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Resumo: A traqueostomia é um procedimento cirtrgico realizado para criar uma nova via de
ventilacdo para o paciente em casos de obstrugao das vias aéreas superiores. Considerada um
recurso complexo e antigo, possui varias complicagdes se utilizada por tempo prolongado; desse
modo, remover a canula é um processo fundamental para reabilitacdo dos pacientes. Por ser um
processo que gera insegurancas, deve ser realizado corretamente para evitar complicacdes e
intensificar o sucesso. O presente estudo tem como objetivo analisar evidéncias cientificas sobre
o0s aspectos relacionados a intervencao fisioterapéutica no processo de decanulacdo de pacientes
traqueostomizados. Foi feita a busca de artigos nas bases Scielo, Lilacs, Google académico e
Pubmed, publicados no periodo compreendido de 2012 a 2022, por meio dos seguintes
descritores: fisioterapia, decanulagao, traqueostomia. Foram incluidos neste estudo doze artigos
de acordo com critérios de inclusdo. A intervengao fisioterapéutica aumenta as chances de
sucesso na decanulagao do paciente traqueostomizado, auxilia na prevencao de complicagdes no
processo e avalia as condi¢Oes clinicas de cada paciente definindo assim a técnica e protocolo
mais eficaz para o processo de decanulagao.
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Abstract: Tracheostomy is a surgical procedure performed to create a new ventilation pathway
for the patient in cases of upper airway obstruction. Considered a complex and old resource, it
has several complications if used for a prolonged time; therefore, for the patient, rehabilitation is
a fundamental procedure removing the cannula. Because it is a process that generates insecurity,
to avoid complications and intensify success, the decannulation must have been performed
correctly. This study aims to analyze scientific evidence on physiotherapeutic intervention in the
decannulation process of tracheostomized patients. The research methodology consisted of
searching for articles in the databases: Scielo, Lilacs, Google academic, and Pubmed, published
between 2012 and 2022, through the following descriptors: physical therapy, decannulation,
tracheostomy. The conclusion was that physiotherapeutic intervention increases the chances of
success in decannulation of the tracheostomized patients, assists in preventing complications in
the process, and evaluates the clinical conditions of each patient. Therefore, the most effective
technique and protocol for the decannulation process.
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1 INTRODUCAO

A traqueostomia (TQT) é um procedimento da cirurgia que consiste em realizar
uma incisao no pescogo objetivando criar um orificio na traqueia para inserir uma canula
que permite uma via alternativa de ventilacdo para o paciente (COIMBRA; XAVIER;
OLIVEIRA; 2012). Esse recurso € utilizado em casos de obstrucao de vias aéreas
superiores, para facilitar a entrada e saida de ar reduzindo o processo fisioldgico natural
(nariz-boca-laringe-traqueia-bronquios e alvéolos), entrando diretamente pela traqueia.
Pode ser um procedimento permanente ou temporario.

A TQT possui varias vantagens: diminuigao do espago morto fisioldgico, menor
tempo no desmame da VM e diminuicao da resisténcia de fluxo de ar. Entretanto, de
acordo com Lima et al (2011), a traqueostomia usada por longo tempo pode favorecer o
aparecimento de complica¢des tardiamente como hemorragia, pneumotdrax, infecgoes,
traqueomaldcia, fistulas e obstrug¢ao do tubo por rolha ocasionado por secregao, além da
mortalidade e predisposigao a infecgdes para pacientes que recebem alta da unidade de
terapia intensiva (UTI) para a enfermaria ainda traqueostomizados. Desse modo,
remover a canula traqueal € um passo fundamental na reabilitagao desses pacientes.

A decanulagdo é o processo de retirada da canula e realizacdo de curativo
oclusivo do estoma. Segundo Soares et al. (2018), a decanulagao da TQT s¢ é realizada
quando ndo houver mais a necessidade da ventilagao mecanica (VM), a secregao estiver
controlada e a doenga primadria respiratdria resolvida. Os autores afirmam que o periodo
de decanulacao requer cuidado, principalmente se o periodo de uso da TQT ter sido
prolongado. Sendo assim, a decanulacao da TQT pode ocorrer de duas maneiras: brusca
ou progressivamente (desmame); ndao havendo nenhum impedimento, o protocolo
padrao recomenda a redugao do calibre da canula para a seguranga do paciente.

