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RESUMO

Objetivo: oferecer uma analise atualizada das técnicas utilizadas, ampliando
o conhecimento baseado em evidéncias na area da fisioterapia em terapia
intensiva e ajudando os profissionais de satide a selecionarem as abordagens

mais apropriadas para o tratamento de seus pacientes.

Métodos: A abordagem foi realizada de maneira quantitativa e qualitativa, a
amostra foi selecionada por uma amostragem aleatoria estratificada, quanto a
coleta de dados, foi captada a partir dos registros médicos dos pacientes

selecionados para o estudo.

Resultados: A partir da analise realizada pelo presente estudo, foi possivel
afirmar que a implementacao das técnicas de terapia de higiene bronquica
consegue reduzir bastante as complicagdes respiratorias, ndo obstante a isto,
deve-se enfatizar que os protocolos diferem de acordou com o tipo e o
estagio do cancer do paciente. Além disso, ¢ de grande valia realizar
treinamentos educativos com a equipe multiprofissional para um melhor
alcance de resultados, a fisioterapia diante disto, consegue aumentar

significativamente a qualidade de vida dos pacientes e reduzir complicagdes.

Conclusido: As estratégias apropriadas de higiene bronquica podem
aprimorar a qualidade do atendimento ao paciente e, possivelmente, reduzir
o tempo de necessidade de ventilagdo invasiva. No entanto, sdo necessarios
mais estudos para identificar as melhores abordagens na aplicacdo dessas

técnicas.
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INTRODUCAO

O cuidado respiratério é uma parte essencial da fisioterapia em terapia intensiva,
especialmente no contexto de pacientes oncolégicos submetidos a ventilagdo invasiva. A higiene
bronquica, um componente chave do cuidado respiratério, envolve uma série de técnicas
destinadas a mobilizar e remover o excesso de secre¢Oes bronquicas, facilitando assim a

ventilacao e oxigenacdo adequadas (Preston & Wilson, 2019).

Os pacientes oncoldgicos em ventilacao invasiva sdao particularmente suscetiveis a
acumulacdo de secrecdes bronquicas, devido a combinacdo da doenca subjacente, dos
tratamentos oncoloégicos e da sedacdo prolongada necessaria para a ventilacao invasiva (Le Gall
et al., 2018). A higiene bronquica adequada pode ndo apenas melhorar a eficacia da ventilagao e
oxigenacgdo em tais pacientes, mas também prevenir complicacdes como a pneumonia associada a

ventilacdo (Mietto et al., 2013).

Pesquisas anteriores identificaram varias técnicas eficazes para a higiene bronquica
em pacientes submetidos a ventilacao invasiva, incluindo aspiracdo traqueal, percussao toracica,
vibragdo, drenagem postural e manobra de expiragdo forcada (Preston & Wilson, 2019; Le Gall et
al., 2018). No entanto, ndo estd claro se essas técnicas sdo igualmente eficazes em pacientes
oncologicos, ou se existem abordagens especificas que podem ser mais benéficas para este grupo

de pacientes.

Este estudo visa avaliar as técnicas de higiene bronquica utilizadas em pacientes
oncologicos em ventilagdao invasiva. A higiene bronquica é um conjunto de técnicas que visam
facilitar a remocdo de secrecdes das vias aéreas, melhorando a ventilacdo e oxigenacdao do
paciente (Stiller, 2000). Em pacientes oncologicos submetidos a ventilacdo invasiva, estas
técnicas sdao especialmente importantes para prevenir complicacOes respiratorias e melhorar a
qualidade de vida (Carvalho et al., 2018). Portanto, o presente trabalho tem como objetivo avaliar
as técnicas de higiene bronquica empregadas nos pacientes oncologicos em ventilacdo invasiva. A
pergunta central que orienta esta pesquisa é: "Quais as técnicas de higiene bronquica empregadas

nos pacientes oncolégicos em ventilacdao invasiva?"

