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1. DEFINICAO

E o preparo de todo o material necessario para a realizacdo de uma drenagem toracica.

E o procedimento responsavel pela remoc¢éo de ar, liquidos e sélidos (fibrina) do espaco pleural ou
mediastino, que podem ser resultantes de processos infecciosos, trauma, procedimentos cirargicos
entre outros

2. OBJETIVOS

A drenagem toracica tem como objetivo a manutencao ou restabelecimento da pressao negativa do
espaco pleural. Descompressdo da cavidade pleural causada por entrada de ar, sangue ou
secrecoes.

Proporcionar um ambiente seguro para a realizacdo do procedimento, minimizando ao maximo os
riscos

3. INDICACAO

Pacientes com hemotérax ou pneumotérax, empiemas.

4. PESSOAS E PROFISSIONAIS QUE IRAO REALIZAR O PROCEDIMENTO

e Equipe de Enfermagem.

5. MATERIAL A SER UTILIZADO

Bandeja de pequena cirurgia;

Dreno de toérax;

Sistema de frasco coletor para drenagem de térax;
Escova para degermacao das méos (com clorexidine ou PVPI)
Gorro;

Mascara cirurgica;

Oculos de protecao;

Capote estéril;

Luva estéril;

Campo fenestrado;

Fio de nylon 3.0;

Anestésico local, sem vasoconstrictor;

Gaze estéril;

Agulhas 40mm x 12mm e 13mm x 4,5mm;

Soro fisiolégico a 0,9% (frasco de 500ml);

Lamina de bisturi;

Seringa de 10 cc.;

Esparadrapo;




¢ Solucdo antisséptica (clorexidine degermante 2% ou 4% e clorexidine alcoolica 0,5%);
¢ Pinca Kelly com a ponta protegida por latex;
e Célice graduado.

6. DESCREVER DETALHADAMENTE AS ATIVIDADES A SEREM DESENVOLVIDAS

1. Orientar o cliente sobre o procedimento e enfatizar a necessidade do mesmo de manter-se
imovel;

Proceder a higienizacdo das maos;

Reunir todo material;

Auxiliar o médico durante a assepsia das maos (técnica cirirgica) e vestimenta de capote
estéril;

Vestir capote, gorro, mascara e 6culos de protecao;

Calcgar luvas de procedimento;

Colocar o paciente em posicao de “Fowler”;

Preencher o frasco coletor com 500 ml. de S.F. 0,9 % (selo d’agua);

Auxiliar o médico durante o procedimento;

10 ApOs o procedimento, realizar curativo oclusivo;

11. Registrar em prontudrio o procedimento e intercorréncias, caso haja.
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7. ATENCAO A PONTOS IMPORTANTES E POSSIVEIS RISCOS

e Atentar para possiveis riscos de infecgéo, por quebra na barreira asséptica;
e Intervir junto ao médico em caso de intercorréncias durante o procedimento.

8. RESULTADOS ESPERADOS

Restabelecer a funcéo respiratéria do cliente o mais breve possivel.
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