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Resumo

Este artigo tem como objetivo descrever as potencialidades e dificuldades, descritas na literatura, dos pacientes
com cancer no manejo da traqueostomia. Trata-se de uma pesquisa bibliografica, com artigos publicados e
indexados em banco de Dados Eletronicos da Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Salde
(LILACS), referentes as dificuldades e potencialidades do manejo da traqueostomia, no periodo de 2014 a 2024,
utilizando-se os seguintes descritores em sal(de: traqueostomia; cuidados de enfermagem; avaliacdo de
enfermagem; enfermagem em reabilitagdo. Os critérios de inclusdo utilizados foram: artigos na integra, publicados
em portugués, inglés e espanhol. Os critérios de exclusdo usados foram: produgdes em formato de tese, dissertacéo,
nota de editoracéo e estudos de revisdo integrativa e/ou escopo; pesquisas realizadas em recém natos, criangas e
adolescentes. No estudo foram obtidos 182 artigos cientificos e, ap6s aplicacdo dos critérios de exclusdo e inclusdo,
foram contemplados 12 artigos que foram analisados criteriosamente para evidenciar as dificuldades e
potencialidades no manejo da traqueostomia, sob a ética dos profissionais da enfermagem e do paciente. A
dificuldade encontrada para os pacientes diz respeito ao manuseio da traqueostomia, sendo a maior o deslocamento
da endocénula, fixacdo do dispositivo e aspira¢do. Os profissionais de enfermagem apresentaram dificuldades na
manutencéo da pressdo do cuff e na identificagdo dos sinais e sintomas de infeccéo.
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Abstract

This paper aims to describe the potentialities and difficulties described in the literature in tracheostomy
management in patients with cancer. This is bibliographic research, with papers published and indexed in the Latin
American and Caribbean Health Sciences Literature (LILACS), on the difficulties and potentialities in
tracheostomy management, between 2014 and 2024, using the following health descriptors: tracheostomy; nursing
care; nursing evaluation; nursing rehabilitation. The inclusion criteria: full articles published in Portuguese,
English and Spanish. The exclusion criteria: academic works, such as thesis, dissertations, editorial notes and
integrative/scope review studies; research conducted on neonates, children and adolescents. The search yielded
182 scientific papers and, after applying the exclusion and inclusion criteria, 12 selected papers were carefully
analyzed to show the difficulties and potentialities of tracheostomy management from the perspective of caregivers
and patients. Patients' difficulties were related to the management of the tracheostomy, the most important being
endocannula dislodgement, device fixation and aspiration. Nurses had difficulties in managing the pressure of the
cuff and in recognizing the signs and symptoms of infection.
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Dificuldades e potencialidades do manejo da traqueostomia:
uma pesquisa bibliogréafica

1 Introducéao

A traqueostomia (TQT) é definida como o procedimento cirargico responsavel pela
criagdo de uma comunicacdo artificial entre a arvore respiratoria e 0 meio externo por meio de
uma abertura da parede posterior da traqueia, a qual € mantida com a insercdo de uma cénula
(Cordeiro et al. , 2024). Geralmente, o procedimento é realizado no centro cirargico, mas pode
ser realizado a beira leito, 0 que reduz custos e o numero de profissionais envolvidos (Nazario
etal., 2022).

A finalidade da TQT é aliviar obstrucfes das vias aéreas superiores, fornece suporte a
ventilacdo mecanica, promover e/ou minimizar o nimero das aspiracdes nas vias desprotegidas e
facilitar a higiene brénquica (Santos et al. , 2021). Esta indicada, principalmente, para pacientes
com prolongado tempo de intubagdo, em pacientes com cancer de cabeca e pescogo, em pacientes
com trauma na traqueia e trauma cranioencefélico (Soares et al. , 2023). O estudo tem
demonstrado que, na atualidade, o procedimento de TQT é realizado com maior frequéncia em
clientes em estado critico, como é o caso dos pacientes que necessitam de cuidados e tratamentos
intensivos, dai os cerca de 16,86% das internacdes em CTIs evoluirem para utilizacdo de suporte
invasivo, como o da Ventilacdo Mecénica Invasiva (VMI) (Santos et al., 2021).

