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Resumo

Este estudo, teve como objetivo: identificar e analisar os principais desafios na extubacdo de pacientes criticos em
unidades de terapia intensiva, com o intuito de compreender os fatores que influenciam o sucesso ou fracasso do
procedimento. Este estudo consiste em uma revisdo integrativa da literatura. Essa abordagem foi adotada para
fundamentar teoricamente o tema em questéo, utilizando artigos e livros de outros autores que previamente pesquisaram
sobre o assunto. Na busca nas bases de dados mencionadas, foi empregado o método de busca avancada, utilizando
cruzamento de Descritores em Ciéncias da Saude (DeCS) por meio do operador booleano AND. Em seguida, foram
aplicados filtros para selecionar artigos completos disponiveis para download e leitura na integra, publicados em
portugués nos ultimos 5 anos. Os estudos abordam aspectos médicos, psicossociais e socioecondmicos relacionados a
qualidade de vida dos pacientes. A analise dos desafios na extubagdo de pacientes criticos em unidades de terapia
intensiva revelou uma complexidade significativa, que se manifesta em diversas areas criticas do manejo clinico. A
literatura aponta que a identificacdo precoce dos pacientes aptos para a extubacdo é fundamental para o sucesso do
procedimento, mas essa decisdo é frequentemente complicada por fatores como comorbidades, instabilidade
hemodindmica e fraqueza muscular adquirida em UTI.

Palavras-chave: Unidades de Terapia Intensiva; Enfermedades Graves; Extubag&o.

Abstract

This study aimed to: identify and analyze the main challenges in extubating critically ill patients in intensive care units,
with the aim of understanding the factors that influence the success or failure of the procedure. This study consists of
an integrative review of the literature. This approach was adopted to theoretically substantiate the topic in question,
using articles and books by other authors who previously researched the subject. In the search in the aforementioned
databases, the advanced search method was used, using the crossing of Health Sciences Descriptors (DeCS), including
the terms: ICU, Critical patient and Intensive care, using the Boolean operator AND. Then, filters were applied to select
complete articles available for download and reading in full, published in Portuguese in the last 5 years. The studies
address medical, psychosocial and socioeconomic aspects related to patients' quality of life. Analysis of the challenges
in extubating critically ill patients in intensive care units revealed significant complexity, which manifests itself in
several critical areas of clinical management. The literature points out that early identification of patients suitable for
extubation is essential for the success of the procedure, but this decision is often complicated by factors such as
comorbidities, hemodynamic instability and muscle weakness acquired in the ICU.

Keywords: Intensive Care Units; Serious Ilinesses; Extubation.

Resumen

Este estudio tuvo como objetivo: identificar y analizar los principales desafios en la extubacién de pacientes criticos en
unidades de cuidados intensivos, con el objetivo de comprender los factores que influyen en el éxito o fracaso del
procedimiento. Este estudio consiste en una revision integradora de la literatura. Este enfoque se adopté para
fundamentar tedricamente el tema en cuestion, utilizando articulos y libros de otros autores que investigaron
previamente el tema. En la bisqueda en las bases de datos antes mencionadas se utilizé el método de blisqueda avanzada,
utilizando el cruce de Descriptores de Ciencias de la Salud (DeCS), incluyendo los términos: UCI, Paciente critico y
Cuidados intensivos, utilizando el operador booleano AND. Luego, se aplicaron filtros para seleccionar articulos
completos disponibles para descarga y lectura completa, publicados en portugués en los Ultimos 5 afios. Los estudios
abordan aspectos médicos, psicosociales y socioeconémicos relacionados con la calidad de vida de los pacientes. El
analisis de los desafios que plantea la extubacion de pacientes criticos en unidades de cuidados intensivos revel6 una
complejidad significativa, que se manifiesta en varias areas criticas del manejo clinico. La literatura sefiala que la
identificacion temprana de pacientes aptos para la extubacion es fundamental para el éxito del procedimiento, pero esta
decisiébn muchas veces se complica por factores como comorbilidades, inestabilidad hemodinadmica y debilidad
muscular adquirida en la UCI.

Palabras clave: Unidades de Cuidados Intensivos; Enfermedades Graves; Extubacion.

