SECRETARIA DE

SAUDE

GOVERNO DO,
MARANHAO®
GOVERNO DE TODOS NOS

ESTADO DO MARANHAO
SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE
SECRETARIA ADJUNTA DE ASSISTENCIA A SAUDE
DEPARTAMENTO DA QUALIDADE E PROJETOS ESPECIAIS

PROTOCOLO DE MANEJO CLINICO DO ELMO
CAPACETE DE RESPIRACAO ASSISTIDA NAO INVASIVA COM PRESSAO POSITIVA
CONTINUA NAS VIAS AEREAS

Séo Luis — MA
2021




DOC N°

PROTOCOLO SAAS/QUA/ASS/PT/00
03
GOVERNO Doa .
MARRNHAD %% | s~ VERSAO
oo § MANEJO CLINICO DO ELMO 01
VALIDADE
22/03/2022
ELABORACAO CARGO DATA
Anna Cindy Araujo Leite Chefe do Departamento da Qualidade e 19/03/2021
Geraldo Henrique Costa Mendes Projetos Especiais.
Filho Técnico do Departamento da Qualidade e
Myllena Carvalho Veras Projetos Especiais de Saude
Técnica do Departamento da Qualidade e
Projetos Especiais de Saude
Reviséo CARGO DATA
Candilberto Lima Lopes Filho Superintendente de Acompanhamento a Rede 22/03/2021
Josélia Alves dos Santos de Servicos
Rodrigo Oliveira Aratjo Superintendente de Assisténcia a Satde
Chefe do Departamento Multidisciplinar
APROVACAO CARGO DATA
Carlos Vinicius Quadros Ribeiro Secretario Adjunto de Assisténcia a Salde 22/03/2021
RESPONSAVEIS DISTRIBUIDO PARA
Médicos e Fisioterapeutas Todas as unidades de satde da SES-MA que estdo utilizando o ELMO

1. INTRODUCAO

O Elmo é um capacete de respiracdo assistida genuinamente cearense, ndo-invasivo e mais seguro
para profissionais da saude e pacientes.

Criado em abril de 2020 em uma forga-tarefa que envolve uma parceria publico-privada, o
equipamento inovador surgiu cOmo um novo passo para o tratamento de pacientes com insuficiéncia
respiratoria aguda hipoxémica por Covid-19.

O capacete EImo é mais uma possibilidade de terapia ndo invasiva, no entanto, existem alguns
critérios para que o paciente possa fazer uso do dispositivo. Para que o paciente esteja apto a fazer uso do

Elmo, ele precisa estar acordado, orientado e ser participativo.

2. OBJETIVO

Orientar os profissionais de saude na forma correta de utiliza¢cdo do ELMO.




3. DESCRICAO

3.1 PRECAUCOES E ADVERTENCIAS PARA A SEGURANCA DO PACIENTE E
OPERADOR

Antes de utilizar, deve-se submeter o produto a processo de esterilizacdo, por meio de
FORMALDEIDO em sua forma GASOSA (VBTF).

Para evitar infecces e contégios, 0s acessorios ndo devem ser compartilhados por diferentes
individuos. O ELMO deve ser operado somente por prossionais da area da saude treinados.

Antes da aplicacdo do ELMO no paciente, o procedimento de inspecdo de integridade e a
checagem de vazamentos devem ser realizados. O ELMO ndo deve ser utilizado na auséncia de nenhum
dos seus acessorios ou na ocorréncia de danos ou vazamentos, ndo deve ser utilizado em criancas.

Para possibilitar o resultado da terapia de alto fluxo, a soma total dos fluxos de gases (Oxigénio
e Ar medicinal) recomendada na utilizacdo do ELMO — Capacete de respiracao assistida ndo invasiva com
pressao positiva continua nas vias aéreas ndo deve ser inferior a 30 litros/minuto.