No Brasil, entre os anos de 2011 e 2020, de 113.569.570 hospitalizacfes, 172.456
realizaram o procedimento de traqueostomia pelo Sistema Unico de Saude (SUS), prevalente
em pacientes do sexo masculino (64,7% dos procedimentos), uma taxa média de 1,8 vezes
maior do que no sexo feminino, com destaque na Regido Sul, e a faixa etaria mais afetada foi a
de clientes com 80 anos ou mais (Nazario et al. , 2022).

No paciente com cancer, sobretudo o céncer de cabecga e pesco¢o, a traqueostomia
funciona como aporte ao tratamento, uma vez que atua na preservacdo das vias respiratorias
quando neoplasias causam obstrucdo da laringe ou excesso de secre¢es da traqueia e dos
brénquios, logo, além do tratamento convencional, o cliente com cancer pode vir a ter indicacéo
de TQT, o que Ihe da maior conforto no dia a dia e progndsticos favoraveis, apesar de a
traqueostomia, ndo raro, ser um procedimento permanente que desencadeia alteragfes na
respiracdo e na comunicacao (Alves et al. , 2021).

Em pacientes com cancer, a traqueostomia metalica € a mais comum, ja que possibilita
a utilizagéo prolongada e possui peca interna de facil remocao (intermediaria/subcénula), que
deve ser limpa com frequéncia impedindo o acimulo de secre¢des e a formacdo de crosta,

reduzindo a incidéncia de obstrugdes, a principal complicacdo da traqueostomia (Oliveiraet al.,
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2020). Portanto, hd uma necessidade de educar o paciente, e todos que prestam cuidados a ele,
quanto a correta utilizagdo e higienizacdo do dispositivo (Khanum et al., 2022).

O cliente, ja fragilizado com o cancer, responde ao tratamento com traqueostomia de
forma diversa e singular a depender de sua identidade e subjetividade. Os problemas e
dificuldades desenvolvidos pela traqueostomia relacionam-se de forma intima com as
condigOes pessoais de cada um, incluindo, a qualidade da assisténcia recebida durante o
tratamento (Neiva; Nogueira; Pereira, 2020). De forma que o cliente com cancer
traqueostomizado encontra dificuldades na aceitacdo do dispositivo e perda de autoestima,
dificultando sua recuperacgéo (Cordeiro et al. , 2024).

Diante desse contexto, é necessario verificar quais as potencialidades e dificuldades,

descritas na literatura, dos pacientes com cancer no manejo da traqueostomia.

2 Metodologia

Trata-se de uma pesquisa bibliogréafica em artigos publicados e indexados no banco de
Dados Eletrénicos da Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude
(LILACYS), referentes as dificuldades e potencialidades do manejo da traqueostomia, no periodo
de 2014 a 2024, utilizando os seguintes descritores em salde: traqueostomia; cuidados de
enfermagem; avaliagdo de enfermagem; enfermagem em reabilitacéo.

Foram utilizados os critérios de inclusdo no estudo: artigos indexados no banco de dados
selecionados com os descritores em saude elencados acima; artigos publicados em portugués,
inglés e espanhol, disponiveis na integra. Os critérios de exclusdo sdo as producbes em formato
de tese, dissertacdo, nota de editoracédo e estudos de revisdo integrativa e/ou escopo; pesquisas
realizadas em recém natos, criancas e adolescentes.

A coleta de dados ocorreu no periodo de setembro de 2024. A analise dos dados foi
realizada em duas etapas. Na primeira, foram identificados os dados de localiza¢do do artigo,
ano, periodico de publicacéo, autoria, objetivo, metodologia e resultados principais, utilizando
um instrumento elaborado especificamente para este estudo e com base na questdo de pesquisa:
“Quais as dificuldades e potencialidades do paciente traqueostomizado no manejo do
dispositivo respiratorio?” Na segunda etapa ocorreu a analise dos artigos por todos 0s
pesquisadores que fizeram a interpretacéo e sintese dos dados. Os dados foram apresentados de
forma tabular e analisados de forma narrativa.

No estudo, foram indexadas 182 publicacdes cientificas, utilizando combinag¢Ges dos

descritores, conforme o fluxograma:
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Figura 1: Fluxograma PRISMA-ScR de selecdo das publicacdes — Curitiba, 2024
Identificagdo dos estudos em bases de dados e registos
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Traduzido por: Veronica Abreu*, Sonia Gongalves-Lopes*, José Luis Sousa* e Veronica Oliveira
*ESS Jean Piaget - Vila Nova de Gaia — Portugal.
Fonte: Page (2021).