E importante salientar que o processo de desmame ou decanulagio gera
insegurancas tanto para o paciente quanto para a familia; portanto tem que ser realizado
corretamente por uma equipe multiprofissional para evitar complicagdes (COIMBRA;
XAVIER; OLIVEIRA; 2012).

Este estudo tem como objetivo identificar e analisar na literatura aspectos
relacionados a intervencao fisioterapéutica no processo de decanulacdo de pacientes
traqueostomizados.

2 METODOLOGIA

Este trabalho consistiu em um estudo de revisao bibliografica a respeito do
papel do profissional de fisioterapia na progressao de decanulagdao em pacientes com
uso de traqueostomia.

Foi feita a busca de artigos nas bases Scielo, Lilacs, Google académico e Pubmed,
publicados no periodo compreendido de 2012 a 2022, por meio dos seguintes descritores:
fisioterapia, decanulagao, traqueostomia, os quais foram usados juntos e separados.

Os critérios de inclusao foram: artigos completos e relacionados aos cuidados
fisioterapéuticos do portador de traqueostomia e ao processo de desmame da
traqueostomia. Foram excluidos artigos com a populagao pediatrica.
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Foram encontrados 20 artigos. Apds a leitura dos titulos dos artigos, observou-
se que alguns nao se encaixavam nos critérios de inclusao. Foram selecionados entao 16
artigos para a leitura do resumo, resultando em mais 4 exclusdes por serem somente
resumos, conforme fluxograma (Figura 1).

Figura 1: Fluxograma do processo de selegao da literatura nas Bases de dados

Inicialmente encontrados 20
artigos

16 artigos de acordo critérios 4 exclusdes por serem somente

de inclusao e leitura resumos

12 de acordo critérios de

inclusao e incluidos na revisao

Fonte: dados da pesquisa, 2021-2022.

Finalmente foram incluidos neste estudo 12 artigos relacionados com o tema
proposto. Os contetidos foram analisados de acordo com o protocolo fisioterapéutico
utilizado para tratamento de pacientes com traqueostomia e seu processo de
decanulagao.

3 RESULTADOS E DISCUSSAO

Depois da andlise dos artigos selecionados, foram expostos(s) o(s) nome(s) do(s)
autor(es), ano, resultados e conclusao de cada estudo conforme Quadro 1. Os resultados
obtidos foram apresentados em forma de tabela. Dos trabalhos selecionados 3 sado
ensaios clinicos e 9 revisoes.

Tabela 1: Nome dos autores, ano de publicacao e conclusao dos estudos selecionados

Autor (es) Ano Resultados Conclusdo

A Fisioterapia utiliza técnicas A Fisioterapia Respiratdria
desobstrutivas e expansivas que | exerce um papel imprescindivel
previnem complicacdes e para o paciente
consequeéncias como a ocorréncia | traqueostomizado, atuando no
de desconforto respiratdrio, cuidado com pacientes
infec¢des pulmonares e submetidos aos métodos, a fim

Aratjoetal. | 2020 | atelectasias. Para que o de prevenir as complicacOes
desmame obtenha sucesso, todos | acerca do uso da traqueostomia
os problemas precisam ser e tempo de VM prolongado,
resolvidos e a via aérea superior | como também a importancia da
deve estar restaurada para a sua atuagdo durante todo o
passagem adequada do fluxo processo de desmame e
aéreo. decanulagao.
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Técnicas fisioterapéuticas mais
utilizadas em pacientes com
TQT: técnicas de higienizacao
bronquica, técnicas de

