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- 0,5 a 2% das cçs entubadas e em 
VM nas UTIs
- Qt a faixa etária, incidência 
aumentando em < 1 ano
-Melhoria da sobrevida de 
prematuros e cçs em VM 
prolongada
- Morbi-motalidade maior que em 
adultos
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- Limitações no desenvolvimento e fala, cçs mesmo sem atraso NPM
não vão frequentar escola e ter atividades normais.
- Pais e cuidadores sob situação de estresse diário e sem orientações.
- Não tem assistência adequada e não tem uma via de regulação pelo SUS.
- Condição com alto risco de vida e porque não existe uma APAC? 





PROBLEMAS

• A TRAQUEOSTOMIA NÃO É UM TRATAMENTO DEFINITIVO EM MUITOS CASOS E SIM UM 

PALIATIVO;

• TRAQUEOSTOMIA ENVOLVE CUIDADOS ESPECIAIS QUE SE NÃO REALIZADOS PODEM LEVAR 

A COMPLICAÇÕES FATAIS, COMO UMA ROLHA OU QUEBRA DA CÂNULA E OBSTRUÇÃO DA 

VIA AÉREA;

• NECESSITAM MATERIAL PARA ASPIRAÇÃO, TROCAS REGULARES DE CÂNULA, CÇS NÃO DEVEM 

USAR CÂNULAS METÁLICAS;

• CUIDADOS MUDAM A QUALIDADE DE VIDA EM CÇS NEUROLÓGICAS;

• NÃO EXISTE LINHAS DE CUIDADOS OU NOTIFICAÇÃO DE CRIANÇAS COM 

TRAQUEOSTOMIA…. COMO FICA ISSO?? OS PACIENTES DO SUS SÃO OS QUE MAIS 

SOFREM….



VÁLVULA FONATÓRIA

- Permite choro e 
fonação;

- Crianças com disfagia e 
aspiração de saliva 
pode funcionar como 
proteção da via aérea 
inferior.





Care and caregiver info

decanulation

Care/safety

Technique and peri-operative procedures

decanulation









CRIANÇA DECANULADA





DEPOIMENTOS



OBJETIVOS

• CRIAR O DIA DA CRIANÇA TRAQUEOSTOMIZADA

• TRAQUEOSTOMIA NOTIFICAÇÃO COMPULSÓRIA

• PROJETO DE LEI (LINHAS DE CUIDADO E DE REGULAÇÃO DE ACOMPANHAMENTO PELO SUS 

ATÉ DECANULAÇÃO).
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