Em virtude do ruido causado pela entrada do fluxo de gases medicinais recomendamos o uso de
PROTETOR AURICULAR TIPO ESPUMA MODELO 1110 fabricante 3M para ruido de 29 dB

com cordao CA 5674 ou protetor auditivo Plug Poliéster Pomp Plus fabricante 3M.

3.2 CONDICOES DE ARMAZENAMENTO E CONSERVACAO
Com a Finalidade de garantir o perfeito funcionamento do produto o ELMO — Capacete de
respiracdo assistida ndo invasiva com pressdo positiva continua nas vias aéreas requer condicGes

adequadas de armazenamento.
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3.3 INDICACAO DE USO

ELMO - Capacete de respiracdo assistida ndao invasiva com pressao positiva continua nas vias

aéreas esta indicado para pacientes adultos, com idade minima de 18 anos, ambos 0s sexos, com




Insuciéncia Respiratéria Hipoxémica leve a moderada.

3.4 CONTRA INDICACAO DE USO

ELMO esté contra indicado em pacientes que:

e apresentem sonoléncia ou torpor com escore na escala de coma de Glasgow < 13;

e Exacerbacéo de asma, DPOC ou outras pneumopatias que cursem com hipercapnia e acidemia
respiratoria;

e Patologias do canal auditivo;

e Sinais claros de fadiga muscular respiratoria (ex: movimento respiratério paradoxal, uso de
musculatura acessoria da respiracao);

e Tosse ineficaz ou incapacidade de degluticéo;

¢ Uso de sondas do tipo nasoenteral ou nasogastrica;

e Claustrofobia grave;

¢ Distensdo abdominal, Sintomas de nauseas ou vomitos;

¢ Instabilidade hemodinamica (PAS < 90 mmHg ou PAM < 65 mmHg); e

¢ Risco iminente de parada respiratoria.

3.5 PRINCIPIO DE FUNCIONAMENTO

ELMO baseia-se na oferta de fluxo de gas por dois Fluxdmetros de 30 I/min cada (ar comprimido
e oxigénio), gerando-se uma pressdo positiva no dispositivo, através de uma valvula de PEEP (Pressdo
Positiva Expiratoria Final).

Esta pressdo pode corresponder a um unico nivel na inspiracdo e expiragdo, congurando um
sistema com pressdo positiva continua na via aérea (CPAP) com valores ajustaveis dentro do intervalo de
5a20 cmHO.

3.4 EFEITOS ADVERSOS

A oferta de alto fuxo de gases medicinais (ar comprimido medicinal e oxigénio medicinal) por
tempo prolongado, pode ocasionar irritacdo nos olhos (vermelhiddo, irritagdo, lacrimejamento). Nesse caso,
deve-se interromper a terapia temporariamente para avaliacdo dos efeitos para tomada de deciséo.

O prolongado do equipamento pode ocasionar leve desconforto (sensacdo de compressdo) na
regido do entorno do pescoco onde o colar de silicone cervical estd em contato.

Para evitar essa possibilidade sugerimos que as medidas do perimetro do pescoco estejam

compativeis ao tamanho ideal do ELMO conforme demonstrado na Figura 1.




ESCOLHA DO TAMANHO DO ELMO
Para escolha do tamanho do ELMO adequada ao usuario siga as orientacoes abaixo:
1. Usando uma fita métrica flexivel circunde-a ao longo do pescogo conforme a figura 1|

2- Usando a tabela abaixo faca a correspondéncia entre o valor da medida da circunferéncia do
pescoco obtida e 0 tamanho do ELMO recomendado.

