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PARECER COREN/GO N° 044/CTAP/2020

ASSUNTO:. PROCEDIMENTO DE ASPIRACAO DE
TRAQUEOSTOMIA POR CUIDADOR EM AMBIENTE
DOMICILIAR.

I. Dos fatos

O Setor de Apoio as Comissdes do Coren-GO recebeu, em 15 de setembro de 2020,
correspondéncia de profissional Enfermeiro solicitando parecer acerca da legalidade referente
ao procedimento de aspiracdo de tragueostomis e/ou vias aéreas superiores realizado em
ambiente domiciliar por cuidador apto e treinado.

A solicitacdo foi encaminhada a Camara Técnica de Assuntos Profissionais para emissdo de
parecer sob o0 n°® PG 2020.00.847.

II. Da fundamentagéao

CONSIDERANDO a Lei n° 7.498, de 25 de junho de 1986, que estabelece normas sobre o
exercicio da enfermagem e define no art. 2° que “a enfermagem e suas atividades auxiliares
somente podem ser exercidas por pessoas legalmente habilitadas e inscritas no Conselho
Regional de Enfermagem com jurisdicdo na area onde ocorre o exercicio”. Os arts. 12 e 13
desta Lei referem as atividades do técnico e auxiliar de enfermagem (BRASIL, 1986);

CONSIDERANDO o Decreto n° 84.406, 08 de junho de 1987, que regulamenta a Lei do
Exercicio Profissional da Enfermagem e define nos art. 8°, 10 e las competéncias dos

profissionais de Enfermagem (BRASIL, 1987);

CONSIDERANDO a Resolugdo Cofen n® 358/2009, que dispbe sobre a Sistematizacdo da
Assisténcia de Enfermagem e a implementagdo do Processo de Enfermagem em ambientes,
publicos ou privados, em que ocorre o cuidado profissional de Enfermagem e d& outras
providéncias (COFEN, 2009);

Considerando o Caédigo de Etica dos Profissionais de Enfermagem, segundo Resolugdo Cofen
n° 564/2017 esta definida como:

Uma ciéncia, arte e uma pratica social, ndispenséavel a organizacdo e ao funcionamento
dos servigos de salde; tem como responsabilidades a promogédo e a restauracdo da
saude, a prevencdo de agravos e doencas e o alivio do sofrimento; proporciona
cuidados a pessoa, a familia e a coletividade; organiza suas acfes e intervencdes de
modo autdbnomo, ou em colaboragdo com outros profissionais da area (...) (BRASIL,
2017);
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CONSIDERANDO a Portaria n° 963, de 27 de maio de 2013, que redefine a Atencdo Domiciliar
no Sistema Unico de Sautde (SUS);

A atencao domiciliar (AD) configura-se em uma modalidade de atencéo a salde, substitutiva ou
complementar as ja existentes, caracterizada por um conjunto de acfes de promoc¢ao a saude,
prevencao e tratamento de doengas e reabilitacdo prestadas em domicilio, com garantia de

continuidade de cuidados e integrada as redes de atencéo a saude (RAS) (BRASIL, 2013);

Essa estratégia € reconhecida pela humanizagdo da assisténcia ao paciente, a familia e a
comunidade e pela racionalizagdo dos custos de atencdo hospitalar ao promover a
desospitalizagdo, ao prevenir a reospitalizagdo desnecessaria e ao viabilizar procedimentos
antes s6 possiveis no ambiente hospitalar/ambulatorial (CASTRO VILAS BOAS, 2015; 2016);

O cuidador, segundo a Portaria GM n° 963, é a pessoa com ou sem vinculo familiar com o
usuario, capacitada para auxilid-lo em suas necessidades e atividades da vida cotidiana
(BRASIL, 2013). Essa ocupagéo intera a Classificacdo Brasileira de Ocupacdes (CBO) sob o
cédigo 5162, que define o cuidador como alguém que cuida a partir dos objetivos estabelecidos
por instituicbes especializadas ou responsaveis diretos, zelando pelo bem-estar, saude,
alimentacdo, higiene pessoal, educac¢do, cultura, recreacdo e lazer da pessoa assistida. O
cuidador € reconhecido como componente da atencdo domiciliar, inclusive sua participacéo

ativa é claramente prevista, em conjunto com a equipe profissional e familiares (BRASIL, 2013);