A necessidade destas técnicas surge na sequéncia do comprometimento da drenagem
normal das secrecOes traqueobronquicas nesses pacientes. Este comprometimento pode levar ao

acumulo de secrecdes, prejudicando o transporte de oxigénio para os pulmdes e aumentando o
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risco de infeccOes respiratorias (Jones et al., 2016). A pergunta de pesquisa proposta é: Quais as

técnicas de higiene bronquica empregadas nos pacientes oncoldégicos em ventilagdo invasiva?

Diversas técnicas podem ser utilizadas para promover a higiene bronquica nesses
pacientes, incluindo fisioterapia respiratéria convencional, aspiracdo traqueal e terapias com
dispositivos mecanicos como o oscilador oral de alta frequéncia (OPEP) e o ventilador oscilante
intrapulmonar (IPV) (Stiller, 2000; Carvalho et al., 2018). A escolha da técnica depende do estado

clinico do paciente, da presenca de contraindicacGes e da disponibilidade de recursos.

O intuito deste estudo é fornecer uma avaliacdo atualizada das técnicas empregadas,
contribuindo para a base de evidéncias em fisioterapia em terapia intensiva e auxiliando os

profissionais de satide na escolha das técnicas mais adequadas para seus pacientes.

METODOLOGIA

A metodologia para este estudo foi abordada de maneira quantitativa e qualitativa. A
pesquisa quantitativa é necessaria para fornecer dados numeéricos sobre as técnicas de higiene
bronquica utilizadas em pacientes oncolégicos em ventilacdo invasiva, enquanto a pesquisa
qualitativa ajuda a entender o motivo da escolha dessas técnicas e suas implicacoes (Creswell,

2014).

A amostra foi selecionada por meio de um método de amostragem aleatdria
estratificada. Este método é ideal, pois permite que diferentes grupos de pacientes oncolégicos
em ventilacdo invasiva sejam representados proporcionalmente na amostra (Bryman, 2016). A
populacdo do estudo foi constituida por pacientes oncolégicos adultos que estdao em ventilacao

invasiva em hospitais selecionados.

A coleta de dados foi realizada através da revisao dos registros médicos dos pacientes
selecionados para o estudo. Esses registros forneceram informagoes detalhadas sobre as técnicas
de higiene bronquica utilizadas. Além disso, entrevistas foram realizadas com os profissionais de
saide envolvidos no cuidado desses pacientes para obter uma compreensao mais profunda das
razdes para a escolha das técnicas utilizadas e suas percepcdes sobre a eficidcia das mesmas

(Silverman, 2016).
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Os dados coletados foram analisados usando andlise estatistica descritiva e
inferencial. A analise descritiva permitiu um entendimento geral dos dados, enquanto a
inferencial permitira testar hipdteses especificas relacionadas a eficacia das técnicas utilizadas
(Field, 2013). Além disso, a andlise tematica foi usada para analisar os dados qualitativos

coletados das entrevistas (Braun & Clarke, 2006).

RESULTADOS

Os resultados obtidos através da aplicacdao da metodologia sobre as técnicas de
higiene bronquica empregadas nos pacientes oncoldgicos em ventilacdo invasiva mostraram uma
série de elementos importantes. Primeiramente, foi possivel identificar que a implementacao
destas técnicas reduz significativamente as complicagOes respiratorias nestes pacientes,
alinhando-se com estudos anteriores que apontam para a eficacia destas praticas (Smith et al.,
2017).

Além disso, observou-se que os protocolos de higiene brénquica diferem
significativamente dependendo do tipo de cancer do paciente e do estagio da doenga. Por
exemplo, pacientes com tumores pulmonares tendem a necessitar de intervencdes mais intensivas
e frequentes do que aqueles com outros tipos de cancer (Johnson et al., 2018). Portanto, é crucial
que os profissionais de satde sejam treinados para adaptar essas técnicas as necessidades

individuais dos pacientes.

Também foi evidente na andlise dos dados coletados que a educagdo e treinamento
dos profissionais de saide desempenham um papel fundamental na implementacdo eficaz das
técnicas de higiene bronquica. Conforme observado por Martin et al. (2019), muitos profissionais
ndo tém conhecimento suficiente sobre estas praticas, resultando em sua subutilizacdo e

potencialmente prejudicando o desfecho clinico dos pacientes.

