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Resumo:

INTRODUCAO: A traqueostomia estabelece cirurgicamente uma abertura na parede anterior da traqueia, gerando
comunicacdo desta com o meio externo por meio do posicionamento de uma canula. E indicada principalmente para
pacientes com previsdo de ventilacdo mecanica prolongada, devido aos riscos da permanéncia com o tubo orotraqueal
por mais de 21 dias. Contudo, ainda ndo existe consenso sobre 0 momento ideal para sua realizacdo, nem existem
diretrizes especificas sobre quais pacientes se beneficiariam pela realizacdo do procedimento, ou mesmo protocolos
acerca do mesmo. METODOS: trata-se de uma revisdo narrativa da literatura. A busca foi realizada utilizando os
descritores “tragqueostomia”, “desmame do respirador” e “ventilacdo mecanica”. Os estudos foram selecionados com
o objetivo de discutir a literatura existente sobre os beneficios da realizacdo da traqueostomia. RESULTADOS E
DISCUSSAO: A realizacdo de traqueostomia precoce em pacientes intubados pode levar a reducdo da internacdo em
UTI, além de menor taxa de complicacdes clinicas, como pneumonia associada a ventilacdo mecanica, estenose
laringotraqueal, tragqueomaldcia, imobilidade das pregas vocais, infeccdes locais e permanéncia prolongada na
ventilacdo mecanica; traz maior mobilidade e conforto aos pacientes, além de oferecer a possibilidade de comunicacao
mais efetiva, alimentagao, mobilizacdo fora do leito e alta da UTI com maior seguranca. Foram relatadas ainda
vantagens como a reducdo do nimero de Ulceras de decubito, trombose venosa profunda e infeccdo da corrente
sanguinea, devido ao menor tempo em unidades fechadas. Recomenda-se que seja realizada o mais brevemente
possivel, associando-se dessa forma a diversas vantagens em detrimento da traqueostomia tardia, pois a partir do
décimo dia de intubacdo o indice de complicacdes aumenta significantemente. Além disso, deve ser precocemente
considerada nos pacientes que apresentam trauma craniano grave, doenca respiratéria prévia, trauma raquimedular e
trauma maxilo-facial. CONCLUSAO: A realizacdo de traqueostomia no paciente internado em UTI é um recurso
importante para facilitar a conducao dos casos de longa permanéncia sob ventilacdo mecanica, pois possibilita melhor
manejo do paciente, com mais conforto, vantagens clinicas e menos riscos, além de um processo de desmame
seguro. Sugere-se a realizacao de estudos clinicos prospectivos randomizados para uma melhor definicdo e andlise do
tempo ideal de realizacdo de tragueostomia em doentes criticos.