Conforme Fernandes e Angelo (2016), para cuidar da pessoa dependente, o cuidador(a)
necessita de se apropriar de novos conhecimentos e habilidades, nomeadamente no que se
refere & mobilizac&o, transferéncia, assisténcia médica em casa, exercicios de reabilitagéo,
fornecer cuidados em casa, administrar o inesperado, entre outros. O desenvolvimento destas
habilidades requer o anteparo da equipe de Atencdo Domiciliar, em especial do Enfermeiro, e
esta amparado na teoria do autocuidado de Dorothea Oren, que refere que o autocuidado é o
desempenho ou a pratica de atividades que os individuos realizam em seu beneficio para

manter a vida, a salde e o bem-estar fisico e mental;

E importante salientar que o cuidador de que trata este parecer é aquele familiar ou ndo, que
desenvolve os cuidados no ambito familiar e com o suporte de uma equipe de AD, conforme
definido na Portaria GM n°® 963 de 2013 do Ministério da Salde (BRASIL, 2013);

A Traqueostomia (TQT) € o procedimento cirdrgico que consiste na abertura da parede anterior
da traquéia, comunicando-a com 0 meio externo através da insercdo de uma cénula, tornando a

via aérea pérvia (SOARES et. al., 2018). E, portanto, um estoma feito com o objetivo de
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estabelecer uma via respiratéria e a indicagédo para a colocagdo de um tubo de traqueostomia
evitam a obstrugcdo da via aérea. A presenca de um tubo dificulta a tosse eficaz e reduz a
capacidade de o paciente eliminar as secrec¢des traqueobrdénquicas espontaneamente, motivo
pelo qual se usa a aspiracdo para remover essas secrecfes e manter as vias respiratérias
desobstruidas, segundo protocolos para a pratica clinica denominado “HOME CARE: cuidados
domiciliares” (2007). O uso de traqueostomia gera inUmeras mudancas no dia a dia do paciente:
em sua dinamica respiratéria, em seu comportamento e relacionamento interpessoal, em seu

cudado pessoal;

A aspiracéo endotraqueal € um recurso mecénico utilizado em pacientes submetidos ou nao a
ventilacdo mecénica que ndo conseguem expelir secre¢cdo voluntariamente. Seu objetivo é
remover a secrecao pulmonar para manter uma via aera pérvia, e assim, facilitar a ventilagao e
a oxigenacao. Este procedimento envolve a inser¢cdo de um cateter no dispositivo, no caso, na
canula de traqueostomia, para remocéo de secrecfes liquidas (POTTER, 2009; SOAREA et. al.,
2018);

Deve-se aspirar primeiramente a canula, depois a nasofaringe, e por fim, a cavidade oral
(EBSERH, 2015). Deve ser frequiente, de acordo com a necessidade decorrente do acumulo de

secrecOes e ao se tratar de pacientes em internacdo domiciliar, envolve o cuidador;

O cuidador do paciente traqueostomizado deve permanecer vigilante e ser orientado e treinado
para os cuidados necessarios no domicilio. Uma informagdo de facil entendimento melhora o
conhecimento e o enfrentamento do paciente com doenca cronica, ajuda a desenvolver atitudes
e habilidades, facilita a autonomia, promove a adesdo, torna capaz de entender como as

proprias ag8es influenciam o padrao de saude (EBSERH, 2015, p. 13);