Fisioterapia indispensavel nos
pacientes portadores de

Coimbra, e . . e
Xavier 2012 reequilibrio toracoabdominal e traqueostomia com a utilizacao
Olivei ’ alongamento, TMI, avaliacdo da | de técnicas convencionais que
tvetra. for¢a muscular para a resultam na melhora na
decanulacao, mensuracao da ventilacdo pulmonar.
pressao do cuff e determinantes
para o processo de decanulagao.
Obteve-se como resultado que os
quatro mais importantes
critérios para decisao da
decanulagao sdo: tolerancia a O desmame da traqueostomia e
oclusao do tubo de a consequente decanulagao
traqueostomia, auséncia de dependem de muitos preditores,
secregOes, efetividade da tosse e | e pode ser um processo
Costa et al. 2016 | nivel de consciéncia do paciente. | complexo sempre levar em
A responsabilidade do consideracao a importancia da
fisioterapeuta é verificar a atuagao da equipe
canula de traqueostomia, o multidisciplinar, a fim de tornar
sistema de oxigénio e o tubo de 0 processo mais eficaz e seguro.
traqueostomia, bem como
discutir questdes diarias de
cuidados.
Observa-se que a presenga de Por serem notorios fatores
secre¢ao pulmonar constitui um | preditivos de influéncia no
fator complicador grave que sucesso da decanulagdo, mas nao
pode prolongar o tempo de VM | os tinicos, 0 aumento e o aspecto
S e, consequentemente, afetar da secrecdo devem ser tomados
.antos I 2021a | negativamente o progndstico de | como marcadores a serem
Junior et al. sucesso na decanulagao. No levados em conta na avaliagao
estudo, a quantidade e a durante todo o processo de
coloracdo das secre¢des em TQT | decanulagao da traqueostomia,
afetam também o processo de por isso é importante o trabalho
desmame de traqueostomia. do fisioterapeuta nesse processo.
Existem diversos fatores de risco
para decanulacao; nesse enfoque | A assisténcia fisioterapica tem
em que particularmente o atuacao importante no processo
fisioterapeuta esta intimamente | de gerenciamento na
relacionado, ele ira atuar decanulagao e outros fatores que
Santos . . ~ L
. I 2021b | gerenciando situagoes de podem levar a complicagdes,
Junior ef al emergeéncia, capacitado para principalmente os relacionados a
lidar com intercorréncias e traqueostomia, bem como
realizando junto a equipe melhorar a qualidade de vida
orientagOes, estratégia educativa | dos pacientes.
e processo de desmame.
Lages; 2017 Foi observado que a decanulacdo | Revelou-se a importancia da
Neumamm geralmente é bem tolerada atuagao de uma equipe
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quando é realizada uma interdisciplinar na decanulagao
avaliagdo sistematica do de pacientes traqueostomizados,
paciente, possibilitando a tornando o processo mais eficaz
identificacao das possiveis e seguro; os resultados apontam
barreiras do processo. para a necessidade de novos
estudos prospectivos para
avaliar a aplicabilidade e a
relevancia dos critérios
preditores de sucesso na
decanulagdo propostos no
fluxograma.
De 1541 pacientes avaliados, 57
preencheram os critérios de
. ~ O estudo mostrou que a forca
inclusdo para serem .y
muscular periférica e
decanulados, sendo que destes .,
. , respiratdria e a contagem dos
Lima et al. 2012 | 46 evoluiram com sucesso e 11 L. . ~
. i leucécitos no dia da decanulacao
com insucesso, considerada a . .
. .. influenciaram no sucesso de
necessidade de retorno a via . .
. e , remogao da traqueostomia.
aérea artificial no periodo de
duas semanas.
As etapas da decanulagao mais
citadas foram: avaliacdo da
degluticao; treino de oclusao; O estudo concluiu-se que a
avaliagao da permeabilidade de | influéncia de uma equipe bem
passagem do ar; habilidade de informada e um trabalho em
Medeiros et 2019 manipulacdo de secrecdo e troca | equipe de fisioterapeutas,
al. de canula; desinsuflacao do cuff | médicos, psicdlogos,
e treino de tosse; uso de valvula enfermagem, entre outros, sao
de fala. Além disso, obtiveram- extremamente importantes para
se dados a respeito do tempo o processo de decanulagao.
total de traqueostomia e de
decanulagao.
Estudos precdrios sobre o tema,
mas foi possivel montar o passo
Mend A partir dos 19 estudos foi a passo de como deve evoluir a
endes ~
’ montado um protocolo de decanulagao de
Ranea, 2013 - . -
Olivei desmame de VM e decanulacdo | traqueostomizados, mas sdao
iveira. , L.
de traqueostomia necessarios novos estudos sobre
o assunto para atualizar
protocolos.
Principais critérios encontrados
ara a realizacao da decanulagao - -
P ¢ ) ¢ A avaliacao da evolugao de cada
.. da traqueostomia foram: . .
Oliveira, . _— paciente traqueostomizado por
realizacdo do teste de degluti¢ao ) . .
Rocha, L . uma equipe multiprofissional
2017 | e diminuig¢ao do calibre da ..
Vanvos- A . fazem este processo mais rapido,
canula da traqueostomia; .
Sem. e . seguro e com menores riscos de
avaliacdo clinica realizada por .
. . . complicagoes.
uma equipe multiprofissional;
reflexo de tosse, oclusdo da
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traqueostomia, laringoscopia
para verificar mobilidade das
pregas vocais e auséncia de
estenose traqueal ou granuloma.