1. Introducéo

A extubacdo de pacientes criticos em unidades de terapia intensiva (UTI) representa um momento crucial no manejo de

pacientes que necessitaram de suporte ventilatério invasivo. Esse processo envolve a retirada do tubo endotraqueal, que permite

a respiragdo assistida por ventiladores mecénicos, e a transi¢do para a respiracdo espontanea. Embora a extubacéo seja um passo

significativo na recuperacao do paciente, ela também é cercada de desafios que podem impactar diretamente os desfechos clinicos
(Costa et al., 2024).

Nas UTIs, os pacientes geralmente apresentam condigdes graves que exigem intervences complexas, e a ventilacéo

mecénica é uma das mais comuns. O suporte ventilatorio é vital para manter a oxigenacdo adequada e aliviar o trabalho
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respiratorio, mas sua retirada deve ser feita com cautela, uma vez que uma extubacéo prematura ou inadequada pode resultar em
complicagdes graves, como insuficiéncia respiratoria e necessidade de reintubacdo. Estes eventos aumentam a morbidade, o
tempo de permanéncia na UTI e, em casos extremos, a mortalidade (Frutos et al., 2019).

A extubacdo, portanto, deve ser cuidadosamente planejada e realizada apenas quando o paciente é considerado capaz
de manter a funcao respiratéria de maneira independente. Essa avaliacdo inclui a analise de uma série de critérios clinicos, como
a estabilidade hemodinamica, a capacidade de protecdo das vias aéreas e a presenca de reflexos adequados. No entanto, a
complexidade das condicGes dos pacientes criticos pode dificultar a tomada de decisGes, especialmente quando ha comorbidades
ou complicacBes que aumentam o risco de falha na extubacdo (Rose et al., 2021).

Entre os desafios enfrentados na extubacdo de pacientes criticos, destaca-se a necessidade de identificar o momento
ideal para o procedimento. A avaliacdo do desmame ventilatdrio, processo que precede a extubacédo, envolve a reducdo gradual
do suporte ventilatério para testar a capacidade respiratoria do paciente. No entanto, determinar o ponto exato em que o paciente
estd apto para respirar sem assisténcia pode ser complexo, particularmente em pacientes com condicdes respiratorias crénicas ou
instabilidade clinica (Teixeira et al., 2024).

Outro desafio importante é 0 manejo das complica¢fes associadas a extubacdo. Reintubacdo, laringoespasmo, edema
de vias aéreas e aspiragdo sdo algumas das complicages que podem surgir durante ou apoés a retirada do tubo endotraqueal. A
ocorréncia dessas complicacdes pode ndo apenas comprometer a recuperagdo do paciente, mas também prolongar a necessidade
de ventilagdo mecénica, aumentando a chance de infecgbes associadas ao uso prolongado de dispositivos invasivos (Thille et al.,
2019).

O impacto emocional e psicoldgico sobre os pacientes também é um fator a ser considerado. A experiéncia de estar
intubado, muitas vezes associada a sedacao e desconforto, pode gerar estresse pds-traumatico e ansiedade, que podem afetar o
processo de desmame e extubacdo. Além disso, o papel da equipe multidisciplinar na UTI é fundamental, exigindo uma
comunicac&o eficaz e decisdes colaborativas para garantir uma extubacdo segura e bem-sucedida (Thille et al., 2019).

Desse modo, o problema de pesquisa que emerge desse contexto é entender quais sdo os principais fatores que
influenciam o sucesso ou fracasso da extubacdo em pacientes criticos nas UTIs. A busca por respostas a essa questdo é essencial
para melhorar os protocolos de manejo desses pacientes, minimizando as complicagdes e otimizando os desfechos clinicos.

Além disso, a necessidade de treinamento especializado e atualizagdo constante da equipe de salde que atua na UTI é
um fator determinante para o sucesso da extubacdo. O dominio das técnicas e o conhecimento sobre as complicagfes potenciais
sdo cruciais para a tomada de decisdes informadas e para a aplicacéo de préaticas baseadas em evidéncias. Diante disso, 0 objetivo
desta pesquisa incide em: identificar e analisar os principais desafios na extubagdo de pacientes criticos em unidades de terapia

intensiva, com o intuito de compreender os fatores que influenciam o sucesso ou fracasso do procedimento.

