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CATEGORIA: Rotina de Atendimento do Cardiopata Clinico

EXECUTOR: Fisioterapeuta

ATENDIMENTO FISIOTERAPEQTICO DO CARDIOPATA CLINICO EXTUBADO COM
REDUCAO DE VOLUME PULMONAR

O atendimento fisioterapéutico ao cardiopata extubado com redugéo de volume pulmonar
consiste na adequada avaliacdo da expansibilidade pulmonar com o objetivo de detectar
a causa desta reducdo e entdo tracar o plano terapéutico adequado com a intengéo de
restaurar a funcao ventilatoria e prevenir possiveis complicacdes.

OBJETIVOS

Detectar a causa da reducdo: mecanica (restricao pela presenca de drenos toracicos,
obesidade, compressdo do parénquima pulmonar por derrame pleural, pneumotérax),
obstrucdo de via aérea (por excesso de secrecdo brénquica), restricdo prolongada no
leito.

Reexpandir o parénquima pulmonar.

Melhorar a fungéo pulmonar evitando e/ou corrigindo possiveis quadros de hipoxemia.
Prevenir ou tratar as complicacdes provenientes desta condicdo clinica.

MATERIAIS

e Equipamento de protecdo individual (EPI): luva de procedimento, avental manga
longa da unidade, mascara cirurgica e oculos de protecédo

e Estetoscépio

e Inspirbmetro de incentivo (INSPIROMETRIA DE INCENTIVO A FLUXO ou
INSPIROMETRIA DE INCENTIVO A VOLUME)

e Aparelho e circuito para ventilagdo mecanica nido invasiva (APLICACAO DE
PRESSAO POSITIVA CONTINUA NA VIA AEREA (CPAP) ou APLICACAO DE
PRESSAO POSITIVA NAO INVASIVA ADMINISTRADA POR BINIVEL)

e Aparelho e circuito do ventilador Bird Mark 7® (APLICACAO DA PRESSAO
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POSITIVA INTERMITENTE(RPPI))

e Material necessario para aspiracéo nasotraqueal (ASPIRACAO
NASOTRAQUEAL)

e Monitor para o controle dos sinais vitais

ESPECIFICACAO TECNICA DO EQUIPAMENTO / MATERIAL

ACOES TECNICAS

Higienizar as maos;
Utilizar adequadamente os EPI;
Orientar o paciente quanto ao procedimento que sera realizado;
Posicionar o paciente no leito, considerar elevacdo da cabeceira 45° ou mais se a
condicéo clinica permitir;
e Realizar a avaliagio do paciente. (AVALIACAO FISIOTERAPEUTICA DO
CARDIOPATA CLINICO EM RESPIRACAO ESPONTANEA):
o Considerar na inspec¢éo do paciente, atencao especial para presenca de:
= Cateteres, drenos ou dispositivos de suporte circulatério (BiAo),
medicamentos administrados, restricdes ao leito (precaucdo pos
cateterismo, puncdo de marca passo provisorio, cateter de dialise).
e Separar todo o material necessério para o atendimento;
¢ Instalar oxigenoterapia ou ajustar o aporte de oxigénio para manter SpO, = 93%
(OXIGENOTERAPIA ADULTOS CARDIOPATAS);

Considerar a causa da reducdo de volume pulmonar para adequada selecdo dos

procedimentos a realizar:

o Realizar, em presenca de secrecdo pulmonar as manobras de remocdo de
secrecdo pulmonar adequadas ao caso (EXERCICIO RESPIRATORIO, ETGOL,
VIBROCOMPRESSAO, OSCILADOR DE ALTA FREQUENCIA), seguido de
tosse assistida, caso a mesma seja ineficaz, considerar aspiracdo nasotraqueal
(ASPIRACAO NASOTRAQUEAL);

e Reavaliar se ainda ha sinais de redugéo do volume pulmonar;
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e Se ndo houver mais sinais de redug¢ao do volume pulmonar seguir o atendimento
com fisioterapia motora (EXERCICIOS ATIVOS PARA O CARDIOPATA);

e Se ndo houver sinais de presenca de hipersecrecado pulmonar na avaliacdo inicial
ou mesmo se apos a aplicacdo das manobras de remocao de secrecdo o paciente
seguir com redugdo do volume pulmonar, porém sem hipoxemia considerar
exercicios com inspirbmetro de incentivo (INSPIROMETRIA DE INCENTIVO) ou/e
exercicios com pressdo positiva intermitente (EXERCICIO COM PRESSAO
POSITIVA INTERMITENTE(RPPI));