Quarenta e cinco pacientes
passaram por um procedimento
de decanulacao. Todos os

Todos os pacientes submetidos

ao protocolo de desmame da

. . . traqueostomia tiveram sucesso

pacientes tiveram o atendimento ~ -
na decanulagao. O profissional

fisioterapéutico pelo menos uma | _. . ..
fisioterapeuta e o técnico de

vez ao dia, atuando

Oliveira, . .o enfermagem estiveram presentes
principalmente na avaliagao

Genske, 2021 L no processo de desmame e
respiratdria e motora do ~

Genske decanulacao de todos os

paciente, manejo de controle
ventilatorio, suporte de oxigénio,
técnicas de fisioterapia
respiratoria e motora, além da
higienizagao e manutengédo da

pacientes. Apesar de existir um
protocolo para a decanulagao no
hospital, 87% dos casos nem
sempre seguem totalmente o

. passo a passo.
traqueostomia.

O fisioterapeuta é parte
indispensavel da equipe
multiprofissional, pois
desempenha a fung¢ao nao sé de
prevenir e tratar as complicagdes
que a TQT proporciona, mas
também de avaliar as condi¢des
clinicas e laboratoriais que cada

Disponibilizado um protocolo de
. decanulacao passo a passo,
Pereira et al. 2019 , 0P . p .
através de pesquisas realizadas
com outros estudos. .
paciente com TQT apresenta,
definindo assim a técnica ideal
para enfim realizar o processo de

desmame e posterior

decanulagao.

TMI- treinamento musculatura inspiratoria. | TQT- traqueostomia. | VM- ventilacdo mecanica

Fonte: dados da pesquisa 2021-2022.

A traqueostomia é uma antiga técnica cirurgica que tem como finalidade a
respiragao por uma nova via em casos de obstrucao das vias aéreas superiores, intubagao
prolongada e ndo adaptacdao a VM, em pacientes que necessitam de ventilagao mecanica
por tempo prolongado. Pode-se assim diminuir o desconforto respiratério, reduzir o
tempo de ventilagao mecanica e o tempo de internacao em longo prazo (COIMBRA,
XAVIER, OLIVEIRA, 2012).

O portador da traqueostomia presencia varias mudangas em seu dia a dia — na
conviveéncia social, na higiene, no comportamento e na dinamica respiratdria. Para todas
as alteragOes, observa-se a importancia de uma equipe multiprofissional para o manejo
hospitalar do paciente traqueostomizado no processo de decanulagao ou permanéncia
domiciliar (ARAUJO et al., 2020).

O profissional da fisioterapia assume papel fundamental no tratamento do
paciente traqueostomizado nos casos de complica¢des provocadas pela TQT e prevencao
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delas, visto que atua com parametros da oxigenoterapia, aumento da forca da
musculatura respiratoria, auxilia na remogao, mensuragao da quantidade e coloragao de
secregO0es com técnicas de higiene bronquica, além de informar e orientar familiares e
pacientes em relagdo a traqueostomia e ao processo de desmame e consequente
decanulagao (SANTOS JUNIOR et al., 2021a; OLIVEIRA, GENSKE, GENSKE, 2021).