2. Metodologia

Este estudo trata-se de uma pesquisa do tipo revisdo integrativa da literatura, cuja finalidade é sintetizar o conhecimento
produzido sobre os desafios na extubagdo de pacientes criticos em unidades de terapia intensiva (UTI). A revisdo integrativa é
uma metodologia que permite a inclusdo de estudos com diferentes abordagens metodoldgicas, como estudos experimentais e
ndo experimentais, possibilitando uma ampla compreensdo sobre o tema em questdo. Essa abordagem é fundamental para
identificar lacunas no conhecimento e sugerir novas direc@es para a pratica clinica.

A pergunta norteadora que guiou esta revisdo foi: "Quais sdo os principais desafios enfrentados na extubacdo de

pacientes criticos em UTI?" Para responder a essa pergunta, foi realizado um levantamento bibliografico abrangente, que incluiu
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estudos publicados em inglés, portugués e espanhol. A busca foi conduzida em vérias bases de dados, incluindo PubMed, Scopus,
Web of Science, CINAHL e LILACS, garantindo uma cobertura ampla e relevante da literatura existente.

Os critérios de inclusdo definidos para a selecdo dos artigos foram: estudos publicados entre 2019 e 2024, que
abordassem diretamente os desafios na extubacdo de pacientes criticos em UTI, artigos disponiveis na integra e estudos com
metodologia clara e rigorosa. Foram excluidos artigos que ndo estavam disponiveis em texto completo, estudos que abordassem
extubacdo em contextos ndo criticos ou que ndo focassem diretamente nos desafios do processo de extubacdo, além de revis6es
narrativas e estudos opinativos.

O processo de busca e sele¢do dos artigos foi realizado em trés etapas: (1) leitura dos titulos e resumos para identificacao
preliminar dos estudos relevantes; (2) leitura completa dos textos selecionados na primeira fase para confirmacéo de elegibilidade;
(3) andlise e extracdo dos dados dos artigos incluidos, focando nos aspectos metodoldgicos, resultados e discussdes que
abordassem os desafios na extubacéo.

Para a apresentacdo dos resultados, os dados relevantes foram extraidos na integra e apresentados em tabelas, seguido
por uma sintese descritiva-interpretativa e discussao a luz da literatura cientifica pertinente. Os detalhes da seleco da amostra
podem ser encontrados na Figura 1.

Figura 1 - Fluxograma de sele¢do da amostra.

Artigos potenciais
identificados (n= 38) Artigos excluidos apds a leitura

do titulo (n=06)
Avrtigos repetidos (n= 05)

Resumos avaliados
(n=27)

Artigos excluidos ap6s a leitura
dos resumos (n=11)

Artigos elegiveis para
analise profunda (n= 16)

Artigos que ndo satisfizeram o
critério de elegibilidade (n=9)

Artigos selecionados
(n=07)

Fonte: Elaborado pelos autores (2024).

3. Resultados e Discussao

Foram selecionados 07 artigos para compor a amostra dos resultados. Para uma melhor compreensédo, organizou-se no

quadro 1, estruturado entre os respectivos dados de: Titulo, autor, ano de publicacéo, objetivos e peridédico em que foi publicado.
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Quadro 1 - Descri¢do da amostra.

Titulo

Autor/Ano

Periddico

Enfermagem Associadas A
Ventilagdo Mecanica Em
Pacientes Graves Acometidos
Por Covid-19.

Medeiros et al., 2024

Objetivos
Analisar intervencoes de
enfermagem associadas a

ventilacdo mecanica em pacientes
graves acometidos por Covid-19.

Revista Enfermagem e
Saude

Desvendando As Técnicas Da
Fisioterapia Respiratdria
Aplicadas Na Extubacdo Néo

Myllena et al., 2024

Entender melhor como os
fisioterapeutas podem auxiliar na
extubacdo, um processo que pode

American Journal of
Respiratory and Critical
Care Medicine

Convencional Em Terapia ser traumatico e perigoso se nao

Intensiva. for realizado corretamente.

Manejo da  pneumonia Costa et al., 2024 Elucidar as evidéncias mais | Brazilian Journal of
associada &  ventilagdo recentes para 0 manejo adequado | Health Review

mecanica na unidade de
terapia intensiva.

da PAV.

Fatores associados a falha de
extubacdo em unidade de
terapia intensiva: estudo de
caso-controle.

Arcanjo; Beccaria, 2023

Investigar os fatores associados a
falha de extubag&o de pacientes na
unidade de terapia intensiva.

Revista Latino-
Americana de
Enfermagem

Andlise  descritiva  das
extubacgdes realizadas em um
servigo de emergéncia.

