueostomia de metal vocé vai encontrar uma canula e uma
subcanula. Para aspirar retire a subcanula com cuidado e lave com agua e
detergente liquido, escovando-a por dentro para retirada de secre¢ao que
pode estar acumulada. Deixe secar ao ar livre. Evite uso de algodao ou gaze.
Quando ela estiver seca, recoloque a subcanula dentro da canula e trave
fazendo uma pequena movimentagao para o lado.
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A fixacdo da canula pode ser feita com uso de fitas de velcro ou cadargo.
Recomenda-se que deixe uma folga de um dedo para nao apertar e
machucar o pesco¢o do paciente. Vocé deve sempre manter a fixacao da
canulalimpa e seca e deve ter o cuidado para que a canula ndo saia do lugar.
De preferéncia faca a troca com a ajuda de outra pessoa.

ATENCAO COM A HIGIENE

A boca precisa ser limpa para evitar o acimulo de bactérias. Além disso, os
|labios precisam ser hidratados e deve ser feita a aspiracdao cuidadosa do
nariz e boca para eliminar o excesso de secrecdes.

Limpe o pescoco e ao redor do traquedstomo utilizando gaze umedecida
com agua potavel ou soro fisiolégico 0,9%; coloque duas gazes limpas e
dobradas uma de cada lado da abertura da traqueostomia, no espaco entre
a pele e o velcro de sustentacao.

A gaze que protege a pele ao redor da abertura deve ser trocada apds o
banho ou quando ficar suja devido secrecao. Esta gaze ndo pode ser cortada
para nao correr o risco dos fios entrarem dentro do traquedstomo do
paciente.

B 3
(. -

@ Klg
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Recomenda-se o uso de gazes inteiras ou almofadas préprias para prevenir
irritacdao da pele ao redor da traqueostomia.

ATENCAO!

Mar ou piscina devem ser evitados, pois, se entrar dgua dentro da abertura
da traqueostomia, o paciente pode engasgar. Este engasgo pode levar a
infeccdes bacterianas e até mesmo morte por aspiracdo (entrada de algum
corpo estranho dentro da abertura da traqueostomia).

Vocé deve proteger a tragueostomia para ndo entrar insetos, poeira ou
liqguidos. No entanto, tenha cuidado para ndo dificultar a entrada de ar. Para
proteger a tragueostomia vocé pode usar lencos finos ou material
comprado em lojas de produtos hospitalares proprios para essa finalidade.
Pode usar também camisas de gola alta.

s -

(. (.

A

DICA IMPORTANTE!

Mantenha sempre a cabeceira da cama do paciente elevada entre 30 e 45
graus para evitar aspiracdo de alimento ou saliva que pode levar a
pneumonia por aspiracao, a qual levard o paciente a internacao hospitalar.
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4. QUAIS AS COMPLICAGCOES QUE PODEM
ACONTECER

A tragueostomia geralmente é segura, mas pode apresentar algumas
complicagOes que podem ocorrer durante ou apos a cirurgia. Sao elas:

e Entupimento da canula de tragueostomia por crostas de secre¢ao
e Colocacao incorreta do tubo

e Irritacao por falta de protetores entre a canula com a pele

® Sangramento

e Saida acidental da canula (decanulagao)

5.SINAIS DE ALERTA

Figue atento a qualquer sinal de barulho para respirar, tosse inesperada,
saida de secre¢ao com sangue, aumento da secre¢ao, palidez, labios roxos,
agitacao, suadeira, sangramento no local da traqueostomia, presenca de
sinais de infeccdao, como vermelhiddao ou inchaco na pele em volta da
tragueostomia.

Se o paciente nao conseguir respirar faca um aerossol, aspire e limpe a
canula.

Se este quadro persistir, chame o servico de urgéncia o mais rapido
possivel.

Se acontecer saida acidental da canula, procure um servigo de urgéncia.

17
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6. VALVULA DE FONACAO

Alguns beneficios da valvula de fonagao
e Eliminacdo do uso da oclusdao com o dedo para conseguir falar
® Diminui os riscos de infec¢ao
e Melhora o sentido do olfato(cheiro)
e Melhora a degluticao (ato de engolir)
e Diminui os riscos de entrada de objetos estranhos na traqueostomia
e Filtragem do ar prevenindo infec¢des

e Reducao de secrecgdes

As valvulas de fala sdao indicadas para pacientes traqueostomizados em
qualquer faixa etaria.
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7. PERGUNTAS/DUVIDAS

O paciente com traqueostomia ficara dependente das pessoas?

