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1. INTRODUCAO

A Oxigenoterapia é uma técnica que visa melhorar a saturagdo de oxigénio no sangue, em detrimento
a alguma patologia. Depois de um tempo, a baixa saturacdo desse gas pode desencadear uma série de
complica¢des, devido ao mau funcionamento dos érgdos e sistemas. Reverter esses quadros pode
exigir uma suplementacao de 02, que é feita a partir de diferentes equipamentos e condutas. Porém
esta oferta de oxigénio deve ser realizada com cautela, pois realizada acima do que é recomendado ou
para pacientes ndo hipoxémicos pode levar a uma descompensa¢do sistémica, podendo gerar
toxicidade pulmonar, vasoconstricdo coronariana, diminuicdo do débito cardiaco, aumento de radicais
livres, aumento da mortalidade de pacientes com Acidente Vascular Encefalico (AVE), aumento da

retencdo de gas carbOnico em pacientes com Doenca Pulmonar Obstrutiva Crénica (DPOC).

2. OBJETIVO

Padronizar os procedimentos para aplicacdao de oxigenoterapia por meio de dispositivos apropriados,
fornecendo oxigénio para o transporte adequado no sangue, enquanto diminui o trabalho respiratério,

reduz o estresse sobre o miocardio e melhora a perfusao tecidual.

3. ABRANGENCIA

Unidades geridas pela RIOSAUDE.
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4. REFERENCIAS

Sociedade Brasileira de Pneumologia e Tisiologia

(https://sbpt.org.br/portal/espaco-saude-respiratoria-oxigenoterapia/) - Acesso em 16/01/2024.

EBSERH Hospitais Federais Universitarios Federais, Empresa Brasileira de Servicos Hospitalares.

(https://www.gov.br/ebserh/pt-br/hospitais-universitarios/regiao-

POP: Oxigenoterapia Hospitalar

sudeste/hc-uftm/documentos/procedimentos-e-rotinas-operacionais-padrao/pops/pop-ur-019-

oxigenoterapia-hospitalar-em-adultos-e-idosos2013-versao-2.pdf) - Acesso em 16/01/2024.

NICOLAU, J. C., et al. Diretrizes da Sociedade Brasileira de Cardiologia sobre Angina Instavel e
Infarto Agudo do Miocardio sem Supradesnivel do Segmento ST —2021. Arquivos brasileiros de

cardiologia.v. 117, n. 1, p. 181-264, 2021.

CORPO DE BOMBEIROS MILITAR DO DISTRITO FEDERAL. Manual de atendimento pré-hospitalar
do Corpo de Bombeiros Militar do Distrito Federal/Grupamento de Atendimento de Emergéncia

Pré-Hospitalar — 2. ed.Brasilia: 2022.

5. DEFINIGOES E SIGLAS

5.1. Definigbes

Oxigenoterapia - Consiste na administracdo de oxigénio, de forma terapéutica, numa concentracdo de

pressdo superior a encontrada na atmosfera ambiental (21%). Objetivando atenuar a deficiéncia de 02

e manter as fungdes vitais normais. Mas sua importancia vai além, agregando vantagens do ponto de

vista funcional, fisiolégico e até neuroldgico. De acordo com andlise da Sociedade Brasileira de

Pneumologia e Tisiologia (SBPT), a oxigenoterapia resulta em:

e Redugdo da hipdxia tecidual durante as atividades cotidianas;
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e Aumento na sobrevida dos pacientes por melhorar as varidveis fisiolégicas e sintomas clinicos;

® Mais qualidade de vida para o paciente, devido ao aumento da tolerancia ao exercicio,

diminuindo a necessidade de internag¢des hospitalares;
e Melhora dos sintomas neuropsiquiatricos decorrentes da hipoxemia cronica;
e Alivio do estresse miocardico decorrente da hipoxemia, reduzindo arritmias cardiacas;

e Atenuacdo da progressao da hipertensdo pulmonar.