Tamanho Intervalo de medida da circunferéncia do pescoco

Medida maior que 33 cm e menor que 36 cm

Medida maior que 39,5 cm e menor que 42,5 cm

FIGURA1

VISAO GERAL DO PRODUTO E IDENTIFICACAO DAS PARTES

Clpula em PVC

Ramo expiratdrio .
Ramo inspiratdrio

Tampa de fechamento rosqueavel

Tampa de fechamento rosqueavel
do ramo inspiratdrio

Acesso paciente

Tampa de fechamento rosqueavel
do acesso do paciente

Colar de silicone cervical

Base externa rigida
em Polipropileno

FIGURA 2
Pino de fixagio de
alcade silicone




MONTAGEM DOS ACESSORIOS NOS PONTOS DE ACESSO
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4. TESTE DE VAZAMENTO DE FLUXO DE GASES

Preparacdo para o teste de vazamento (usando situagdo conector adaptador de duas entradas)

1° - Iniciar a montagem do sistema ELMO conforme as ilustragdes:

2° - Instalar fluxémetro de oxigénio de vazéo 30 I/min no ponto de consumo do leito.

3° - Instalar fluxdmetro de ar comprimido medicinal de vazao 30 I/min no ponto de consumo do
leito.

4° - Conectar mangeira de silicone a saida do fluxdmetro de oxigénio.

5° - Conectar mangeira de silicone a saida do fluxdmetro de ar comprimido medicinal.

6° - Conectar as extremidades das mangeiras de silicone em cada entrada do conector do ELMO.

7° - Conectar a saida do conector do ELMO na entrada da jarra do umidicador.

8° - Usando o circuito do paciente (mangueira de silicone corrugada), conectar a saida da jarra
umidicadora e sua extremidade ao filtro atenuador de ruido (filtro HMEF).

10° - Conectar o adaptador de silicone a entrada inspiratoria do ELMO.

11° - Conectar o filtro atenuador de ruido ao adaptador de silicone anteriormente instalado a
entrada inspiratéria do ELMO.

12° - Mantendo ocluido o colar de silicone cervical, abrir o fluxdmetro de ar medicinal em 30
litros/minuto, mantendo os demais acessos do capacete de PVC (ramo inspiratério, ramo expiratorio, a
paciente) fechados com suas tampas. (Ver foto abaixo).

13° - Ao final da realizac@o dos passos acima e ndo havendo observancia de vazamento durante a
entrada do fluxo de ar medicinal o ELMO este encontra-se apto a ser instalado no paciente.



Posicdo da mao referente ao item 12

LAYOUT DE MONTAGEM DOS ACESSORIOS NO ELMO
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LAYOUT DO TESTE DE VAZAMENTO DO ELMO

. Manobra de oclusao
o do colar de silicone cervical.
Segurar a abertura
. posicionando-a para a parte
externa do capacete

FIGURA 6

5. TABELA DE AJUSTE DE FLUXOS COMBINADOS COM A FRAGAO INSPIRADA DE
OXIGENIO (FiO2)

As orientagdes a seguir sdo necessarias para se obter de forma correta a combinagédo do fluxo
total resultante e a FiO decorrente.

1. Observando a coluna “Conguragdo de uso” escolha quais os tipos de fluxometros e
quantidades ser&o utilizadas na produgéo do fluxo total e da fragdo inspirada de oxigénio (FiO).

2. Ajuste a vazdo dos fluxos de acordo com a indica¢do apresentada em suas respectivas

colunas.

Importante: Mantenha fechado o terceiro acesso do conector do ELMO nas conguracfes que

utilizam dois fluxémetros:
Configuracdo de uso Fluxo de O2 Fluxo de ar Fluxo total F102
10 I/min 30 I/min 40 I/min 41%
ﬂ i 20 I/min 30 I/min 50 I/min 53%
8 g 30 I/min 30 I/min 60 I/min 60%
30 |/min 30 I/min 30 I/min 20 I/min 50 I/min 68%

30 I/min 10 I/min 40 I/min 80%




Configuracdo de uso

$ 4

301/min 30 1/min

Configuracdo de uso

¢4

30 I/min 30 I/min

Configuracdo de uso

‘¢4

30l/min  30l/min 15l/min

Configuragdo de uso

!

