
       

 

PROCEDIMENTO OPERACIONAL 
PADRÃO 

 
SERVIÇO DE FISIOTERAPIA 

TÍTULO: ATENDIMENTO AO PACIENTE NO PÓS-
OPERATÓRIO DE CIRURGIA CARDÍACA PEDIÁTRICA 
ADMITIDA COM TÓRAX ABERTO  
 

POP N°: 08 

 

DATA DA VIGÊNCIA 

 

NÚMERO DA REVISÃO PRÓXIMA REVISÃO 

 

 

CATEGORIA: Rotinas em Cirurgia Cardíaca 

 

EXECUTOR: Fisioterapeuta / Médico 

 

ROTINA NO PÓS-OPERATÓRIO DE CIRURGIA CARDÍACA PEDIÁTRICA ADMITIDA 
COM TÓRAX ABERTO  

 
Rotina de admissão, cuidados, ajustes, desmame e extubação no pós-operatório de 
cirurgia cardíaca pediátrica que é admitido na UTI Cirúrgica com tórax aberto. 
 

 

OBJETIVO 
 

Adequar à ventilação mecânica e evoluir para extubação após ser realizado o fechamento 
do tórax pela equipe cirúrgica.  
 
 

MATERIAIS 

 EPI 

 Ventilador mecânico 

 Sistema de aspiração a vácuo  

 Coletor de secreções 

 Sonda de aspiração 

 Luva estérea  

 Ressuscitador manual (AMBU®) 

 Catéter nasal 

 Extensão de PVC 

 Umidificador 

 Fluxômetro 
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ESPECIFICAÇÃO TÉCNICA DO EQUIPAMENTO / MATERIAL 
 
Ventilador mecânico microprocessado 
Catéter nasal  

 

 
AÇÕES TÉCNICAS 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 

 
 
 

Admissão 

Modalidade Ventilatória: 

PCV-SIMV / APV-SIMV 

Parâmetros Ventilatórios: 

VCexp: 10 ml/kg 

PEEP: 5 cmH2O (ou maior, conforme critério 
médico) 

FiO2 para manter SpO2 desejada de acordo 
com a correção cirúrgica 

Tinsp / f: de acordo com a idade 

 

 

 

 

Observar integridade da fixação COT 

se necessário realizar troca 

Controle Laboratorial 

1 
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PaCO2 35 a 45 

mmHg 

 

Ajuste de parâmetros 

 

Atendimento Fisioterapêutico 

(Não realizar MHB) 

1 

N 

S 

 Radiografia de Tórax 

 

Alterações 

Significantes 

S 

N 

Comunicar equipe médica 

Discutir conduta  

 

Criança estável 

hemodinamicamente 

 

2 

Aguardar fechamento de 

tórax para prosseguir o 

desmame 

S 
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Diminuir f até 10 rpm 

Diminuir PS até 10 

Diminuir FiO2 de acordo com correção cirúrgica 

 

EXTUBAÇÃO 
 

Oxigenoterapia para manter SpO2 desejada de acordo com a 
correção cirúrgica 

Atendimento Fisioterapêutico 

VMNI quando necessário 

Após realizado o 

fechamento  de tórax 

 

 

DESMAME 

 

2 
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Figura 1: Tórax Aberto sem curativo 

 

 

 
Figura 2: Tórax Aberto com curativo 

* Fonte: Arquivo do Serviço de Fisioterapia do Incor 
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PONTOS DE 
ATENÇÃO 

 

  Instalar NO se necessário de acordo com orientação médica. 

 

  Manter decúbito dorsal até o fechamento do tórax. 

   

 

RESULTADOS ESPERADOS 
 
Garantir uma ventilação mecânica adequada. 
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