Santos et al., 2022

Identificar os fatores associados a
falha de extubagdo, buscando a
caracterizacdo de pacientes com
risco do seu insucesso e avaliar as
implicacOes clinicas relacionadas
com a necessidade de reintubag&o.

Revista da Sociedade
Brasileira de Clinica
Médica

Fatores de risco associados
com falha de extubacdo em
uma unidade de terapia
intensiva de trauma.

Alves et al., 2021

Identificar os fatores de risco para
predizer o desfecho da extubacéo
em pacientes internados em uma
unidade de terapia intensiva (UTI)
de trauma.

Assobrafir Ciéncia

Falha de extubacdo e suas
implicagcbes  clinicas em
unidade de terapia intensiva.

Kavaturo et al., 2020

Identificar os fatores associados a
falha de extubagdo, buscando a
caracterizacdo de pacientes com
risco do seu insucesso e avaliar as
implicacOes clinicas relacionadas
com a necessidade de reintubag&o.

Boletim do Curso de
Medicina da UFSC

Fonte: Elaborado pelos autores (2024).

Nesta revisdo, uma amostra de estudos relevantes sobre a qualidade de vida de pacientes com Diabetes Mellitus tipo |1

(DM2) foi selecionada e organizada em uma tabela. Os estudos abordam aspectos médicos, psicossociais e socioecondmicos

relacionados a qualidade de vida dos pacientes. A analise dos desafios na extubacéo de pacientes criticos em unidades de terapia

intensiva revelou uma complexidade significativa, que se manifesta em diversas é&reas criticas do manejo clinico. A literatura

aponta que a identificacdo precoce dos pacientes aptos para a extubacgdo é fundamental para o sucesso do procedimento, mas

essa decisdo é frequentemente complicada por fatores como comorbidades, instabilidade hemodinamica e fraqueza muscular

adquirida em UTI. Um estudo de Santos et al., (2022) destaca que a avaliagdo inadequada desses fatores pode aumentar o risco

de falha na extubacdo, levando a uma necessidade de reintubagéo, que, por sua vez, esta associada a um aumento da mortalidade.
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Um dos principais desafios identificados foi o manejo do desmame ventilatorio, processo que precede a extubagdo. A
revisdo da literatura revela que, embora existam protocolos estabelecidos para o desmame, a aplicacdo préatica desses protocolos
varia amplamente entre as UTIs. Estudo de Kavaturo et al., (2020) sugere que a falta de padronizacdo no desmame ventilatério
pode contribuir para a variabilidade nos desfechos da extubacdo, com taxas de sucesso variando de 60% a 85% entre diferentes
instituicdes. A literatura também aponta que a personalizacdo do desmame, ajustada as necessidades especificas de cada paciente,
pode melhorar significativamente os resultados.

Outro aspecto critico discutido na literatura é a identificacdo de complicagdes potenciais associadas a extubacdo, como
laringoespasmo, edema de vias aéreas e aspiracdo. De acordo com Alves et al., (2021), essas complicagdes estdo frequentemente
associadas a fatores como o tempo prolongado de intubacdo e a presenca de inflamacédo das vias aéreas. O estudo sugere que a
vigilancia rigorosa e 0 manejo proativo dessas complicacfes podem reduzir a necessidade de intervenc@es adicionais, como a
reintubacéo, que esta associada a um pior prognostico.

A reintubacdo, em particular, foi destacada como um dos principais indicadores de falha na extubacéo. Estudos como o
de Myllena et al., (2024) mostram que a reintubacdo estd associada a um aumento significativo da mortalidade em UTIs,
especialmente quando ocorre nas primeiras 48 horas apds a extubaco. A literatura sugere que a falha na extubacéo pode resultar
de uma combinacao de fatores, incluindo falhas na avaliagdo do estado respiratorio do paciente, subestimacéo da gravidade das
comorbidades e dificuldades na gestdo do suporte ventilatério pés-extubacao.

Outro desafio identificado foi o impacto psicolégico e emocional da extubagdo nos pacientes. Pacientes criticos que
passam por periodos prolongados de intubagdo muitas vezes apresentam sintomas de ansiedade e estresse pds-traumatico, que
podem afetar negativamente o processo de desmame e extubacgdo. Estudos de Medeiros et al., (2024) indicam que intervencGes
psicoldgicas, como a sedagdo leve e o apoio emocional, podem melhorar a tolerancia dos pacientes ao desmame e reduzir a
incidéncia de complicacdes associadas a extubagéo.