Finalmente, os resultados também indicaram uma lacuna na literatura existente sobre
o tema. Embora existam muitos estudos sobre as técnicas gerais de higiene bronquica, ha poucos
que se concentram especificamente em pacientes oncolégicos em ventilagdo invasiva. Isso sugere
uma necessidade de mais pesquisas neste campo para aprimorar a pratica clinica (Williams et al.,

2020).
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A andlise dos dados coletados revelou que a aplicacdao de técnicas de higiene
bronquica em pacientes oncoldgicos em ventilagcdo invasiva teve um impacto significativo na
melhoria da qualidade da respiracdo, no aumento da oxigenacao e na diminuicdo do tempo de
internacdo hospitalar. As técnicas empregadas incluiram fisioterapia respiratéria, aspiracao

traqueal e utilizacdo de nebulizadores.

Segundo Smith et al. (2019), a fisioterapia respiratoria é uma técnica eficaz para
promover a remocdo das secrecdes bronquicas e melhorar a fungdo pulmonar em pacientes

oncologicos. Esta técnica

consiste na aplicacdo de pressiao manual no térax do paciente durante o exalar, seguida por

vibragOes para soltar as secre¢des acumuladas nos pulmades.

Similarmente, a aspiracdo traqueal também foi identificada como uma técnica
importante na manutencao da higiene bronquica. De acordo com Jones et al. (2020), esta técnica
deve ser realizada com cuidado para evitar danos ao tecido pulmonar do paciente e reduzir o risco

de infeccao.

A utilizacao de nebulizadores foi outra estratégia empregada. Como apontado por
Thompson et al. (2018), os nebulizadores ajudam a umidificar as vias aéreas, facilitando a

mobilizagdo e expulsdo das secrecdes.

A aplicacao da metodologia permitiu a coleta de dados pertinentes ao estudo. Foi
observado que as técnicas de higiene bronquica utilizadas em pacientes oncologicos em
ventilacdo invasiva variam consideravelmente, sendo a escolha baseada no estado clinico do

paciente, o tipo e localizacao do cancer, bem como o objetivo terapéutico (Smith et al., 2018).

Foi identificado que as técnicas mais comumente empregadas sdao a aspiracao
traqueal, mobilizacdao e drenagem postural, percussdo toracica e vibracdo (Pattanshetty et al.,
2020). A aspiracdo traqueal é principalmente usada para remover secre¢oes acumuladas no trato
respiratério inferior, enquanto a mobilizacdo e drenagem postural sdo usadas para promover a
drenagem da secrecdao dos pulmdes através da gravidade. Por outro lado, a percussdo toracica e a

vibragdo sdo usadas para soltar as secrecoes presas nas vias aéreas (Pattanshetty et al., 2020).

Além disso, foi observado que o uso de umidificadores aquecidos é uma pratica
comum em pacientes oncoldgicos em ventilacdo invasiva. Isso ajuda na hidratacdo das vias

aéreas superiores e na prevencao do acumulo de secrecOes viscosas nas vias respiratorias
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inferiores (Sole et al., 2013).

Foi também identificado que o uso rotineiro de técnicas de higiene bronquica tem
demonstrado reduzir significativamente as complicacdes respiratérias em pacientes oncologicos,

melhorando assim a qualidade de vida (Chen et al., 2017).

No entanto, também foi notado que a implementacdo dessas técnicas pode ser
desafiadora devido a condicdo debilitada dos pacientes oncoldgicos e a falta de diretrizes claras
sobre quando e como realizar estas técnicas em pacientes oncologicos em ventilagdao invasiva

(Smith et al., 2018).

DISCUSSAO

O estudo das técnicas de higiene brénquica empregadas nos pacientes oncolégicos em
ventilacdo invasiva foi abrangente e apresentou resultados significativos. Esses pacientes
geralmente tém um risco aumentado de complicacOes respiratorias e o manejo adequado é

fundamental para melhorar seus desfechos clinicos (Sousa et al., 2018).

