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PARECER N° 2696/2018 - CRM-PR

ASSUNTO: TROCA DE CANULAS DE TRAQUEOSTOMIA E DECANULACAO POR
OUTROS PROFISSIONAIS

PARECERISTA: CONS.2 NAZAH CHERIF MOHAMAD YOUSSEF

EMENTA: Traqueostomia - Decanulagdo - Ato

Médico.

CONSULTA

Em e-mail encaminhado a este Conselho Regional de Medicina, o Dr. XX
formula consulta com o seguinte teor:

“Solicitagdo: A troca de cénulas de traqueostomia ou decanulacéo trata-se de um
ato médico ou ndo? Justificativa: Alguns Corens emitiram pareceres favoraveis a trocas de
canulas de tragueostomia e decanulagdo por profissionais de enfermagem, a exemplo do
Coren SE parecer n°3/2018. Muitos pacientes crbnicos possuem trocas mensais, a resposta

desta pergunta ditaria a pratica de hospitais, instituicées de longa permanéncia e home care”.
FUNDAMENTAQAO E PARECER

Conforme a Lei n® 12.842, de 10 de julho de 2013 que dispbe sobre o Exercicio
da Medicina, no artigo 4°, inciso lll: é ato privativo do médico a indicacdo da execugao e
execucdo de procedimentos invasivos, sejam diagnosticos, terapéuticos ou estéticos. Muito
bem descrito no Parecer CRM-AM 09 2011, a traqueostomia € um procedimento invasivo, que

pode ser realizada por médicos treinados como: cirurgides, emergencistas e intensivistas.

E a traqueostomia um procedimento eletivo, mas pode ser indicada de urgéncia,
em casos especificos. O ideal é que seja feita, em centro cirtrgico. A excecao € o ambiente de
UTI, onde ha maior risco no transporte do doente, que suas complicacdes do fato de ser feita a
beira de leito.

Varias complicagfes podem advir pelo fato de o paciente ter ficado com balonete
insuflado, em sua traqueia, quer seja por tubo orotraqueal, quer seja por canula de
traqueostomia plastica. S&o elas: lesbes de mucosa; estenose; traqgueomalécia; abscessos;
fistula traqueoesofagica. Sao situacdes de dificil diagndstico e que, no momento de trocar a
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canula de plastico para a de metal, ou até mesmo de canular o paciente, definitivamente,
causam alteragOes respiratérias que podem levar a insuficiéncia respiratéria aguda e ao oObito.
Muitas vezes, inclusive, em suspeita de complicacdo, ha a necessidade de fibrobroncoscopia
para realizar a troca com seguranca e, nesses casos, o médico é quem deve realiza-la.

Os cuidados de higiene de paciente traqueostomizado, recentemente, podem ser
feitos pelas equipes de Enfermagem e/ou Fisioterapia. Isso porque ha acumulo de secrecdo
local e necessidade de aspiracdes frequentes com o intuito de manter a canula limpa e pérvia.
Logo, em pacientes que tém traqueostomia recente, que usam canulas plasticas e que vao
fazer a troca para a canula metdlica, € importante que haja a presenca do médico para realizar
este procedimento a beira de leito. Ndo necessariamente o médico deva executa-lo. Isso pode
ser feito por um profissional de Enfermagem ou de Fisioterapia, que higienizam o dispositivo e
fazem a troca.

Em pacientes que ja estdo com a canula de metal com o pertuito da
traqueostomia definido, a higienizagdo e a recolocacdo da canula, em caso de saida acidental,
podem ser ensinadas a familia. Isso ndo necessariamente precisa ser feito sob a presenca do
médico. A equipe de Enfermagem e/ou Fisioterapia pode fazé-lo, desde que tenham
conhecimento e treinamento.

Em casos de pacientes em home care, como o cuidado é feito por empresa
especializada com equipe multiprofissional, o médico coordena e discute a troca de canula de
traqueostomia e a decanulagao com os demais membros. Também, determina que a execuc¢ao
seja feita, por ele mesmo, ou por enfermeiro ou por fisioterapeuta. Reiterando que a

responsabilidade é do lider da equipe, ou seja, do médico do home care.

CONCLUSAO

O CRM-PR recomenda que a troca ou a retirada de canula de traqueostomia
que tenha sido realizada, recentemente, pode ser feita por profissional de Enfermagem
ou Fisioterapia, porém, sempre sob a supervisdo presencial de médico. Isso pelas
complicacdes respiratérias que podem ocorrer, colocando o paciente em risco de vida. A
troca ou a retirada de canula de traqueostomia, que ja tem pertuito definido, pode ser
feita por enfermeiro ou fisioterapeuta, desde que esse plano tenha sido discutido com

médico assistente.

E o parecer, s. m. j.

Curitiba, 17 de setembro de 2018.
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Cons.2 Nazah Cherif Mohamad Youssef

Parecerista

Aprovado e Homologado na Sesséo Plenaria n°® 4783 de 17/09/2018.
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