A tragueostomia nao interfere no dia a dia, a nao ser que o paciente tenha
alguma doenga limitante. No entanto, é preciso estar atento aos cuidados.

O paciente ira receber orientagdes durante a alta hospitalar?

O profissional de saude fara orientacdes no momento da alta hospitalar em
situacdes de medo e dificuldade quanto a limpeza da canula, subcanula,
aspiracdes e emergéncias. )

-

"o )

que fazer caso exista alguma dificuldade com a traqueostomia?
Sempre que houver algum problema ou duvidas que nao conseguir
resolver procure o hospital.

E importante manter a calma, para ndo aumentar a dificuldade de
respirar.

Se o paciente tiver falta de ar, realize aerossol, aspiracao e higiene da
canula.

Se persistir o problema, chamar o servico de urgéncia.

Se ocorrer saida acidental da canula, tente colocar outra canula limpa.

Se houver resisténcia (dificuldade para entrar), chamar o servico de

urgéncia
N /

A traqueostomia tem que ser coberta?

Usar um protetor para evitar que entre insetos, poeiras, liquidos na
canula.

19
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Como tomar banho com traqueostomia?

* Use um protetor especifico para cobrir o orificio da traqueostomia;
cologue a mao como barreira na traqueostomia ou mantenha o
pescoco flexionado para baixo durante o banho;

* Passe 4gua com sabonete ou xampu neutro na cabeca virada para

trds e no pescoco limpe com suas maos a regido ao redor da canula.

- /

4 N
Como é a alimentagao de paciente traqueostomizado?

Adultos poderao se alimentar normalmente. O cuidado com a alimentagao
€ importante para evitar que a comida ou liquidos cheguem aos pulmdes
por um processo conhecido como aspiracao. A falta de cuidado podera
levar a quadros de pneumonia aspirativa.

E muito importante que o paciente esteja bem hidratado.

Pessoas que apresentem tosse durante a alimentacao pode ser sinal de
broncoaspiracdo (aspiracao de alimento ou liquido nos pulmodes) e nesses
casos deve-se entrar em contato com seu médico ou fonoaudidlogo.

N J
[Como dormir com traqueostomia? Podera dormir sem preocupacoes. ]
KComo devo fazer para evitar infec¢oes? )

Sempre lavar as maos antes e depois de cuidar da traqueostomia.

Aspirar com sonda estéril e nao reutilizar.

Manter a pele ao redor da tragueostomia limpa e seca.

ATENCAO

Mal cheiro ou mudanga de cor da secregao é sinal de infec¢dao. Procure o

médico para iniciar medicag¢ao ou troca da canula

- J
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O que os familiares e amigos podem fazer?

E importante que incentive o paciente a conviver com a traqueostomia em
publico e volte a ter sua rotina normal nos casos de tragueostomia
definitiva.

] )
Quem faz traqueostomia pode falar?
A tragueostomia nao altera a voz.
Se a pessoa colocar o dedo e tampar a traqueostomia, saira sons. Outra
opc¢ao é usar uma valvula de fonacgao.
J
/Quanto tempo o paciente fica com uma traqueostomia? \
Quando o paciente é capaz de voltar a respirar saudavelmente, depende
de cada paciente, se nao tiver nenhuma doeng¢a que impeca que a
tragueostomia seja retirada ou se ja foi tratada a causa. A traqueostomia
\pode ser definitiva em casos de cancer. /
4 )
Precisa fazer alguma cirurgia para fechar o orificio quando retirar a
traqueostomia?
Na maioria dos casos o orificio fechara espontaneamente em até 15 dias
sem necessidade de cirurgia. Existem algumas excecoes
\_ _J
~

Quais sao os riscos da traqueostomia?

Ha riscos, como sangramentos, obstrucdao da canula por secrecao,
infeccao, lesdao do es6fago (tubo que liga a boca ao estdbmago), inchaco na

Kregiéo, problemas ao engolir alimentos ou na cicatrizacao. y

Dica importante! Use o spray de barreira que serve para formar uma
pelicula protetora na pele, que ajuda a amenizar irritacdes e incOmodos da
traqueostomia.

21
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8. MATERIAIS UTILIZADOS

MATERIAIS UTILIZADOS PARA ASPIRAGAO DA TRAQUEOSTOMIA:

Sonda de aspiragao;

Luva estéril

Aspirador.

Oculos de protegdo

Avental

Fonte de oxigénio caso precise
Gazes

Agua destilada

CUIDAREMCASA |
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