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Resumo:

A	traqueostomia	consiste	em	um	procedimento	cirúrgico	em	que	é	feita	a	comunicação	entre	a	pele	do	pescoço	e
a	 traqueia	 por	 onde	 é	 fixada	 a	 cânula.	 Em	 vista	 disso,	 é	 necessário	 que	 os	 pacientes	 traqueostomizados	 e	 sua
família/cuidador	recebam	orientações	claras	e	de	fácil	compreensão	sobre	o	cuidado	com	o	dispositivo	em	ambiente
domiciliar.	 O	 objetivo	 deste	 estudo	 é	 relatar	 a	 experiência	 dos	 residentes	 em	 enfermagem	 cardiopulmonar	 na
construção	de	um	folder	com	orientações	para	o	cuidado	domiciliar	de	pacientes	traqueostomizados.	Trata-se	de	um
estudo	descritivo,	do	tipo	relato	de	experiência	sobre	a	construção	e	elaboração	de	um	folder	impresso	para	pessoas
sem	 instrução	na	área	quanto	aos	cuidados	com	a	traqueostomia	pós-alta	hospitalar.	A	experiência	enquadra-se	na
vivência	teórico-prática	da	residência	multiprofissional	em	cuidado	cardiopulmonar	em	um	hospital	público	terciário	de
alta	complexidade	localizado	em	Fortaleza-CE.	A	atividade	desenvolvida	ocorreu	entre	os	meses	de	março	e	junho	de
2021	na	unidade	de	pneumologia	da	referida	instituição	hospitalar.	A	criação	do	folder	envolveu	três	etapas:	a	primeira
correspondeu	 à	 coleta	 das	 informações	 clínicas,	 a	 segunda	 ao	 levantamento	 dos	 problemas	 de	 enfermagem	 e	 a
terceira	 caracterizou-se	 pela	 elaboração	 do	 folder.	 A	 partir	 da	 vivência	 no	 setor	 de	 pneumologia	 os	 residentes	 de
enfermagem	perceberam	de	forma	empírica	as	possíveis	complicações	clínicas	que	poderiam	comprometer	o	cuidado
domiciliar	com	a	traqueostomia	como:	disfagia,	dificuldade	de	verbalização,	lesão	na	pele	adjacente,	secreção	espessa
e	rolha	que	poderiam	obstruir	a	cânula.	Na	etapa	do	levantamento	dos	problemas	de	enfermagem	foram	selecionados
os	cinco	diagnósticos	de	enfermagem	mais	frequentes	para	a	construção	do	folder,	a	saber:	desobstrução	ineficaz	das
vias	 aéreas,	 comunicação	 prejudicada,	 risco	 de	 lesão	 por	 pressão,	 risco	 de	 infecção	 e	 isolamento	 social.	 A	 terceira
etapa	 procedeu-se	 na	 criação	 do	 folder.	 Ademais,	 os	 profissionais	 efetivos	 do	 serviço	 foram	 sensibilizados	 a	 serem
multiplicadores	das	informações	pós-alta	aos	pacientes	traqueostomizados.	Essa	tecnologia	leve-dura	se	mostrou	uma
importante	 ferramenta	 didática,	 tornando	 o	 sujeito	 ativo	 e	 protagonista	 do	 seu	 processo	 de	 cuidar.	 Destaca-se	 a
relevância	do	enfermeiro	no	desenvolvimento	de	instrumentos	educativos	para	promoção	da	saúde	e	no	planejamento
da	alta	qualificada.


