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1. OBJETIVO(S)

Administrar oxigénio suplementar a fim de aumentar ou manter a saturagdo de oxigénio em
niveis aceitaveis para o paciente, de acordo com sua patologia clinica, corrigindo assim os danos
causados pela hipoxemia.

2. MATERIAL
e Tubulac¢do de oxigénio;
e Cateter nasal;
e Hood de acrilico;
e Mascara ou tenda facial;
e Mascara com reservatorio;
e Rabicho;
e Fluxbmetro;
e Oximetro de pulso;
e Luvas de procedimento;
e Umidificador;

e Agua estéril.

3. DESCRICAO DOS PROCEDIMENTOS
a) Orientar a crianca e o acompanhante sobre o procedimento.
b) Lavar as maos.

c) Reunir o material necessario: dispositivo de administracdo de oxigénio de acordo com a
idade da crianca (cateter nasal, mascara, capacete ou Hood, tenda, incubadora com
oxigénio), rede de oxigénio, fluxdmetro, umidificador com agua estéril e prolongamentos
estéreis).

d) Acoplar o fluxdbmetro a saida da tubulacdo de oxigénio e colocar agua estéril no copo do
umidificador, registrando-se com uma etiqueta a data e a hora em que foi instalado.

e) Conectar o rabicho ao copo do umidificador.
f) Realizar higiene nasal da crianca.

g) Se utilizar o cateter nasal: fixar o cateter na face da crianca, colocando-se um pedaco de
micropore sobre a pele e, posteriormente, fixar o cateter sobre este micropore. Umidificar
a narina onde esta o cateter com 2 gotas de soro fisiolégico periodicamente.
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h) No caso de utilizar a mascara: ajustar a mascara ao rosto da crianga e prendé-la com um

j)

k)

1)

eldstico a regidao occipital.

No caso de utilizar o capacete ou Hood: escolhé-lo de acordo com o tamanho da cabeca da
criancga; observar o posicionamento correto do dispositivo; manter o capacete ajustado ao
leito para se evitar o extravasamento de ar e a consequente mudanga na concentragao dos
gases; colocar coxim sobre a regido cervical da crianca, mantendo-se a cabeca em leve
extensdo. (Observacdo: Em pediatria € comum utilizar hood ou tenda com uma mistura de
oxigénio e ar comprimido. A proporcdo da mistura de oxigénio e ar comprimido pode ser
regulada por um misturador — blender ou ajustando o fluxo de oxigénio).

Abrir o fluxémetro e ajustar a quantidade de oxigénio prescrita e s6 depois conectar o
prolongamento ao cateter da crianca.

Registrar o procedimento (horario, narina em que foi instalado a oxigenoterapia,
concentragdo de oxigénio, reagdes da crianga durante o procedimento).

Trocar o umidificador de oxigénio e seus acessérios a cada 24 horas. Nos casos de mascaras
e tendas, realizar higieniza¢ao do dispositivo com fricgdo com dlcool a 70% por 30 segundos.

m) Verificar e registrar em prontuario os dados vitais da crianga, a concentragdo de oxigénio do

fluxbmetro e a oximetria periférica.

n) Limpar as secre¢des orais, nasais e traqueais.

0) Manter as vias aéreas desobstruidas.

p) Monitorar o fluxo de litros de oxigénio. A administracdo de oxigénio deve ser em
concentracdo conhecida e monitorizada, porque niveis elevados de oxigénio sao toxicos.

g) Avaliar a crianca na busca de sinais de andxia (agitacdo, taquicardia, taquidispnéia, alteracao
do nivel de consciéncia, batimentos de asa do nariz, retracdes e tiragem intercostal, cianose
perilabial, de extremidades ou generalizada, pele fria, prostracao).

r) Monitorar a capacidade do paciente para tolerar a remoc¢do do oxigénio enquanto se
alimenta, sinais de toxicidade do oxigénio e de atelectasia e integridade da pele pela friccao
dos dispositivos do oxigénio.

Figura 1. Tabela de Assisténcia Respiratdria (Hood):
Fluxo de Oxigénio 0 1 2 3 4 5 6 7 8
Fluxo de Ar comprimido 8 7 6 5 4 3 2 1 0

FiO2 resultantes 21% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%
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