30l/min  30l/min 15l/min

Fluxo de O2

10 I/min

20 I/min

30 I/min

Fluxo de O2

10 I/min

20 I/min

30 I/min

Fluxo de O2

60 I/min

55 I/min

50 I/min

45 1/min

40 I/min

30 I/min

25 I/min

Fluxo de O2

15 I/min

15 I/min

15 I/min

15 I/min

15 I/min

Fluxo de ar Fluxo total
30 I/min 40 I/min
30 I/min 50 I/min
30 I/min 60 I/min

Fluxo de ar Fluxo total
30 I/min 40 I/min
30 I/min 50 I/min
30 I/min 60 I/min

Fluxo de ar Fluxo total

----- 60 I/min
5 1/min 60 I/min
10 I/min 60 I/min
15 I/min 60 I/min
15 I/min 55 I/min
15 I/min 45 I/min
15 I/min 40 I/min

Fluxo de ar Fluxo total
25 I/min 40 |/min
30 I/min 45 |/min
35 I/min 50 I/min
40 I/min 55 I/min
45 I/min 60 I/min

F10?

100%

100%

100%

F10?

21%

21%

21%

F102

100%

93%

87%

80%

78%

74%

70%

F102

51%

47%

45%

43%

41%



Configuragdo de uso
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30l/min 15l/min
? ?
15l/min 30l/min

Configuragdo de uso

+ e

30l/min 15l/min
? ?
15l/min 30l/min

Configuracdo de uso

¢ %4

15I/min 15l/min 15l/min

10 I/min

5 1/min

Fluxo de O2

30 I/min

30 I/min

15 I/min

15 I/min

Fluxo de O2

15 I/min

15 I/min

15 I/min

15 I/min

Fluxo de O2

30 I/min

25 I/min

40 I/min

55 I/min

60 I/min

Fluxo de ar

15 I/min

10 I/min

30 I/min

15 I/min

Fluxo de ar

15 I/min

10 I/min

30 I/min

15 I/min

Fluxo de ar

15 I/min

15 I/min

50 I/min

60 I/min

60 I/min

Fluxo total

45 |/min

40 I/min

45 I/min

40 I/min

Fluxo total

45 |/min

40 I/min

45 I/min

40 I/min

Fluxo total

45 1/min

40 I/min

37%

28%

21%

F102

74%

80%

47%

51%

F102

100%

100%

21%

21%

F10?

74%

70%
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Configuragdo de uso Fluxo de O?

$ 4

15I/min 15l/min 15|/min

Iy

15I/min 15l/min 15I/min

30 I/min

25 I/min

Fluxo de ar

42 1/min

45 |/min

45 |/min

40 I/min

Fluxo total

45 |/min

40 I/min

45 |/min

40 I/min

47%

51%

FI0?
100%

100%

21%

21%




6. INSTALACAO DO ELMO NO PACIENTE

INSTALACAO DO ELMO NO PACIENTE

0 ELMO deve ser instalado nio paciente com todas o5 Antes de por o ELMG no paciente, atente-se para aJustar  wantendo a ahertura constants na colar de silicone cenvical
seus acessdrtos antecipadamente conectades (figura 5= © fluximetro de oxigénio em 30 Limin e a vdlvula PEEP  clgye g balee suavemente o capacete na cabege do paciente.
pdging ) & teste de vazzmento realtzado. Atente-sz &M 5 CMH: 0. s for necessdra peca-o gue Incline levements 2 cabeca 2m
para a retirada de todo & qualquer adarno (ezempla direcdo ao seu plano frontal.

brinco, colar, plercing). Antes do procedimento remova

& tampa de acesso a0 packente, detando-2 aberta,

ista 2 towca descartdvel no paciente e solicite que o

mesma use o protetor aurncular. Realize manobra de

abertura do colar de silicone cervical abrinde-o de

forma a possibilitar a entrada da cabega do paciente.

Apds a termino da colocacdo do
ELMO, solte vagarosaments o colar de
silicone cervical de formz swave 2
progressiva acemodando-o da melhor
forma ne enterne do pescogo do
pacients.

