{ INFORMAGAO CLINICA RELEVANTE D;

O DIFICULDADE NA ABORDAGEM DA VIA AEREA
Laringoscopia convencional dificil
Ventilagdo com mdéscara dificil

Colocagdo de dispositivo supraglético dificil QUAL?

Ventilagdo impossivel

Necessidade de via aérea cirdrgica (cricotirotomia/FONA)
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Extubacdo dificil ou reintubagdo urgente

© ABORDAGEM DA VIA AEREA CONSEGUIDA COM

Laringoscopia convencional com recurso a adjuvantes
Fibroscopia acordado(a)

Videolaringoscépio (VL) - modelo preferido
Dispositivo supraglético  QUAL?

FONA (técnica especifica)
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© ABORDAGEM PREFERENCIAL FUTURA

() Necessidade de manter ventilacdo esponténea (1)  Fibroscopia

() Videolaringoscopio () Extubagdo com precaugdes e com plano
de reintubag¢do preparado

O RISCO IDENTIFICADO

« Patologia da via aérea () NAO () SIM QUAL?

« Avalia¢do da via aérea

1 n n L\
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« Comarck-Lehane

1 n n 1\
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© LOCAL ONDE OCORREU

() BO () Anestesia fora do bloco

O SE O Enfermaria

« Macroglossia O NAO O SIM

« Mobilizagdo do pescogo

* ProtusG@o da mandibula
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O PROFISSIONAL ENVOLVIDO




CARTAO DE REGISTO DA VIA AEREA DIFiCIL

Seccdoda |,

SPA® -7 VIA AEREA

Sociedade Portuguesa Ne UTENTE
de Anestesiologia

PESO (KG)

ALTURA (CM)