Todos os estudos deste trabalho destacaram que a fisioterapia ¢ indispensavel
na equipe multiprofissional para intervencao do paciente com traqueostomia, nao
somente durante o procedimento, mas também para a evolugao do mesmo no sucesso
da decanulagdao. Com énfase recente na revisao de literatura de Santos Junior et al. (2021a),
o fisioterapeuta tem como principal papel o conhecimento do manejo da traqueostomia
para evitar complexidades causadas pelo uso de VM e TQT prolongada, aumentar as
chances de sucesso no processo de decanulagdo e orientagdes em relagao aos cuidados
tanto para familiares quanto para o proprio paciente.

A decanulagao é descrita como o processo de retirada da traqueostomia, a partir
do momento em que o paciente apresente auséncia de secre¢des em quantidades que
possam comprometer o padrao respiratorio, o desmame total ventilador, a capacidade
de deglutir com cuff desinsuflado sem sinais de broncoaspiracao, nivel de consciéncia,
além de ser capaz de respirar por via aérea superior com retirada cuff e oclusao canula,
sem qualquer sinal de complicagdo como resisténcia ou obstrugao. O processo deve ser
iniciado desde o momento em que o paciente é submetido a TQT para evitar prejuizos
com o uso prolongado (COSTA et al., 2016; LAGES, NEIMAMM, 2017; PEREIRA,
FERREIRA, FERREIRA, 2019).

A fisioterapia, para iniciar o processo de decanulagdo, se faz bastante
importante na avaliagdo da musculatura respiratoria e periférica, considerando que os
pacientes submetidos a traqueostomia e a VM prolongada sofrem perda da forca e
resisténcia da musculatura global por desuso (PEREIRA, FERREIRA, FERREIRA, 2019;
MEDEIROS et al., 2019).

Para Lima et al. (2012), pacientes que realizavam treino muscular respiratdrio
em comparagado com grupo que nao realizavam apresentaram indices de PImax
semelhantes. Entretanto, em um estudo mais recente, Medeiros et al. (2019) destacaram
que pacientes traqueostomizados que realizaram treino de desinsuflacdo do cuff
associado ao treino da musculatura inspiratéria e estimulo a tosse obtiveram mais
sucesso na decanulagao.

Segundo Mendes, Ranea e Oliveira (2013), para um processo mais tranquilo e
seguro, o profissional da fisioterapia deve seguir um protocolo especifico para
decanulagao, sendo baseado em fundamentos e referéncias. Os autores relatam que a
maioria dos fisioterapeutas é responsavel pelo processo de decanulagao da
traqueostomia, mas a interagao entre a equipe permite diminuir o seu tempo de uso,
acelerando o desmame e tornando mais seguro com menor risco de insucesso e
complicagdes. Afirmacao também encontrada no estudo de Oliveira, Rocha e Vanvos-
Sem (2017): o trabalho do fisioterapeuta com didlogo com a equipe multiprofissional esta
ligado a uma diminuicdo de eventos adversos relacionados a decanulacao da
traqueostomia.

No trabalho de Oliveira, Genske e Genske (2021), todos os pacientes tiveram
atendimento do profissional da fisioterapia pelo menos 1 vez por dia, tendo suporte
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tanto na parte motora e respiratoria, além de higiene e manutencao da traqueostomia;
dos 96 pacientes, 45 conseguiram evoluir para decanulagdo. A atuagao multiprofissional
e principalmente a fisioterapéutica aumentam as chances de uma decanulagao mais
rapida, livre de complicagdoes e mais segura para o paciente (PEREIRA, FERREIRA,
FERREIRA, 2019).

4 CONCLUSAO

A TQT, por ser um processo complexo, exige atengao e conhecimento para ter
uma evolugao eficaz e segura. Para isso, o profissional da fisioterapia se faz
indispensavel na equipe multiprofissional.

A intervencao fisioterapéutica intensifica o sucesso na decanula¢ao do paciente
traqueostomizado, além de prevenir complicagdes no processo. Também avalia as
condigdes clinicas de cada paciente, definindo assim a técnica e o protocolo mais eficaz
para o processo de decanulagao do paciente.
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