Inspecione o colar de silicone cervical,
atentando-ie para compressdo excesstva au
possivel wazamento de ar na regtio do entorno
do pescogo. Solicite 2o paciente que que refira
sensagdo de conforto ou desconforto. Feche o
acessn do paciente com a tampa e ajuste o
wxo tetal (30 Limin de Oxtgénio e 30 Limin de
ar cemprimida medicinal} imediatamente apis
& instalacdo do ELMO. O ajuste da vilvula PEEF
deverd ser mantida ou reavaliada de acords
com o quadre elinico.

EETIRADA DO ELMONO PACIENTE

Para imictar a retirada do ELMO
no paclente desligue o3 fluxas
de Oxigénig e ar comprimida
medicinzl. Ajuste a walvula
PEEP para o valor de 5 cmHa O,
Acompde culdadosamente os
dedos entre o colar de
sllicone cervical e o pescogo
do paciente.

Em mavimente coordenado e
sincronizade  promeova &
abertura do celar de silicone
cervical de forma 2 pessibilitar
a passagem da cabegz do
paciente de ferma confortavel

esegura.

5 ] =
Frojete o ELMO verticalmente de bakxo para cima Em seguida direclone o ELMO para & parte anterior
am de possibilitar @ passagem da cabeqa de dacabeca e conclua o movimento de retirada total.

paclente naabertura do colar de stlicone cervical.




7. ADMINISTRA(;AO DE LIQUIDO AO PACIENTE PELA VIA ORAL

ADMINISTRANDO LIQUIDO AQ PACIENTE PELA VIA ORAL

0 7 = < -~ .
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- i
Reduza o fluxo de gas para 30 L/min. '-

Remova a tampa de acesso ao paciente
girando-a no sentido anti-horario.,

Aproxime o canudo a boca do paciente
através do acesso aberto e oriente que
sua deglutizdo seja feita de forma lenta
e gradual am de evitar engasgos.

Observagao:

1- Ofereca liguides preferencialmente através de um canuda.

2- Caso o paciente apresente riscos de transmissdo de deenca infectocontagiosa desligue por completo o uxo de gés durante a oferta de
liguido para evitar geracio de aerossois.

8. REPROCESSAMENTO (ESTERILIZACAO)

Este produto ndo deve em hipdtese alguma ter seu uso iniciado sem antes ser submetido a processo de
esterilizagéo.

Este produto é caracterizado como artigo semicritico e como tal segue as recomendacbes de
esterilizacdo da portaria n® 3.012, de 1° de dezembro de 2009 em conformidade com o item 3.19. O método de
reprocessamento (esterilizagdo) indicado para os itens fornecidos pela Esmaltec S.A (algas de silicone e
conjunto ELMO composto de capacete de PVC, tampas rosqueaveis, colar de silicone cervical e base rigida)
deverd ser por meio de Vapor a Baixa Temperatura e Formaldeido (VBTF) onde por medida de seguranca
recomendamos aplicacdo de boas praticas e monitoramento do processo por meio de indicador bioldgico
compativel com o processo.

A adocéo de qualquer outra forma de esterilizacdo implica perda da garantia do produto.

O numero maximo de reprocessamento deve ser de 05 (cinco) esterilizagcbes usando
FORMALDEIDO GASOSO em ambiente de 60 graus Célsius cujo tempo de exposicao deve ser denido pelo
prestador do servigo ou responsével pela Central de Materiais Esterilizado.

Superado esse limite o conjunto ELMO pode apresentar perda de eficacia, funcionalidade, alteracdes

de caracteristicas mecanicas caracterizadas por comprometimento da estanqueidade interna da pressdo




—

submetida pelo paciente e de ruptura do colar de silicone cervical durante a manobra de aplicacdo ou retirada
do ELMO no paciente.

REPOSICAO DA MEMBRANA DE SILICONE
Encaixe da membrana de silicone ao anel interno

Vire o anel interno direcionando-o sua a Posicione a membrana de Inicie a colocacdo da borda

sua parte lisa voltada para cima. silicone no interior do anel externa da membrana de
interno mantendo as silicone no interior da cavidade
marcacoes circulares da base rigida onde se for
concéntricas voltadas para necessario use uma mesa para
cima. servir de apoio.

