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1. SIGLAS E CONCEITOS

e BIPAP - Bl-level Positive Airway Pressure
e PAV —Pneumonia Associada a Ventilacdo
e PEEP - Pressao Positiva Expiratdria Final
e PINSP — Pressdo Inspiratdria

e UTI - Unidade de Terapia Intensiva

e VAl —Vias Aéreas Inferiores

e VAS —Vias Aéreas Superiores

2. OBIJETIVO

Desenvolver um fluxo de prioridade das fungbes assistenciais que especifique as
atribuicdes da enfermagem e da fisioterapia na UTI adulto.

3. JUSTIFICATIVA

Considerando a dinamica e sobrecarga de trabalho, a complexidade dos servicos e
as atribuicdes assistenciais que sdo comuns as duas categorias (enfermagem e fisioterapia) na UTI
adulto, este protocolo foi desenvolvido para identificar as responsabilidades de cada categoria, no
intuito de melhorar a comunicacao interpessoal e a assisténcia ao paciente critico.

4. CRITERIOS DE INCLUSAO E DE EXCLUSAO

4.1. Critérios de Inclusao:

Procedimentos comuns entre enfermagem e fisioterapia.
4.2, Critérios de Exclusao:

Procedimentos privativos da enfermagem;

Procedimentos privativos da fisioterapia.
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5. ATRIBUIGOES, COMPETENCIAS, RESPONSABILIDADES

5.1. Admissdes de pacientes em uso de via aérea avancada na UTI Adulto

Equipe de
Enfermagem

Providenciar, organizar e montar o box do paciente com equipamentos
necessarios, bem como a instalacdao e testagem do sistema de vacuo,
umidificadores de oxigénio e bolsa-vdlvula-mdascara na régua de gases,
verificando se os monitores, bombas de infusdo e outros equipamentos
do box estdo ligados a rede de energia e se estdo funcionantes;
Providenciar, preparar e organizar todos os insumos necessarios para
admissdo do paciente, como eletrodos, bonequinhas de higiene oral, kit
para teste de glicemia capilar, equipos, medicacdes e o que mais for
necessario para cada caso;

Preparar o leito do paciente e coxins (se necessario);

Providenciar o ventilador mecanico (ligando este a rede de energia e de
gases) e 0s insumos necessarios para sua montagem (traqueias e filtros);
Realizar a montagem do ventilador mecanico somente nos casos em que
nao houver o fisioterapeuta ou este esteja impossibilitado de realizar
o procedimento no momento

Recepcionar e prestar assisténcia de enfermagem ao paciente critico;

Fisioterapia

Montar e testar o circuito de ventilagdo mecanica invasiva;
Configurar os parametros ventilatdrios;

Acoplar o paciente a ventilagdo mecanica;

Prestar os demais cuidados necessarios privativos da fisioterapia.

- OBS: Na auséncia do fisioterapeuta na unidade o enfermeiro ou médico plantonista
devera realizar o teste e configurar os parametros ventilatérios do ventilador mecanico
desde que capacitados para tal agao.

5.2. AdmissGes de pacientes sem uso de via aérea avang¢ada na UTI Adulto

Equipe de
Enfermagem

Providenciar, organizar e montar o box do paciente com equipamentos
necessarios, bem como a instalacdo e testagem do sistema de vacuo,
umidificadores de oxigénio e bolsa-valvula-méascara na régua de gases,
verificando se os monitores, bombas de infusdo e outros equipamentos
do box estdo ligados a rede de energia e se estao funcionantes;
Providenciar, preparar e organizar todos os insumos necessarios para
admissdo do paciente, como eletrodos, bonequinhas de higiene oral, kit
para teste de glicemia capilar, equipos, medicacbes e o que mais for
necessario para cada caso;

Preparar o leito do paciente e coxins (se necessario);

Recepcionar e prestar assisténcia de enfermagem ao paciente critico.
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Fisioterapia e Providenciar BIPAP ou equipamentos necessarios ao suporte ventilatério

nao invasivo;

Avaliar as informagbes contidas na solicitacdo de vaga do paciente e
informar a equipe de enfermagem sobre a potencial necessidade de via
aérea avancada;

Prestar os demais cuidados necessarios privativos da fisioterapia.

