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1. OBJETIVOS 

 

• Simular as características espontânea e eficaz da tosse, além de compensar as 
limitações físicas que comprometem a tosse espontânea; 

• Promover uma tosse eficiente e eficaz; 

• Remover as secreções nas vias áreas centrais; 

• Manter vias aéreas limpas; 

• Favorecer a expectoração. 

 

2. MATERIAIS 

 

• Equipamentos de proteção individual (EPIs): luva de procedimento, óculos, máscara, 
touca e avental; 

• Estetoscópio. 

 

3. DESCRIÇÃO DOS PROCEDIMENTOS 

 

1. Higienizar as mãos (PRT.CCIRAS.001); 

2. Utilizar equipamentos de proteção individual; 

1. Fazer a ausculta pulmonar antes do procedimento, para identificar possíveis ruídos 
adventícios pulmonares e avaliar sinais clínicos de retenção de secreção em vias 
aéreas que podem incluir: queda de saturação parcial de oxigênio, desconforto 
respiratório, tentativa de expectoração sem sucesso; 

3. Explicar o procedimento e a finalidade ao paciente. O paciente obrigatoriamente 
deverá estar consciente e orientado; 

4. Posicionar o paciente sentado, preferencialmente apoiando os pés para intensificar o 
suporte toráco-abdominal. Caso posicionar o paciente em decúbito dorsal elevar a 
cabeceira de 30° a 45° com uma ligeira flexão do joelho e apoio dos pés no colchão; 

5. Solicitar ao paciente realizar uma inspiração profunda, depois uma breve apnéia 
seguida da realização de fluxo expiratório abrupto (tosse); 

6. Retirar os EPIs; 

7. Higienizar as mãos (PRT.CCIRAS.001); 

8. Registrar procedimento na avaliação/evolução fisioterapêutica do paciente. 
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OBSERVAÇÕES: 

• A tosse é um mecanismo complexo de proteção da árvore brônquica, tendo um 
importante papel na manutenção da via aérea livre de secreção e de corpos 
estranhos, podendo ser iniciada de forma reflexa ou voluntária; 

• A clearance normal das vias aéreas baseia--se em dois mecanismos básicos: a limpeza 
mucociliar e a tosse eficaz. Quando tais mecanismos encontram-se alterados, 
promovem um aumento excessivo de secreção nos pulmões e vias aéreas 
respiratórias, prejudicando o transporte do sistema mucociliar, o que pode resultar 
em obstrução completa ou parcial das vias áreas. A por pode. A obstrução completa 
pode acarretar em atelectasia e comprometido da ventilação em virtude do shunt. A 
obstrução parcial pode aumentar o trabalho respiratório e levar ao aprisionamento 
de ar, hiperdistensão e desequilíbrio da relação ventilação / perfusão. 

• A tosse dirigida trata-se de um esforço de tosse voluntária que o fisioterapeuta obtém 
quando solicita ao paciente cooperante. Este tipo de tosse é uma tosse intencional, 
ensinada na qual visa simular as características da tosse espontânea e eficaz. Desta 
forma a tosse dirigida procura compensar as limitações físicas que comprometem a 
tosse espontânea; 

• A efetividade na remoção do muco é dependente da magnitude do pico do fluxo 
gerado durante a tosse. A pressão intrapulmonar elevada alcançada a partir de uma 
inspiração profunda, do fechamento da glote e da contração da musculatura 
expiratória proporciona altos fluxos na fase explosiva da tosse e este alto fluxo 
transfere energia cinética do ar para a secreção ou para o corpo estranho, 
removendo-os da parede brônquica e transportando-os até a faringe ou a boca, onde 
podem ser eliminados. Para que este mecanismo aconteça de forma satisfatória, é 
necessário haver atividade neuromuscular e coordenação efetivas; 

• Realizada por fisioterapeutas ou profissionais da saúde; 

• Pode ser utilizado em enfermarias clínicas, cirúrgicas, emergências e em Unidades de 
Terapia Intensiva; 

• Caso o paciente apresente qualquer alteração hemodinâmica, respiratória e/ ou 
neurológica o procedimento deverá ser suspenso e tomadas medidas para 
estabilização do paciente. 
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