3 Resultados

Os artigos selecionados no Quadro 1 foram analisados criteriosamente para evidenciar

as dificuldades e potencialidades no manejo da traqueostomia, sob a Otica dos profissionais da

enfermagem e do paciente.
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Quadro 1: Artigos selecionados

Artigo/ Autores

Revista/Ano
publicacdo

Metodologia

Resultado

Pandemia COVID-19: Necessidades humanas
de cuidado ao paciente com traqueostomia e
as intervencdes de enfermagem / XIMENES,
A.; FREITAS, A.A.S.

Nursing / 2022

Estudo tedrico
reflexivo

Percebeu-se que as necessidades basicas de saude afetadas foram
Psicobioldgicas de oxigenacgdo e ambiente; Psicossociais de seguranca e
comunicacdo e Psicoespirituais de religido seguidas dos enunciados das stimulo
a rituais religiosos.

Checklist de enfermagem para a orientagéo de
cuidados domiciliares a cuidadores informais
na transicdo de alta / BARBOSA, et al.

Aquichan /2024

Estudo metodoldgica

Obteve-se um indice de validade de contetido de 100 % de concordancia entre
os avaliadores, com um alfa de Cronbach de 0,84 e um indice de
correlacdo intraclasses de 0,80.

Protocolo de cuidados de enfermagem para
usuarios criticos com tragueostomia em
ventilacdo mecénica/ LIMA, F. C. et al.

Revista Brasileira
de Enfermagem /
2024

Estudo metodolégica

Evidenciou-se que a enfermagem apresenta demandas educacionais em relacéo
aos cuidados com o usudrio critico com tragueostomia, com énfase na
padronizacdo dos cuidados mediante um protocolo e realizagio de educacéo
permanente.

Avaliacdo do conhecimento sobre cuidados
com a traqueostomia e manejo de
complicacBes precoces entre profissionais de
salde / KHANUM, T. et al.

Braz. j.
otorhinolaryngol.
(Impr.) / 2024

Estudo observacional
transversal

Evidenciou-se que o nivel de conhecimento sobre os cuidados com a
traqueostomia varia de 48% a 52%, com escores de conhecimento acima de 50%
considerados satisfatorios. Existem lacunas significativas no conhecimento em
varios aspectos dos cuidados e manejo da traqueostomia entre os profissionais
de salde.

Dificuldades vivenciadas pelo paciente e
cuidador no pés-operatério de traqueostomia /
PITZER, M. B.; FLORES, P. V. P.; DIAS, A.
C.

Rev Recien / 2022

Pesquisa qualitativa e
descritiva

Percebeu-se que as principais dificuldades vivenciadas foram relacionadas ao
manejo da traqueostomia, a realiza¢do do curativo e a limpeza da endocéanula.
Portanto, apesar dos pacientes e seus cuidadores apresentarem dificuldades
iniciais no processo hospital-casa, é possivel perceber que eles tém condigdes de
aprenderem a manejar a traqueostomia, desde que orientados e informados
durante o periodo perioperatorio.

Educacéo em Saude na Atencdo ao Paciente
Traqueostomizado: Percepcdo de Profissionais
de Enfermagem e Cuidadores / PREVITALLI,
C.A. etal

Rev. Bras.
Cancerol. / 2014

Pesquisa gualitativa e
descritiva

Denotaram-se que a a¢ao educativa esta presente no conjunto de atribuigdes da
equipe de enfermagem; porém desestruturada e ndo sistematizada. Todos os
cuidadores referiram receber orientagdes de, pelo menos, um profissional da
salde. Sobre a qualidade da acdo educativa, os respondentes profissionais
denotaram pouca satisfa¢do e os cuidadores dividiram-se entre satisfeitos e ou
receosos com o grau de suficiéncia da educacdo para o cuidado domiciliar.

Fatores condicionadores do desenvolvimento
da competéncia de autocuidado na pessoa com
ostomia de ventilacdo / QUEIRQS, S. M. M.
etal.

Revista de
Enfermagem
Referéncia / 2014

Estudo quantitativo,
descritivo e transversal

Evidenciou-se que Ser do sexo masculino, ter baixa escolaridade, ter realizado
cirurgia de urgéncia, ter uma ostomia temporaria e ter um cuidador, constituem-
se como fatores inibidores do desenvolvimento da competéncia de autocuidado a
ostomia de ventilacdo. O tempo p6s-operatdrio revelou-se como fator facilitador.