A aspiragdo da cénula traqueal é considerada um procedimento estéril em ambiente hospitalar.
A técnica estéril é definida como o uso de luvas e cateteres estéreis para o procedimento de
aspiracdo, embora possa sofrer variagdes, como uma “técnica limpa modificada” como o uso de
luvas de procedimento e cateter estéril. No ambiente domiciliar os individuos em uso prolongado
de traqueostomia podem utilizar a técnica limpa de aspiragdo da canula tragueal levando em
conta a microbiota diferenciada no ambiente comunitario e a cronicidade da traqueostomia. A
técnica limpa € definida como o uso de cateter limpo ndo estéril, luvas de procedimento ou
lavagem das méos antes do procedimento. Todos os cuidadores devem lavar bem as méaos
antes e ap6s o procedimento e as luvas de procedimento podem ser usadas para protecdo do
cuidador (POTTER, 2009, p. 930; SILVA, sd);
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O cuidador familiar € que permanece ao longo de todo o dia ao lado do paciente, prestando
cuidados basicos. Sendo assim, a adogcdo da técnica limpa por um cuidador domiciliar, na
auséncia da equipe AD, além de ser adequada no caso especifico de paciente em situagdo
cronica em uso desse dispositivo, € também o procedimento mais viavel para a manutencao da
via respiratéria do mesmo e sua sobrevida. Assim, o treinamento dos cuidadores para a
realizacdo da aspiracdo da traqueostomia em pacientes em atencdo domiciliar pode representar

maior seguranca e qualidade de vida para estes pacientes (COREN-DF, 2019);

CONSIDERANDO o Manual do Programa Melhor em Casa (BRASIL, 2017), onde foi proposta a
realizacdo da aspiracdo endotragueal pelo cuidador, que apresenta a proposta de cuidado
domiciliar praticado no SUS em ambito federal e trata dos cuidados com o dispositivo, higiene,
limpeza da endocénula e aspiragdo traqueal, bem como nos Pareceres Coren-SP n° 23/2013,
Coren-SE n° 47/2015 e Coren-DF n° 05/2018, que corroboram em suas conclusdes que o
cuidador domiciliar, uma vez capacitado pode realizar o procedimento de aspiracdo de

traqueostomia.

Ill. Da Conclusao

Mediante o exposto, com base nos dispositivos legais e nos pareceres citados, a Camara
Técnica de Assuntos Profissionais do Conselho Regional de Enfermagem de Goiés entende que
0 cuidador que atua no contexto da Ateng¢do Domiciliar conforme Portaria GM n° 963 do
Ministério da Saude, deve ser capacitado dentro de um programa de educagdo continuada,
baseado em Procedimentos Operacionais Padrdo e protocolos da instituicdo prestadora de
cuidados domiciliares, com o objetivo de melhorar o bem-estar e a seguranca do paciente

crénico em uso de traqueostomia.

E indispensavel a entrega de manual informativo e explicativo pela instituicdo de satde ou
empresa responsavel pela assisténcia ao paciente para que posa consulta-lo em casa, em
linguagem acessivel. E necesséaria a manutencéo de um forma facil de contato do cuidador com
a equipe durante o periodo da assisténcia, para esclarecer possiveis dividas e solicitar visitas

adicionais.

O enfermeiro deve supervisionar o cuidador familiar para verificar se ele esti executando de
forma adequada o procedimento de aspiracdo traqueal. Se houver ddvidas que possam por em
risco a vida e a integridade fisica do paciente cronico, a equipe de enfermagem néo deve liberar
a execucdo do respectivo procedimento. A equipe de enfermagem deve garantir suporte e

cuidado aos cuidadores de pacientes em Atengc&do Domiciliar.
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Salienta-se ainda que a Enfermagem deve sempre fundamentar suas a¢bes em recomendacdes
cientificas atuais e realizar seus procedimentos mediante a elaboragédo efetiva do Processo de

Enfermagem conforme descrito na Resolucdo Cofen n° 358/2009.

Recomendamos a consulta periddica ao www.portalcofen.org.br clicando em legislacdo e

pareceres em busca de normatizacdes atuais a respeito do assunto, bem como consulta ao site

do Coren Goias: www.corengo.org.br.

E o Parecer, s.m.j.

Goiania, 09 de dezembro de 2020
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