5.3. Manutencgdo e término da ventilagdo invasiva ou nao invasiva do paciente

Equipe de e Realizar Bundle de prevencao de PAV, como manutencdo da cabeceira
Enfermagem elevada a 30°, higiene oral com digliconato de clorexidina 0,12% ou
enxaguante bucal, aspiragdo de VAS;
e Realizar, pelo enfermeiro, aspiracdo traqueal quando necessario;
e Encaminhar ao expurgo os insumos provenientes da ventilagao
mecanica invasiva ou ndo invasiva, quando ndo for mais necessario.
Fisioterapia e Gerenciar a ventilagdo mecanica invasiva e ndo invasiva durante todo o

periodo de necessidade do paciente;

Avaliar a condicdo de saude do paciente critico ou potencialmente critico
para a retirada do suporte ventilatorio invasivo e ndo invasivo;

Realizar aspiracdo traqueal e higiene bronquica (quando necessario
durante seu atendimento) e os demais cuidados da fisioterapia;
Realizar, em consenso com a equipe multiprofissional, o desmame e
extubacdo do paciente em ventilagdo mecanica.

5.4. Disposi¢cdao de um ventilador mecanico de retaguarda na UTI Adulto

Equipe de
enfermagem

Providenciar e manter sempre um ventilador mecanico em retaguarda
ligado em fonte de energia dentro da unidade (drea adjacente ao box 9);
Providenciar os insumos necessarios para a montagem de um ventilador
mecanico — circuitos, filtros, pulmao de teste, e outros;

Sinalizar a drea em que sera disposto esse ventilador mecanico, para que
a equipe assistencial tenha ciéncia da necessidade do ventilador naquele
local;

Conferir diariamente se o ventilador mecanico esta ligado em fonte de
energia e se 0s insumos estdo disponiveis.

Fisioterapia

Informar a equipe de enfermagem sobre o uso do ventilador mecanico
de retaguarda e sinalizar a necessidade de reposicdo, caso este esteja
impossibilitado de repor no momento.
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5.5. Coleta de secregao traqueal para cultura eletiva

Equipe de |e
enfermagem |e

Comunicar ao fisioterapeuta a necessidade da coleta de secre¢do traqueal;
Providenciar o material de aspiragdo e coleta de secre¢ao como: sonda de
aspiracgdo, circuito de vacuo montado e testado, bronquinho para coleta,
ampola de soro fisioldgico 0,9% e identificacao do paciente;

Coletar amostra de secrecdo traqueal nos casos em que o fisioterapeuta
ja realizou os cuidados de fisioterapia e que o préximo cuidado imediato
serd realizado pela enfermagem. Neste caso a coleta de secregao traqueal
devera ser realizada pelo enfermeiro;

Encaminhar o material coletado ao laboratério.

Fisioterapia °

Consultar com a equipe médica ou de enfermagem antes de realizar a
higiene brénquica do paciente, se existe pedido de coleta de secrecdo
traqueal;

Realizar coleta de amostra de secrec¢ado traqueal para cultura;

Comunicar a enfermagem quando o material estiver pronto para ser
encaminhado ao laboratério.

5.6. Coleta de secregao traqueal para cultura ndo eletiva e imediata

Equipe de | Providenciar o material de aspiracdo e coleta de secre¢io como: sonda
enfermagem de aspiracgao, circuito de vacuo montado e testado, bronquinho, ampola
de soro fisiologico 0,9% e identificagcdo do paciente;
e Coletar amostra de secrecdo traqueal para cultura, caso o paciente ja
tenha sido assistido pela fisioterapia;
e Encaminhar o material coletado ao laboratério.
Fisioterapia o Coletar amostra de secre¢ao traqueal para cultura durante a realiza¢ao
da assisténcia de fisioterapia;
e Comunicar a enfermagem quando o material estiver pronto para ser
encaminhado ao laboratério.

5.7. Transporte intra-hospitalar de pacientes intubados

Equipe de
enfermagem

Analisar, juntamente com a equipe multiprofissional, o risco-beneficio
do transporte e a necessidade de acompanhamento do fisioterapeuta;
Prever possiveis intercorréncias durante o transporte e adotar medidas
preventivas;

Organizar o leito do paciente para o transporte;

Garantir todo o suporte hemodinamico, ventilatério e medicamentoso;
Acompanhar o paciente até o setor de destino.
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Fisioterapia Avaliar, juntamente com a equipe multiprofissional, o risco-beneficio de

acompanhamento de pacientes intubados no transporte intra-
hospitalar, levando em consideracdo o grau de gravidade do paciente
gue sera transportado, os pacientes que ficardo na unidade e o
dimensionamento da fisioterapia.

