ATENDIMENTO DA FISIOTERAPIA UI/EMERGENCIA A.C.Camargo

Cancer Center

£]) CONDIGAO CLINICA CONDUTA

OBSERVACOES

Manter observacéao

Paciente sem indicacéo de
oxigenioterapia

Sp02 > 92%

(se paciente em ar ambiente)

Exame adicional
A critério médico

Manter SpO2 \
entre 92% a 96%

Opcoes de suporte de O2:
13: Cateter de O2 = 4l/min
22: Mascara nao reinalante = 8l/min\

REAVALIACAO

Se SpO2 > 92% Melhora clinica
— Manter observagéo

SpO2 < 92%

(se paciente em ar ambiente)

Manter avaliacao
em 30min dos SSVV e
padrao respiratorio

_______________________

: LSe SpO2 < 92% Piora clinica
i FR > 24mrp Optal’ por 10T e VMI

Encaminhar para UTI

__________________________________________
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SpO2 < 85%

(se paciente em ar ambiente
ou ma perfusao capilar (sem sinal de
Sp02) apresentando quadro de
cianose de extremidade, sem sinais ou
gueixas de desconforto respiratério)

Manter SpO2
entre 92% a 96%

Mascara nao reinalante = 8l/min
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Ajustes da Ventilagdo mecéanica apos IOT:
-Ventilagdo mecénica controlada e manter VC 6ml/kg de
peso predito

-Manter FR 15 a 20 irpm e Tempo inspiragédo: ~1,0s
-PEEP: 6cmH20 (optar por outros valores conforme
necessidade)

-FIO2: iniciar com 100% e ajustar para manter SpO2
entre 92% a 96%.

Presséo do Cuff: 25 a 30 cmH20.

- Manter conectado:

circuito de aspiracdo de via aérea (trach-care) +

Piora do quadro clinico '
Pacientes com dispnéia, desconforto,
risco iminente de PCR ou outro quadro
clinico com indicacéo de IOT
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Optar por 10T

Realizar transferéncia e o

passagem de plantdo para UTI |
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CONTRA-INDICACOES: ~
Uso de ambu sem filtro HME, VNI sem PARAMENTA(;AO PARA

méscara ndo ventilada (indicado apenas 10T:

par?l uT), Ox!lgerloterapla nasaldealto  ayental, luvas, touca, mascara N95, umidificag&o passiva filtro HME e filtro de barreira na
Lo, Ve;“;z?ﬁoec;;a?sporte em maéscara Face Shield / protetor valvula exalatéria (HEPA)

P yiod facial, 6culos de protecéo i '