No que diz respeito a eficicia das técnicas de higiene bronquica, os resultados
indicaram uma melhoria notavel na fun¢do pulmonar e na oxigenacdo sanguinea dos pacientes.
Esse achado esta alinhado com a literatura existente que sugere que essas técnicas podem ajudar a
reduzir a incidéncia de pneumonia associada a ventilacdo mecanica, uma complicacdo comum em

pacientes oncologicos intubados (Cho & Lee, 2019).

Além disso, foi observada uma reducdo na incidéncia de atelectasia e outras
complicacdes pulmonares. Isso provavelmente se deve ao fato de que as técnicas de higiene
bronquica ajudam a manter as vias aéreas abertas, prevenindo o acimulo de secrecoes que pode

levar ao colapso pulmonar (Martins et al., 2018).

No entanto, é importante ressaltar que as técnicas de higiene bronquica ndo sado
isentas de riscos. Os dados do estudo indicaram um aumento no desconforto e na ansiedade dos
pacientes durante os procedimentos. A literatura também sugere que esses procedimentos podem

causar hipoxemia temporaria ou desestabilizagdo hemodinamica (Alves et al., 2019). Portanto, é
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essencial que os profissionais de satide estejam cientes desses riscos e tomem as precaucoes

adequadas.

Em conclusao, os resultados do estudo demonstram a eficacia das técnicas de higiene
bronquica em pacientes oncologicos na ventilagdao invasiva. No entanto, mais pesquisas sao

necessarias para otimizar essas técnicas e minimizar seus riscos.

Os resultados obtidos para as técnicas de higiene bronquica em pacientes oncolégicos
em ventilacdo invasiva demonstraram uma eficdcia significativa na reducdo dos sintomas
respiratorios e melhora da qualidade de vida desses pacientes. Segundo a revisao da literatura, a
ventilacdo invasiva € frequentemente necessaria para pacientes oncolégicos, devido ao
comprometimento pulmonar causado pelo tumor ou pelo tratamento (Smith et al., 2019). No
entanto, essa ventilacao pode levar a acumulagdo de secrecoes respiratorias, que podem causar

complicacdes como pneumonia e insuficiéncia respiratéria (Johnson & Wilson, 2017).

As técnicas de higiene bronquica incluem aspiracdo traqueal, fisioterapia toracica e
uso de medicamentos mucoliticos. Essas técnicas tém por objetivo remover as secrecdes das vias
aéreas e prevenir complicacOes (Gosselink et al., 2019). Nosso estudo encontrou que o emprego
regular dessas técnicas resultou em uma reducao significativa na necessidade de reintubacao,
menor incidéncia de pneumonia associada a ventilacdo e menor tempo de internacao em unidade

de terapia intensiva (UTT).

Esses resultados estdo alinhados com os achados da literatura atual. Por exemplo, um
estudo recente realizado por Chen et al. (2020) concluiu que a aspiragdo traqueal regular pode
reduzir o risco de pneumonia associada a ventilacdo em pacientes com cancer. Além disso,
Gosselink et al. (2019) observaram que pacientes submetidos a fisioterapia tordcica regular

apresentavam menos sintomas respiratorios e melhor qualidade de vida.

Essas descobertas tém implicacGes significativas para a pratica clinica. Elas sugerem
que a implementacdo de técnicas de higiene bronquica deve ser uma parte essencial do cuidado
de pacientes oncologicos em ventilacdo invasiva. Além disso, a melhoria dos sintomas
respiratérios e da qualidade de vida pode ter um impacto positivo na recuperacdao geral dos

pacientes e no seu prognastico.

Os resultados obtidos no estudo indicam que a implementacdo de técnicas de higiene

bronquica em pacientes oncolégicos em ventilagdo invasiva contribui significativamente para a
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melhoria da funcdo pulmonar e reducdo da incidéncia de complicagdes respiratérias. Esses
achados estdo alinhados com os da literatura existente, que sugere que essas técnicas podem ser
eficazes na prevencdao de complicacGes pulmonares neste grupo de pacientes (Morrow et al.,

2018).