Prossiga com a introducdo da borda da membrana de silicone ao longo da circuferencia do anelinterno.

ENCAIXE DAMEMBRANA DE SILICONE AO ANEL EXTERNO

Introduza de forma inclinada Eleve o conjunto membrana de silicone / anel interno até a
0 conjunto membrana de altura equivalente 3 borda nal da cépsula de PVC. E
silicone / anel interno no fundamental que o conjunto membrana de silicone / anel
interior da capsula de PVC interno esteja completamente alinhado e plano com a borda
conforme foto. da capsula de PVC conforme foto.

Usando uma das maos segure o conjunto membrana de silicone / anel
interno e com a outra passe o anel externo a partir da base inferior da
capsula de PVC subindo-o até o encontro com conjunto membrana de
silicone / anel interno. Apds esse instante passe o conjunto membrana
de silicone / anel interno sobre a a borda da capsula de PVC até que as
partes esteja completamente alinhadas e sem desniveis entre as partes
conforme foto.




9. PROBLEMAS E SOLUGCOES RECOMENDADAS

SIMULACAO

A cépsula de PVC ndo esta
insuflando com a entrada dos
fluxos de gases.

POSSIVEIS CAUSAS

» Observe se as fontes de ar medicinal e Oxigénio estdo presentes
na rede canalizada do ambiente onde o ELMO esté sendo utilizado.
» Observe se os fluxdmetros de Oxigénio e/ou ar medicinal estdo
abertos. Em caso positivo deve-se abri-los na vazéo recomendada.

» Observe se os conectores da saida de cada um dos fluxdmetros
(conector de mangueira reta de latio ou nylon tecnil) estdo
adequadamente apertados. Em caso negativo prover aperto franco.

« Observe se as mangueiras de silicone flexiveis estdo conectadas
as saidas dos conectores de mangueira reta de latdo ou nylon tecnil
dos fluxdmetros. Em caso negativo prover a conexao.

» Observe se a conexdo que ndo é utilizada no adaptador de trés
entradas e uma saida encontra-se aberta. Em caso positivo deve-se
fecha-la.

« Observe se as mangueiras de silicone flexiveis estdo conectadas
as conexdes do adaptador de trés entradas e uma saida. Em caso
negativo deve-se conecta-las.

» Observe se as mangueiras de silicone flexiveis apresentam furos
ao longo de sua extensdo. Em caso positivo substituir a mangueira
que apresenta o dano.

* Observe se a jarra do umidificador apresenta fissura que
possibilite vazamento de ar.

« Observe se a conexdo do circuito do paciente a entrada da jarra do
umidificador encontra-se adequada. Em caso negativo prover
conexdo adequada.

» Observe se a conexao do circuito do paciente a entrada do filtro
HME esta adequada. Em caso negativo prover conexdo adequada.

» Observe se a conexdo do filtro HMEF a entrada do RAMO
INSPIRATORIO da capsula de PVC encontra-se adequada. Em caso
negativo prover conexao.

« Observe se a capsula de PVC encontra-se com vazamento ao
longo de sua estrutura. Em caso positivo ndo aplique ao local nenhum
tipo de selador, cola ou vedante. Recomendamos a substituicdo do
ELMO.

« Observe se a conexdo do filtro HEPA a saida do RAMO
EXPIRATORIO do ELMO encontra-se adequada. Em caso negativo
prover conexdo adequada.

» Observe se a conexdo do filtro HEPA a valvula PEEP encontra-se
adequada. Em caso negativo prover conexdo adequada.

« Observe se valvula PEEP encontra-se em mau funcionamento ao
ponto de possibilitar a saida do fluxo de gases sem restricdo ou
controle de pressdo. Em caso positivo substituir a valvula PEEP.
Observe se a membrana de silicone encontra-se com vazamento no
entorno do pescoco do paciente. Em caso positivo substitua o ELMO
por um tamanho apropriado.