Seguranca do paciente e a prevencao de lesdes
cutdneo-mucosas associadas aos dispositivos
invasivos nas vias aéreas / DEISY, M. P. et al.

Rev Esc Enferm
USP /2015

Estudo com
abordagem
quantitativa, do tipo
descritivo e
exploratério

Evidenciaram-se os cuidados especificos com o tubo orotraqueal e
traqueostomia, com o manejo e avaliacdo do cuff e os critérios utilizados para a
aspiracdo de secrecgdes.
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Melhorando os resultados do autocuidado em
pacientes com estomia por meio de educacdo
e critérios padronizados de alta / MILLARD,
R.; COOPER, D.; BOYLE, M. J.

Home Healthc
Now / 2020

Estudo piloto de
campo

Os dados da pesquisa mostraram uma mudanca significativa nas pontuacdes de
todas as questdes, indicando que o0s enfermeiros se sentiram mais confiantes em
gerenciar ostomias apés a sessdo de educacao.

Protocolo assistencial de enfermagem a
portadores de traqueostomia em ventilagéo
mecénica / OLIVEIRA, P. A. etal.

HU Revista / 2016

Pesquisa descritiva
com abordagem
qualitativa

Demonstrou-se que os principais cuidados eleitos foram: aspiracdo traqueal, a
monitorizagdo dos sinais vitais e 0 monitoramento da &rea do estoma como
principais cuidados prestados a esses pacientes no setor. Acredita-se que este
protocolo contribuira para uma assisténcia individualizada, qualificada e
humanizada, agilizando o atendimento do portador de traqueostomia em
ventilacdo mecénica, dando autonomia aos profissionais da enfermagem.

Cuidado a pessoa com ferida oncolégica:
educacdo permanente em enfermagem
mediada por tecnologias educacionais /
VICENTE, C. et al.

Rev. Galcha.
Enferm. /2019

Pesquisa qualitativa,
exploratorio-
descritiva.

Destaca-se neste contexto, a escassez da abordagem do contelido na formacgéo
dos enfermeiros, a importancia da atualizacdo dos profissionais por meio da
educac¢do permanente, evidenciando a pouca utilizagdo de recursos tecnoldgicos
para esta finalidade.

Ac0es e estratégias de educacdo permanente
em salde na rede de cuidados a pessoa com
deficiéncia / KRUG, S. B. F. et al.

Physis / 2021

Estudo de caso

Apontaram que a EPS na Rede de Cuidados as PcDs constitui-se como
ferramenta a qualificacdo das praticas profissionais, mas a maioria dos
trabalhadores ndo participa dessas agdes, pois 0s municipios ndo as oferecem.

Fonte: elaborado pelos autores (2024).
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4 Discussao

Os cuidados com a manutencéo da canula de traqueostomia ndo sdo faceis nem simples,
pois demandam conhecimento técnico-cientifico e pratico por parte de quem realiza a
manipulacdo, seja ela realiza pela equipe de enfermagem ou pelo préprio paciente e seus
familiares (Oliveira et al., 2020).

As principais dificuldades que o paciente traqueostomizado encontra quanto ao manejo
do dispositivo da tragueostomia sdo o cuidado com a higienizacdo (Oliveira et al., 2020). A
retirada da endocénula para correta e efetiva limpeza figura como a principal dificuldade, ja
que os pacientes ndo conseguem retira-la e apresentam dificuldades para a recolocagéo
(Previlalli et al, 2014). No estudo realizado, 66,66% dos pacientes relatam ter dificuldades com
a higienizacdo da canula interna (endocanula), tais dificuldades se justificam pelo medo
apresentado pelos pacientes em manusear o dispositivo e causar algum dado que comprometa
sua efetividade (Pitzer; Flores; Dias, 2022).

Cerca de 33,33% dos pacientes traqueostomizados também relatam dificuldades
referentes a troca da fixacdo, procedimento que exige atencdo, pois deve ser realizado
diariamente e a regido da pele que entra em contato deve ser limpa, bem como o dispositivo de
fixacdo (caso seja reutilizavel), com &gua, sabdo e deve-se esperar secar (Pitzer; Flores; Dias,
2022; Millard; Cooper; Boyle, 2020). Os pacientes também enfrentam dificuldades com a
aspiracdo da traqueostomia, técnica que promove a retirada de secrecdo, conforme a
necessidade, por meio da aspiracdo a vacuo, permitindo que a respiracéo ocorra de forma efetiva
e minimizando os riscos de complicagdo, como obstrucdo, hipoxemia e parada
cardiorrespiratoria (Deisy et al., 2015).