Integrar a equipe de transporte sempre que o paciente estiver com
parametros ventilatérios elevados (PEEP >5 - <10cmH;0, Fi0;>40% -
<60% e/ou P/F>150). OBS: Nos pacientes com parametros PEEP =
5cmH20, Fi02£40% e P/F >150 ndo ha indicacdo de acompanhamento da
fisioterapia;

Gerenciar os cuidados com o ventilador mecanico e todo o circuito para

evitar acidentes como extubag¢do durante a conduc¢ao do paciente.

6. CUIDADOS PRIORITARIOS POR CATEGORIA (ENFERMAGEM X FISIOTERAPIA)

O quadro 01 relata a ordem de prioridade dos procedimentos comuns a serem
desenvolvidos durante a assisténcia ao paciente critico pelos profissionais de enfermagem e

fisioterapia.

Porém, enfatiza-se que estes procedimentos n3ao devem ser vinculados
exclusivamente a uma determinada categoria, sendo necessario a avaliagdo do momento e a
disponibilidade do profissional para realizar a sua execucdo de forma segura e de qualidade.

Quadro 1 — Ordem de prioridade de execucdo dos procedimentos comuns.

CUIDADOS COMUNS ENTRE ENFERMAGEM X FISIOTERAPIA | ENFERMAGEM | FISIOTERAPIA

Providenciar o ventilador mecanico dentro do box do paciente

(quando necessario). X
Ligar o ventilador mecanico na fonte de energia e na régua de
gases. X
Providenciar circuito e demais insumos para ventilacdo

X

mecanica.

Montar e instalar o circuito no ventilador mecanico.

X
Testar o funcionamento do ventilador mecanico momentos
antes do seu uso no paciente. X
Configurar os parametros ventilatoérios. X
Acoplar o paciente a ventilagdo mecanica. X

Publicacdo: Portaria n2004, de 03/01/2023 — Boletim de Servico n2 318, de 06/01/2023




da Grande Dourados HOSPITAIS UNIVERSITARIOS FEDERAIS

- UFGD 1‘ HOSPITAL UNIVERSITARIO DA UNIVERSIDADE FEDERAL E B S E R
SUS “ Universidade Federal hu TR DA GRANDE DOURADOS
[

Tipo do PROTOCOLO PRT.UTIAD.003— Pégina 7/9

Documento

Titulo do FLUXO DE PRIORIDADE DAS ATRIBUICOES | Emissdo: 03/01/2023 | Proxima revisdo:

Documento COMUNS ENTRE ENFERMAGEM E Ve 03/01/2025
FISIOTERAPIA NA UTI ADULTO '

Providenciar BIPAP ou equipamentos necessarios ao suporte
ventilatdrio ndo invasivo X

Realizar higiene oral com digliconato de clorexidina 0,12% ou

enxaguante bucal e aspiragao de VAS. X

Realizar aspiragdo das VAlI. X
Coletar amostra de secregdo traqueal para cultura. X
Preparar o ventilador mecanico para o transporte de pacientes

intubados. X

Acompanhar o transporte de pacientes intubados com
parametros elevados e ficar responsavel por todo o circuito da X
ventilagdo durante o transporte.

Providenciar um ventilador mecanico para ficar de retaguarda

dentro das unidades e ligar em fonte de energia. X
Manter o local do ventilador mecanico de retaguarda sempre
sinalizado. X
Manter todos os insumos necessarios para ventilacdo
mecanica invasiva proximos do ventilador mecanico de X

retaguarda.

Fonte: proprio autor.

7. FLUXOGRAMA

N3o se aplica.

8. MONITORAMENTO

O monitoramento das a¢des previstas neste protocolo serd realizado por todos os
profissionais que compdem a equipe de fisioterapia e de enfermagem da UTI Adulto.

Publicacdo: Portaria n2004, de 03/01/2023 — Boletim de Servico n2 318, de 06/01/2023




- UFGD 1‘ HOSPITAL UNIVERSITARIO DA UNIVERSIDADE FEDERAL E B S E R
SUS “ Universidade Federal hu UVERSITA0 DA GRANDE DOURADOS
[

da Grande Dourados HOSPITAIS UNIVERSITARIOS FEDERAIS

Tipo do PROTOCOLO PRT.UTIAD.003— P4gina 8/9

Documento

Titulo do FLUXO DE PRIORIDADE DAS ATRIBUICOES | Emissdo: 03/01/2023 | Proxima revisdo:

Documento COMUNS ENTRE ENFERMAGEM E Ve 03/01/2025
FISIOTERAPIA NA UTI ADULTO '

9. REFERENCIAS

ASSOBRAFIR. PARECER N2 001. Ementa: Fisioterapia em Terapia Intensiva. Competéncia do
Fisioterapeuta. Ventilagdo Mecanica. Assisténcia. Unidade de Terapia Intensiva. Atuagdo
Profissional. Transporte Intra e Extra Hospitalar. 2015. Disponivel em:
https://assobrafir.com.br/extra/pareceres/Parecer 001-2015.pdf. Acesso em: 25 ago. 2022.