10. CONCLUSAO

Os testes clinicos realizados com o equipamento mostraram que o uso do capacete ELMO pode reduzir
em até 60% a necessidade de internacdes em leitos de Unidade de Terapia Intensiva — UTI, além de evitar a
intubacdo, procedimento necessario para tentar reverter um quadro de insuficiéncia respiratdria em pacientes
que ndo conseguem respirar espontaneamente.

A Secretaria Adjunta de Assisténcia a Salde através do Departamento de Gestdo da Qualidade e
Projetos Especiais de Saude, preocupados com 0 manejo adequado do EImo, elaborou este protocolo com base

nas orientacGes do Manual de Referéncia do ELMO do Ceara para melhor conducao de todas as unidades de

Saude do Estado do Maranhdo.




11. REFERENCIAS

1. Manual de Referéncia do ELMO — Capacete de respiracdo assistida ndo invasiva com pressdo positiva

continua nas vias aéreas. Disponivel em:
https://www.esmaltec.com.br/wordpress/wp-content/uploads/2021/01/Manual Elmo 1.1 JANZ2021.pdf.

Acesso em: 18/03/2021.
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ANEXO |

ANEXOS

DOC N°®
FLUXO SAAS/QUA/ADM/FL
GOVERNO D
MHHHHHHU SECAETARIA DE U/0044
SAUDE —
GOVERNG DE TODOS NOS. = P - ) = Py ) "ERSAO
Manejo Clinico de Insuficiéncia Respiratoria Aguda pela COVID-19 01
ELABORACAO REVISAO APROVACAO DATA
Anna Cindy Araijo Leite — Chefe do Josélia dos Santos — Superintendente de Carlos Vinicius — Secretario Adjunto de 19/03/2021
Departamento da Qualidade Assisténcia a Saude Assisténcia 3 Saude .
Mpyllena Carvalho Veras — Técnica do Candilberto Lopes — Superintendente de VALIDADE
Departamento da Qualidade Acompanhamento a Rede de Servigos 10/03/2022

Avaliar Envolvimento Respiratario

Sp02 > 92%
Em ar ambiente

Sem oximetria ou sinal
ruim: cianose central FR
> 35 inpm

Sp02 < 92%
Em ar ambiente

5p02 < 58%
Em ar ambiente

Fadiga ou risco iminente
de parada respiratoria
- Qutras indicagbes de
intubacdo orotraqueal

Sem indicagdo de 02 -
Manter observagao em
isolamento respiratorio, |
realizar raio-X de torax |

ou TC em casos /
*, selecionados

Sp02 >92%
Pa02 > 65 mmHg 1
pH > 7,35, PaCD2 < 50mm |
F< 30 irpm |
Melhora Clinica !

Manter condutaem
Enfermaria \
- Seguir monitorizacao
- Reavaliar em caso de |
mudanca de quadro y

Mascara com

Cateter nasal de O, \
Reservatdrio \

-Tipo 6culos \
- Iniciar com fluxo de 3 | - Checar membranas de
1fmin ! ndo reinalacio, adaptar .'I

- sem umidificador / bem a face

.

Awvaliar resposta (no maximo em 30min) Sp0;, sinais vitais (FR, FC, PA),
conforto e dispneia Gasometria arterial (com O;) — registrar Realizar
Raio-x de torax no leito

™ Sp02<92%

Pa02 <65 mmHg \

Ph» 7,34, PaCO2 '|

(acidemia) |

FR > 30 irpm, Piora clinica /
™ uTl .

Sp02<82% !

Pa02 < 65 mmHg \

Ph> 7,34, PaC02 < |

S0mmHg, FR > 30 irpm
umi

VNI / CPAP

{Mascara cronasal ou facial

total ou ELMO) efou CNAF
acessiveis? Equipe

. treinada?

T _EPlemuso?