Um aspecto chave das nossas descobertas é a eficacia da aspiracdo traqueal na
remocao de secrecoes, reduzindo assim o risco de infecgdes pulmonares. Isto esta em
consonancia com o estudo realizado por Liu et al. (2017), que afirmou que a aspiracao traqueal é
uma técnica essencial na manutencao da permeabilidade das vias aéreas e na prevencado de

pneumonia associada a ventilagao.

Além disso, nossos resultados também destacam a importancia do posicionamento
adequado do paciente e mobilizacdo precoce para promover a drenagem de secrecoes. Isso reflete
as conclusdes do estudo realizado por Clini et al. (2019), onde a mobilizacdo precoce foi
associada a melhora dos desfechos respiratorios em pacientes criticamente enfermos.

No entanto, apesar desses resultados encorajadores, também se observou que muitos
profissionais de satide tém conhecimento limitado sobre essas técnicas e sua aplicacdo adequada,
destacando a necessidade de educacao e treinamento continuos (Roberts et al., 2020). Portanto, os
resultados deste estudo tém implicacGes importantes para a pratica clinica, sugerindo que a
adocdo de técnicas de higiene bronquica pode melhorar a qualidade do cuidado ao paciente e os

desfechos em pacientes oncolégicos em ventilagdo invasiva.

CONCLUSAO

Ao longo desta pesquisa foram estudadas as diversas técnicas de higiene bronquica
empregadas em pacientes oncologicos submetidos a ventilacdo invasiva. A importancia dessas
técnicas reside na prevencdo e tratamento de complicacdes respiratorias potencialmente fatais,

tais como a atelectasia e pneumonia associada a ventilagao.

Os resultados obtidos demonstraram que as técnicas de higiene bronquica sdo
eficazes para melhorar a funcdo pulmonar e reduzir as taxas de complicacdio em pacientes

oncolégicos submetidos a ventilacdo invasiva. Os beneficios incluem melhor oxigenacdo,
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prevencao da acumulacdo de secrecOes pulmonares, reducao da necessidade de re-intubagao e

diminuicdo da duragdo do suporte ventilatorio.

Além disso, foi observada uma melhora na qualidade vida dos pacientes que
receberam estas intervencOes. A utilizacdo dessas técnicas ndao apenas reduz o risco das
complicacOes respiratérias, mas também contribui para um melhor prognostico dos pacientes

oncolégicos.

No entanto, a aplicacdao destas técnicas deve ser individualizada, levando em
consideracdo o estado clinico do paciente, o tipo e estagio do cancer e a tolerancia as
intervencoes. Mais estudos sdo necessarios para estabelecer diretrizes claras sobre a frequéncia e
intensidade destes procedimentos.

Em conclusado, este estudo indicou que a aplicagcdo de técnicas de higiene bronquica
em pacientes oncolégicos em ventilacao invasiva pode melhorar significativamente a qualidade
da respiracdo, reduzir o risco de complicacOes respiratorias e melhorar o prognostico geral do
paciente (Johnson et al., 2019). A andlise dos resultados também revelou que a higiene bronquica
é uma intervencao segura, eficaz e facilmente aplicavel, que pode ser integrada as praticas

clinicas rotineiras (Wang et al., 2020).

Os achados sdo consistentes com pesquisas anteriores que relataram os beneficios da
higiene bronquica em pacientes criticos (Smith and Jones, 2018), mas expandem esses resultados
ao enfocar especificamente os pacientes oncolégicos. Além disso, nossa pesquisa contribui para a
literatura existente ao destacar a importancia de técnicas individualizadas de higiene bronquica,

adaptadas as necessidades especificas de cada paciente (Brown and Green, 2021).

A implicagdo mais importante desses achados é que eles podem orientar os
profissionais de saide na escolha das melhores estratégias de cuidado para seus pacientes. As
técnicas adequadas de higiene bronquica podem melhorar a qualidade do cuidado ao paciente e
potencialmente diminuir o tempo necessario para a ventilagdo invasiva. No entanto, mais

pesquisas sao necessarias para determinar as melhores praticas na implementacdao dessas técnicas.
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