e Se nao houver sinais de hipersecrecédo pulmonar na avaliacdo inicial ou mesmo
apos a aplicacao das manobras de remocdo de secrecdo o paciente seguir com
reducdo do volume pulmonar, com hipoxemia associada (SpO,< 93% em ar
ambiente ou com uso de oxigénio), sem sinais ou queixas desconforto respiratério
realizar exercicios com pressdo positiva continua nas vias aéreas (APLICACAO
DA PRESSAO POSITIVA CONTINUA EM VIAS AEREAS (CPAP));

e Se nao houver sinais de hipersecrecédo pulmonar ou mesmo apés as manobras de
remocao de secrecdo o paciente seguir com reducdo do volume pulmonar com
guadro de hipoxemia associado (SpO,< 93% em ar ambiente ou com uso de
oxigénio) associados a sinais e queixas de desconforto respiratorio realizar
exercicios com pressdo positiva continua nas vias aéreas com dois niveis de
pressido (APLICACAO DE PRESSAO POSITIVA NAO INVASIVA
ADMINISTRADA POR BINIVEL);

e Em ambas as situagdes ap0s instalar a VNI, realizar o procedimento de fisioterapia
motora, apds determinar se 0s exercicios serdo passivos ou ativos de acordo com
as condicdes clinicas e grau de cooperacdo do paciente. (MOBILIZACAO
PASSIVA ou EXERCICIOS ATIVOS PARA PACIENTE CARDIOPATA);

o Verificar a monitorizacéo dos sinais vitais e saturacao de oxigénio antes, durante e
apos o procedimento (estabilidade do quadro clinico);

e Reavaliar o paciente ao final da terapia, verificando a eficicia do atendimento;

e Evoluir o atendimento realizado no prontuério eletrénico, atentando para o registro
dos dados de avaliacdo, plano terapéutico, procedimentos realizados e resultado




p PROCEDIMENTO OPERACIONAL
bobe

SERVICO DE FISIOTERAPIA

CIENCIA E HUMANISMOG

TITULO:  ATENDIMENTO FISIOTERAPEUTICO DO |POP N°: 5
CARDIOPATA CLINICO EXTUBADO COM REDUCAO DE
VOLUME PULMONAR

DATA DA VIGENCIA NUMERO DA REVISAO PROXIMA REVISAO

final da terapia;

e Comunicar equipe médica sobre as alteragbes ventilatérias apresentadas pelo
paciente, bem como a intervencdo fisioterapéutica realizada para o tratamento.

AVALIACAO, REAJUSTE E RETIRADA

e Avaliar necessidade de novas manobras de remocdo de secrecdo por meio da
ausculta pulmonar e sinais clinicos do paciente;

¢ Avaliar a eficicia da terapia bem como a adesdo do paciente a mesma, analisando
a necessidade de utilizar outra técnica terapéutica para atingir seus objetivos;

e Reavaliar a cada atendimento o paciente a fim de aplicar a técnica adequada
conforme a evolugdo do quadro e de suas condigdes clinica.
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Paciente Extubado com
Reducédo do Volume Pumonar

Presenca de
Secrecao
Pulmonar

Aplicar técnicas para
remocéao de secrecao

Exercicios
Respiratorios +
Inspirometria de

Incentivo ou RPPI

Reducéo de Volume sem
Hipoxemia ou
Desconforto Respiratério

Reducéo de Volume com
Hipoxemia e sem
Desconforto Respiratorio

CPAP ]
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PONTOS DE
ATENCAO

A frequéncia dos atendimentos fisioterapéuticos sera
estabelecida de acordo com a necessidade de cada paciente
(observar o acimulo de secrecgéo, grau de hipoxemia e sinais de
insuficiéncia respiratoria).

Interromper o0 atendimento se  ocorrer instabilidade
hemodindmica (como taquicardia ou bradicardia, arritmias
cardiacas, redugcdo ou aumento da pressao arterial em 20%).
Solicitar avaliagdo e conduta médica.

Avaliar e proceder ajustes na VNI se ocorrer hipoxemia ou
agravemento do quadro clinico do paciente.

Para eficacia do tratamento deve haver adesdo do paciente a
terapia utilizada, podendo ser necessario mudancas na escolha
da técnica para melhor se adequar ao paciente.

Caso seja eleito uso de exercicios com pressao positiva verificar
se 0 paciente ndo apresenta nenhuma contra indicagdo para
este procedimento (APLICACAO DA PRESSAO POSITIVA
INTERMITENTE, APLICACAO PRESSAO POSITIVA
CONTINUA NA VIA AEREA ou APLICACAO VENTILACAO
NAO INVASIVA ADMINISTRADA POR BINIVEL
PRESSORICO).

RESULTADOS ESPERADOS

Reexpanséo do parénquima pulmonar.
Prevencdo e/ou tratamento das complicacdes respiratorias causas pela reducdo do

volume pulmonar.
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