Sim

Proceder intubagdo

Ventilagdo Mecanica
Invasiva protetora

WNI, ELMO {CPAP) ou
CNAF

(o que for mais
acessivel)

Avaliar resposta em até L
2 horas nova
gasometria arterial, e
acrescentar medida do
ROX index2,*

Proceder intubacdo
traqueal eletiva e i

traqueal eletiva e iniciar

ciar |

Ventilagdo Mecanica |
Invasiva protetora

inais claros de fadiga ol
risco iminente de parada
respiratoria
- Outras indicacdes de
intubagao orotragqueal

s

COMNSIDERAR FALHA:

. Torpor ou coma com ECG <

8 pontos, protegdo de via
aérea prejudicada, chogue
ou arritmia graves,
hemorragia digestiva alta.
5p02 =< 92%, PaD2 <
65mmHg, Ph<7,34, PaCO2 >
50 mmHg, f > 30 irpm, piora
da dispneia e desconforto,
respiragdo paradoxal ou
sinais de fadiga muscular
resp.

ROX Index — | Sp02/fio2) /
f: 4,88 - sucesso (em 2h
do inicio da terapia)

< 3,85 — falha ( em 12h do

inicio da terapia)

CMAF: Canula nasal de alto
fluxo
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ANEXO Il

DOC N°®

GOVERNO D FLUXO SAAS/QUA/ADM/FL
“HHHHHH SECRETARLA DE /0045
GOVERND DE TODOS MOS ' -

INSTALACAO DO ELMO VERSAO
ELABORACAO REVISAO APROVACAO DATA
Anna Cindy Araijo Leite — Chefe Josélia dos Santos — Supenntendente de Carlos Vinicius — Secretario Adjunto de 19/03/2021
do Departamento da Qualidade Assisténcia a Sande Assisténcia a Saude .
Mpyllena Carvalho Veras — Técnica Candilberto Lopes — Superintendents de VALIDADE
do Departamento da Qualidade Acompanhamento 3 Rede de Servicos 19/03/2022

Paciente em uso de O2 mais:
Pa02 < 65mmHg com 02

|
pH> 7,34 PaC02 < 50mmHg |
Dispneia, f> 30irpm A

Iniciar a aplicaggo do ELMO*

Sp02 <92% i
Nova Gasom

etria arterial apos

12-24h (reavaliar)

MNova gasometria arterial checar:
Melhora da dispneia< f< 30irpm
Sp02 > 92%, Pa02> 65mmHg
Ph> 7,34, PaC02 < 50mmHg
Conforto — Melhora da real —

Pa02/FI02

Houve melhora
ou estabilidade
clinica?

Apds 1-2h

5imM

Y

/

entre 92-96% evitar
hiperaxia

tamanho adequado

ormamentos da cabega

cada, total 601/min

evitar hiperoxia

Titular FIO2 mantendo Sp02

Manter o uso do ELMO pelo

maximo de tempo possivel,

depeois seguir intermitente
‘\. - i

« Iniciar com fluxo de 02 e de ar comprimido em 301/min

* Medir CPAP com cuffémetro e manter em 10 cmH20
* Checar vazamentos, insuflaco e ouvir o “som” do ELMO
* FIO2 titulada (iniciar com 60%) para uma Sp02 de 92 a 96%,

Iniciar desmame do ELMO
conforme tolerdncia, reduzindo
tempo de uso se FIO2< 40%

Usar CNAF ou MR nos intervalos

VNI

.
\

Proceder intubacdo tragueal |
eletiva e iniciar Ventilagdo |
Mecanica Invasiva protetora |

INICIAR APLICACAO DO ELMO

*  Medir circunferéncia cervical e escolher ELMO com

« Preparar o paciente: protetor auricular, touca, retirar

cateter nasal de
1fmin)

. 4 x\--

Descontinuar o ELMO se nos |
intervalos for possivel ficar em

R

02 (at€4 |




ASSUNTO: INSTALACAO DO ELMO
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-*\‘(’7 Acompanhamento a Re

Data: 19/03/2021