As dificuldades que os pacientes tiveram surgem da propria atividade da aspiragéo, algo
complexo e jamais livre de complicagdes, contudo, houve dificuldades na manutencdo da
técnica asséptica, da correta manutencéo da pressao do vacuo (100 a 150 mmHg), da duragéo
da aspiracdo (10 a 15 segundos) e da necessidade, ou ndo, de umidificacdo da canula (Deisy et
al., 2015; Lima et al., 2024).

As complicacbes do manejo inadequado do dispositivo descritas pelos pacientes,
referem-se ao manejo incorreto do dispositivo respiratorio, que pode resultar em deslocamento
do dispositivo, acumulo de secre¢do com risco de obstrucdo, perda do dispositivo,
broncoaspiracdo, lesdo na traqueia, asfixia pelo cadargo apertado e, em agravamentos extremos

ou quando medidas de reparo ndo sdo feitas, o 6bito (Khanum et al, 2022).
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A aspiracdo traqueal é indispensavel para a eficaz manutencdo das vias aéreas, €
essencial que o paciente e seus familiares e/ou cuidadores estejam aptos a desempenharem essa
acao de forma satisfatoria, para evitar lesdes (seja pela excessiva pressdo negativa aplicada na
aspiracdo ou pelo manuseio errado da sonda), contaminacdo ou deixar acumular secrecoes
(pressdo negativa muito baixa nao é capaz de succao adequada) e identificar sinais de infec¢cdo
e urgéncias (Khanum et al., 2022; Oliveira et al., 2016).

O paciente traqueostomizado enfrenta desafios diversos, bioldgicos, psicologicos,
emocionais e sociais (Ximenes; Freitas, 2021). Dos desafios biolégicos enfrentados, cita-se a
deformidade no corpo causada pela instalacdo do dispositivo de traqueostomia, afetando na
imagem, autoestima e autonomia (Pitzer; Flores; Dias, 2022). Além disso, outro desafio biolégico
enfrentado pelo paciente traqueostomizado € a nova maneira de respirar, agora apenas pelo
dispositivo, de se alimentar, falar e realizar todas as suas atividades (Queirds et al., 2014). Essa
nova realidade afeta o paciente também psicologicamente, pois ele se vé dependente do dispositivo
sem o qual pode morrer e isso pode afetd-lo a ponto de deprimi-lo severamente, desenvolvendo
sentimentos como ansiedade, medo, insatisfacdo e depresséo (Pitzer; Flores; Dias, 2022).

E desafiador, ao paciente traqueostomizado, compreender e aceitar, que, embora sua
vida tenha mudado, ele ainda pode, mediante alguns ajustes, manter certas atividades de lazer,
como passeios, estudos, ter independéncia e realizar ele mesmo a manutencdo e manipulagéo
do dispositivo, pois com o tempo ele acabara se familiarizando com o dispositivo e com essas
demandas (Queirds et al., 2014; Ximenes; Freitas 2022). Enfrentar olhares curiosos pode se
tornar, como consequéncia, um verdadeiro desafio social e afetar profundamente, de maneira
negativa, o paciente, que acaba evitando sair de casa e ter contato com outras pessoas além do
seu convivio familiar (Pitzer; Flores; Dias, 2022).

Ha de se entender que a sociedade ainda € pouco empatica no que se refere a aceitar,
sem preconceitos, o que é diferente, 0 que é novo e, ainda, ndo apresenta adaptacdo em todos
0s seus ambitos para fazer com que o paciente se sinta acolhido e confortavel (Queirés et al,
2014). O desafio emocional enfrentado pelos pacientes traqueostomizados e que pode dificultar
sua adaptacdo a nova realidade em que se encontra, refere-se ao medo, a inseguranca e a falta
de habilidade e familiaridade com o dispositivo que sentem ao deixar a instituicdo de saude e
retornar para o domicilio (Barbosa et al., 2024).