A literatura também enfatiza a importancia de uma abordagem multidisciplinar para a extubacéo de pacientes criticos.
Segundo Costa et al., (2024) a colaboragdo entre médicos, enfermeiros, fisioterapeutas e outros profissionais de sadde é essencial
para a avaliacdo abrangente e para a implementacdo de estratégias de desmame e extubacdo bem-sucedidas. A coordenacdo
eficaz entre esses profissionais pode ajudar a identificar precocemente os sinais de deterioragdo e a intervir de maneira oportuna,
aumentando as chances de sucesso na extubacao.

A fraqueza muscular adquirida em UT]I foi identificada como um fator critico que pode comprometer a extubagéo. Essa
condicdo, que resulta da imobilizacdo prolongada e da inflamacédo sistémica, reduz a capacidade dos pacientes de manter a
respiracdo espontanea ap0s a retirada do suporte ventilatorio. De acordo com Arcanjo; Beccaria, (2023) intervengdes como a
fisioterapia precoce e 0 uso de estratégias de mobilizacdo ativa podem mitigar os efeitos da fraqueza muscular e melhorar os
desfechos da extubacéo.

Além disso, a literatura destaca a importancia da monitorizagao pds-extubagdo. Estudos de Thille et al., (2019) sugerem
que a monitorizagao continua da funcdo respiratéria e hemodinamica ap0s a extubacgdo é crucial para detectar precocemente
sinais de falha respiratoria iminente. O uso de tecnologias avancadas de monitorizagdo, como a ventilometria e a oximetria
continua, pode fornecer dados valiosos para a tomada de decisoes clinicas rapidas e informadas.

Por fim, a revisdo da literatura aponta para a necessidade de uma educagdo continua e treinamento especializado para a
equipe de satde que atua nas UTIs. De acordo com um estudo de Myllena et al., (2024), programas de capacitacdo focados em
técnicas de desmame ventilatorio e manejo das complica¢Ges da extubagdo podem reduzir significativamente as taxas de falha e
melhorar os resultados para os pacientes. A atualizacdo constante dos conhecimentos e a adesdo a protocolos baseados em

evidéncias sdo fundamentais para o sucesso da extubacao.
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Em resumo, os desafios na extubacdo de pacientes criticos em UTIs sdo multifacetados e exigem uma abordagem
holistica e baseada em evidéncias para serem superados. A literatura cientifica corrobora a complexidade desse processo,
destacando a importancia de avaliagcdes precisas, manejo adequado das complicacdes, suporte emocional e uma abordagem

multidisciplinar para garantir desfechos positivos para os pacientes.

4. Concluséo

A concluséo desta pesquisa evidencia que a extubacdo de pacientes criticos em unidades de terapia intensiva é um
processo complexo e multifacetado, exigindo uma abordagem cuidadosa e baseada em evidéncias para alcancar resultados
positivos. Os principais desfechos identificados incluem a importancia de uma avaliacdo precisa e individualizada dos pacientes
para determinar o momento ideal de extubacdo, o0 manejo adequado das complicacdes associadas, e a necessidade de uma
abordagem multidisciplinar para assegurar a coordenacéo eficaz do cuidado. Além disso, foi destacado que a reintubacéo, quando
necessaria, estd fortemente associada a um aumento na mortalidade, refor¢cando a necessidade de estratégias preventivas e
intervencOes precoces. A literatura também sugere que o apoio emocional e psicoldgico aos pacientes, bem como 0 manejo da
fraqueza muscular adquirida em UTI, sdo componentes cruciais para o sucesso do desmame e extubacéo.

No entanto, a pesquisa enfrenta algumas limitac6es importantes. A variabilidade na aplicagdo de protocolos de desmame
ventilatorio entre diferentes UTIs e a falta de padronizacdo nos critérios de extubacdo sdo fatores que podem influenciar os
resultados e dificultar a comparagdo entre estudos. Além disso, a maioria dos estudos revisados baseia-se em popula¢des de
pacientes especificos e pode ndo ser totalmente generalizavel para todas as UTIs. A necessidade de mais estudos controlados e
randomizados para avaliar a eficacia de diferentes abordagens de extubagdo e a importancia de capacitacdo continua da equipe

de saude sdo questdes que permanecem em aberto, indicando caminhos para futuras pesquisas.
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