5.2. Siglas

AVE - Acidente Vascular Encefalico

CPAP - Pressdo Positiva Continua nas Vias Aéreas
DPOC - Doenga Pulmonar Obstrutiva Cronica

EPI - Equipamento de Protecao Individual

FiO2 - Fracao Inspirada de Oxigénio

IAM - Infarto Agudo do Miocardio

Pa02 - Pressao Parcial de Oxigénio

SBPT - Sociedade Brasileira de Pneumologia e Tisiologia

6. EXIGENCIAS

N3o se aplica.
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7. RESPONSABILIDADES

ATIVIDADE

7.1. Verificar prescricdo médica.

RESPONSABILIDADE

Equipe de Enfermagem e Fisioterapeuta

7.2. Higienizar as maos e paramentar-

se com EPlIs.

Médico, Equipe de Enfermagem e

Fisioterapeuta

7.3. Reunir todo o material necessario.

Equipe de Enfermagem e Fisioterapeuta

7.4. Explicar o procedimento ao usudrio

e/ou acompanhante.

Médico, Equipe de Enfermagem e

Fisioterapeuta

7.5. Posicionar o usuario sentado ou em

posicao de Fowler no leito.

Médico, Equipe de Enfermagem e

Fisioterapeuta

7.6. Administracdao da Oxigenoterapia

com dispositivo apropriado.

Médico, Equipe de Enfermagem e

Fisioterapeuta

7.7. Afericdo de Saturacdo Periférica de

Oxigénio.

Médico, Equipe de Enfermagem e

Fisioterapeuta

7.8. Realizagdo de Gasometria Arterial

apos reverter quadro hipoxémico.

Médico e Enfermeiro

7.9. Desmame de O2.

Médico e Fisioterapeuta
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8. DESCRICAO DO PROCEDIMENTO

8.1. Indicagdo para administragao de oxigénio:

- Baixa de saturacdo alvo recomendado para pacientes com doenca aguda é 90-94%;

- Manter niveis mais baixos (88-92%) para as situagdes com risco de hipercapnia como na DPOC,

na sindrome de hipoventilacio da obesidade, nas doencas neuromusculares, na apneia

obstrutiva do sono e na reducdo do nivel de consciéncia;

- Manter niveis mais altos de SpO2 (préximo a 100%) em: crise falcémica, intoxicagdo por

monoxido de carbono, cefaleia de cluster e pneumotodrax;

- Suplementar oxigénio para manter SpO2 em no maximo 96%;

- Iniciar oxigenoterapia em AVE e IAM se Sp02<92%.

8.2. Administragao do Oxigénio

Pode ser administrado por sistema de baixo ou alto fluxo:

8.2.1. Baixo Fluxo

Os dispositivos de fornecimento de 02 de BAIXO FLUXO fornecem uma fracdo inspirada de oxigénio

(FiO2) variavel, dependendo da demanda inspiratdria do paciente.

Cateter Nasal: para fluxos de 1 a 5L/min (adulto) e 1 a 4L/min (Pediatrico e Neo), necessitando de

umidificacao.
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Interface

Fluxo em Litros Concentragao
por minuto Aproximada de
(I/min) Oxigénio Inspirado

Consideragoes

Cateter Nasal

Fonte:https://www.maconequi.com.br/

1 a 5L/min 24244 %

Ndo ha reinalagcdo de
ar expirado; util para
pacientes com
predisposicao.

8.2.2. Alto Fluxo

Os dispositivos de fornecimento de 02 de ALTO FLUXO fornecerdo uma FiO2 fixa (0,24 - 1,0),

independentemente da demanda inspiratdria do paciente.

e Mascara de venturi (Fluxo de 1 a 6L/min);

® Mascara Facial Simples com Nebulizador: para fluxos de 6 a 10L/min, necessitando de

umidificacao;

e Macronebulizagdo para fluxos de 6 a 10L/min;

e Mascara de reservatério com e sem reinalagdo parcial para fluxos de 6 a 15L/min;