Sabe-se que, ndo raro, cria-se uma dependéncia, que tem inicio no ambiente hospitalar,
em que a equipe de enfermagem, durante a assisténcia, realiza todos os cuidados com a
tragueostomia, que ¢ levada para o domicilio e mantida pela assisténcia prestada por cuidadores

e familiares, prejudicando o autocuidado e a autonomia (Pitzer; Flores; Dias, 2022)
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especialmente apds a alta hospitalar. Por isso, é importante que os pacientes recebam
orientacbes adequadas quanto ao cuidado e a manutencdo do dispositivo no domicilio,
minimizando, dessa forma, agravantes e, em consequéncia, a volta a instituicdo de saude
(Queiros et al., 2014). Outra dificuldade encontrada pelos profissionais de enfermagem é
quanto a pressao do cuff e os sinais de infeccdo do estoma, como febre, aumento de secrecéo,
secrecdo espessa, com odor fétido e coloracdo amarelada ou esverdeada (Vicente et al., 2019).

Todas essas dificuldades no manejo com o dispositivo da traqueostomia S&0 um Serio risco
para a recuperacao e o tratamento do paciente, uma vez que pode prejudicar a evolucao clinica, a
saude e resultar, em consequéncia, no prolongamento da internacdo, com a utilizacdo de terapias
para tratamento, antibioticos, por exemplo, e, em casos extremos, o ébito (Lima et al, 2024).

A importancia do enfermeiro no cuidado ao paciente traqueostomizado se evidéncia na
orientacdo que o profissional pode passar ao cliente, familiares e cuidadores sobre a forma
correta de manusear o dispositivo e a apresentacdo de redes de apoio (UBS, Centros
Especializados e Grupos de Apoio) para continuacdo do cuidado ap6s a alta hospitalar (Krug et
al., 2021). Na consulta de enfermagem, o enfermeiro deve atentar-se ao estado do dispositivo,
se 0s cuidados estdo sendo efetivos e, portando esses dados, realizar o planejamento assistencial
para suprir as demandas (Oliveira et al., 2024).

Dado que a maioria das complicacdes associadas a traqueostomia podem ser evitadas
e/ou reduzidas pela adocao rigorosa de técnicas corretas na acdo prestada durante 0 manuseio
do dispositivo, seja no momento da higienizacdo ou fixacdo (Khanum et al., 2022), as
instituicGes de satde devem criar e disponibilizar de forma acessivel protocolos sobre o cuidado
com a traqueostomia, uma vez que estudos realizados por Whitmore, Townsed, Laupland
(2020) revelam que profissionais da satde apreciam protocolos padronizados, sucintos e claros
como forma de aprimorar os cuidados prestados ao paciente tragueostomizado, visando a
minimizacao de complicacOes e a melhoria dos resultados assistenciais.

No treinamento do profissional de enfermagem, de forma efetiva, desenvolve-se nele o
potencial para o correto manejo do dispositivo, evitando que acidentes agravantes ocorram
durante a prestacdo da assisténcia e dificultem a recuperacdo do paciente, causem danos ao seu
quadro clinico, prolonguem seu tempo de internagdo ou causem seu Obito (Lima et al., 2024).

O profissional treinado conhecerd a técnica correta de fixacdo, aspiracdo, pressao
negativa adequada, pressdo da cuff padronizada e comunicara, de imediato, desvios do
protocolo, além de identificar rapidamente a intercorréncia e urgéncia com o paciente (Deisy et
al., 2015; Barbosa et al., 2024).
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5 Conclustes

As principais dificuldades encontradas pelo paciente, familiares e cuidadores refere-se
ao manuseio do dispositivo no momento da higienizacdo, com maior dificuldade na retirada,
limpeza e recolocacdo da endocénula. Apresentaram, também, dificuldades na fixacdo e na
aspiracdo. Ja os profissionais de salde, tiveram dificuldades na manutengéo da presséo do cuff,
e nos sinais e sintomas de infeccdo do estoma.

As dificuldades no manejo da tragueostomia sdo um sério risco para a completa
recuperacdo do paciente, podendo resultar em retorno a instituicdo de satde, prolongamento do
tempo de internacéo e acréscimo de terapias para seu tratamento, como o uso de antibidticos e,
em casos extremos, na evolugdo para o 6bito. Compreende-se, portanto, que a importancia do
enfermeiro se evidencia na educacdo para a correta utilizacdo do dispositivo e 0o
encaminhamento do paciente aos centros de apoio em que ele continuaré recebendo assisténcia

e sanando suas duvidas.
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