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Introducdo: A presenca prolongada da traqueostomia (TQT) acarreta séries
implicacbes e limitacdes tanto funcionais quanto clinicas, assim a retirada
(decanulacéo) deste dispositivo acaba sendo alvo do planejamento terapéutico e
consequente reabilitacdo dos pacientes hospitalizados. Revisdo da literatura: A
decanulacdo é um passo fundamental na reabilitacdo, resultado da indispenséavel
atuacdo da equipe multiprofissional na interpretacdo dos critérios para
estabelecer o prognostico, e capacidade de propor condutas seguras no desmame
da TQT. Objetivo: Descrever a atuacdo da equipe multiprofissional no processo
de desmame e decanulacdo da pessoa hospitalizada na unidade de Cuidados
Continuados Integrados (CCl). Resultados: A unidade CCI apresenta-se como
modelo na reabilitagdo biopsicossocial, atraves da equipe multiprofissional.
Admitem-se pacientes traqueostomizados advindos dos hospitais de alta
complexidade para reabilitacdo. Na admissdo apds a avaliagcdo multiprofissional
ocorre a indicacdo para iniciar o desmame da TQT, a equipe deve estar certa da
auséncia dos fatores preditores de insucesso. Inicia-se o desmame com o0s
profissionais fonoaudidlogo e/ou fisioterapeuta, que realizam a retirada da
pressdo do cuff, seguido da avaliacdo da tosse eficaz e oclusdo da canula, com o
paciente sendo capaz de manter a respiracdo fisioldégica de via aérea superior,
sem qualquer sinal de resisténcia. A equipe multiprofissional deve acompanhar o
teste de ocluséo, se o paciente tolerar 24 horas sem intercorréncias, estard apto
para a decanulacdo. O procedimento de retirada do dispositivo € realizado pelo
profissional médico, com o suporte do enfermeiro e fisioterapeuta na vigilancia
de possiveis intercorréncias. Apés a decanulacéo, o enfermeiro realiza o curativo
oclusivo no estoma e inclui em sua prescricdo as trocas e avaliacdes didrias,
acompanhando o processo de cicatrizacio. E necessario monitorar o paciente até
24 horas ap6s o procedimento, todo o processo realizado pela equipe deve ser
esclarecido ao paciente e/ou cuidador. Consideragdes finais: O sucesso no
desmame da TQT e a consequente decanulacdo ocorre quando existe
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envolvimento e empenho da equipe multiprofissional, que possibilita um
processo mais seguro com menor risco de complicacdes, provocando impacto
expressivo na recuperacdo e reabilitacdo do paciente e contribuindo para
melhoria da sua qualidade de vida.
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