® Cateter Nasal para Alto Fluxo (CNAF);

e Ventiladores Mecanicos (invasivos e ndo invasivos);
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e Maquinas CPAP (Pressao Positiva Continua nas Vias Aéreas) / BIPAP (Dois niveis de Pressdo nas

Vias Aéreas)

Interface

Fluxo em Litros Concentracgao

por minuto

(I/min)

Aproximada de
Oxigénio Inspirado

Consideragoes

Mascara de Venturi

https://enfermagemcomamor.com.br/

1 a6L/min

24 3 50%

A mascara ajuda na
oxigenoterapia
auxiliando a
administrar e controlar
a Fracdo Inspirada de
02 (Fi02), que é
fornecida para a
pessoa. Isso acontece
por meio das valvulas
plasticas, com
diferentes cores para
que a pessoa
identifique a
guantidade de
oxigénio liberada em
litros por minuto.

Mascara Facial Simples

Fonte:https://www.maconequi.com.br

6 a 10L/min

352 60%

A mdscara simples
pode aumentar a FiO;
até 60%. Ela deve ser
usada com um fluxo
minimo de 6 L/min
para prevenir retencao
de diéxido de carbono
(COy).
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Macronebulizagdo

https://romed.com.br

6 a 10L/min

60 a 80%

A ventilacdo artificial
proporcionada pelo
macronebulizador de
oxigénio pode ser
também enviada por
ar comprimido, ou
simplesmente tem
como objetivo
enriquecer o ar com
oxigénio.

Mascara com Reservatorio

=

Fonte:https://www.maconequi.com.br

6 a 15L/min

60 a 80%

O dispositivo possui
reservatério com
capacidade de
armazenamento de
20% do oxigénio da
respiragao anterior,
aumentando a
concentracao inalada
pelo paciente.

8.3. Observagoes Gerais

e Deve ser prescrito pelo médico dosagem e interface antes de ser administrado e qualquer

mudanca na dosagem ou interface deve ser comunicada a equipe médica;

e Os dispositivos de oferta de oxigénio devem conter etiqueta com data e horario da instalacao,
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devendo ser trocados e encaminhados para a Central de Material Esterilizado para higienizagao

a cada 24 horas.

e Os materiais descartaveis utilizados devem ser desprezados em locais apropriados.

e Pacientes apresentando hipdxia severa, deverd ser coletado gasometria arterial apds 30min do

inicio da oxigenoterapia e mantendo gasometria seriada de acordo com as situacdes especiais:

L)

+ Infarto Agudo do Miocardio: o profissional devera titular a suplementacdo de oxigénio

conforme a saturacdo avaliada devendo ofertar 2 a 4 I/min de oxigénio em pacientes com risco

intermediario e alto, na presenga de saturagdo menor que 90% e/ou sinais clinicos de

desconforto respiratorio. (NICOLAU et al, 2021)

«» Acidente Vascular Encefélico (AVE): monitorar a oximetria e administrar oxigénio suplementar

caso identifique uma SpO2 menor que 94% (CBMDF, 2022)

8.3.1. Tabela Relagdo 0% / Fi02

Fluxo em Litros

por minuto
(I/min)
1 24%
2 28%
3 32%
4 36%
5 40%
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6 44%
7 48%
8 52%
9 56%
10 60%
11 64%
12 68%
13 72%
14 76%
15 80%

9. FORMULARIOS E/OU DOCUMENTOS RELACIONADOS

N3o se aplica.

10. TRATAMENTO DA DOCUMENTAGAO

Tipo Cddigo de

Documental Classificaggo Documental

Prescricdo | ¢ 01.01.00
médica 1
(INTEGRA)

Prazo de Guarda

Classificacao
de Acesso

Série .
Arquivo
Corrente

A vigéncia
esgota-se
com o
ultimo
registro

Prontuario

. Restrito
do paciente

Arquivo
Intermediario

20 anos

Destinagao

Eliminagao
(de acordo
com
procedime
ntos
técnicos
estabelecid
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11. MODIFICACOES EM RELAGAO A REVISAO ANTERIOR

N3o se aplica.

12. ANEXOS

N3o se aplica.
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