ASSOBRAFIR. PARECER N2 002. Ementa: Fisioterapia Respiratéria. Fisioterapia em Terapia Intensiva.
Técnicas de Fisioterapia. Remoc¢do de Secrecdo. Papel da Enfermagem. AtribuicGes. Assisténcia.
Paciente. Ventilagao Mecanica. Aspiragao. 2013. Disponivel em:
https://assobrafir.com.br/extra/pareceres/Parecer%20002%20-%202013.pdf. Acesso em: 26 ago.
2022.

BATISTA, R.E.A; PEDUZZI, M. Pratica interpessoal colaborativa no servico de emergéncia: atribuicdes
privativas e compartilhadas dos fisioterapeutas. Interface: Comunicagao, Saude E Educagao, v. 22,
p. 1685-95, 2018. Disponivel em: https://doi.org/10.1590/1807-57622017.0755. Acesso em: 26 ago.
2022.

COFEN. RESOLUGCAO COFEN 588. Aprova a normatiza¢do de atuac¢do da equipe de Enfermagem no
processo de transporte de pacientes em ambiente interno aos servicos de saude. 2018. Disponivel
em: http://www.cofen.gov.br/resolucao-cofen-no-588-2018 66039.html. Acesso em: 25 ago. 2022.

COFFITO. ACORDAO N2 473. Dispde sobre o papel do Fisioterapeuta em relagdo ao procedimento
de montagem e/ou troca dos circuitos dos ventiladores mecanicos. 2016. Disponivel em:
https://www.coffito.gov.br/nsite/?p=5071. Acesso em: 26 ago. 2022.

COREN. PARECER TECNICO N2 060. Esclarecimento acerca do profissional técnico de enfermagem
na realizacdo de aspiracdo em pacientes com tubo orotraqueal ou traqueostomia. 2017. Disponivel
em: http://to.corens.portalcofen.gov.br/parecer-tecnico-no-060-2017-esclarecimento-acerca-do-
profissional-tecnico-de-enfermagem-na-realizacao-de-aspiracao-em-pacientes-com-tubo-
orotraqueal-ou-traqueostomia/. Acesso em: 26 ago. 2022.

Publicacdo: Portaria n2004, de 03/01/2023 — Boletim de Servico n2 318, de 06/01/2023



https://doi.org/10.1590/1807-57622017.0755
http://www.cofen.gov.br/resolucao-cofen-no-588-2018_66039.html

- UFGD h ib HOSPITAL UNIVERSITARIO DA UNIVERSIDADE FEDERAL

NSO DA GRANDE DOURADOS

SUSINE i

EBSER

HOSPITAIS UNIVERSITARIOS FEDERAIS

Tipo d
Ipo do PROTOCOLO PRT.UTIAD.003— P4gina 9/9
Documento
Titulo do FLUXO DE PRIORIDADE DAS ATRIBUIC@ES Emissdo: 03/01/2023 | Préxima revisdo:
Documento COMUNS ENTRE ENFERMAGEM E Versio: 01 03/01/2025
FISIOTERAPIA NA UTI ADULTO ersao:
10. HISTORICO DE REVISAO
VERSAO DATA DESCRICAO DA ALTERAGCAO
01 26/08/2022 Elaboracdo do Protocolo.
Elaboragao
Gessica Linhares Melo Data: 26/08/2022
Analise
Israel Moraes dos Santos — RT fisioterapeuta (24439587) Data: 28/09/2022
Ityara Moretti Beltrame Tomita (24436740) Data: 03/10/2022
Validagao
Fuad Fayez Mahmoud — STGQ Data: 28/12/2022
Aprovagao
Giseliane Mendonga Pazotti — Chefe da UTI adulto (24439587) Data: 28/09/2022
Raquel Bressan de Souza — Chefe da UMULTI (24439587) Data: 04/10/2022
Tiago Amador Correia — Gerente de Atengdo a Saude Data: 03/01/2023

Assinado eletronicamente nos processos SEI 23529.012253/2022-96 e 23529.012015/2022-81
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