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EDUCACION PARA PACIENTES Y CUIDADORES
Cuidado de su traqueostomia

Esta informacion le ayudara a cuidar de su traqueostomia.

Informacion sobre la traquea

La traquea es parte del sistema respiratorio. Tiene
alrededor de 4 V2 pulgadas (11 centimetros) de largo y se
encuentra en la parte delantera del cuello (véase la figura
1). Va desde la laringe hasta los pulmones.
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Figura 1. Colocacion del tubo de
traqueostomia
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Cuando respira, el aire pasa desde la nariz o la boca hasta
la laringe, la traquea y los pulmones. Ese recorrido se
conoce como la via respiratoria.

Informacion sobre la traqueostomia

Una traqueostomia es una abertura quirurgica enla
traquea. Facilita larespiracion e impide que las vias
respiratorias se bloqueen. Es probable que necesite una
traqueostomia si:

e Un tumor bloquea o reduce su via respiratoria.

e Lassecreciones (mucosidad) bloquean o estrechan sus
vias respiratorias.

e Levan arealizar una cirugia que probablemente le cause
hinchazén que bloquea o estrecha las vias respiratorias.

Su traqueostomia puede ser temporaria o permanente. Su
médico hablara con usted sobre cuanto tiempo la
hecesitara.

Informacioén sobre el tubo de traqueostomia

Un tubo de traqueostomia es un tubo hueco que se coloca
en la traqueostomia para evitar que se cierre. Una vez que
tenga una traqueostomia, debera usar un tubo de
traqueostomia todo el tiempo.

Un tubo de traqueostomia tiene 3 partes (véase la figura
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2):

Una canula externa que siempre permanece en su lugar.
Esto evita que se cierre la traqueostomia. No retire la
canula externa. Solo el médico o enfermero debe
quitarla.

Una canula interna que se puede deslizar hacia adentroy
hacia afuera. Cambiara la canula interna dos veces al dia.
Esto evita que las secreciones se acumulen en el interior
y bloqueen las vias respiratorias No deje la canula
interna fuera durante mas de unos minutos. Manténgala
en su lugar excepto cuando la cambie.

Tendra una cinta de traqueostomia que rodea su cuelloy
se conecta a la canula externa. Mantiene el tubo de
traqueostomia en su lugar.

Tracheostomy tie

Inner cannula

Outer cannula

Figura 2. Canula interna y canula externa

Como comunicarse si tiene una traqueostomia
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Mientras tenga una traqueostomia, no podra hablar como
de costumbre. Muchas personas pueden hablar cubriendo
la abertura del tubo de traqueostomia con un dedo. El
enfermero le ensefiara como hacerlo. También le daran un
lapiz y papel para ayudarle a comunicarse.

Proteja sus vias respiratorias en todo momento
mientras tenga una traqueostomia.

e No se sumerja bajo el agua (como en una bafera o
piscina).

e No vaya a nadar mientras tenga puesto el tubo de
traqueostomia. Después de que le quiten el tubo, no
vaya a nadar hasta que la traqgueostomia esté
completamente cerrada.

e Evite rociar o salpicar agua directamente en su
traqueostomia cuando se duche. Dirija el agua para
que golpee debajo de su cuello, de espaldas al agua
o use el protector de ducha que le da su enfermero.

También es importante usar un humidificador mientras se
realiza una traqueostomia, especialmente por la noche.
Esto ayudara a evitar que las secreciones sueltas obstruyan
el tubo de traqueostomia.
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Cuidado de su traqueostomia

Mientras esté en el hospital, su enfermero le enseiara
como cuidar de su traqueostomia. Aprendera a hacer lo
siguiente:

e Succionar el tubo de traqueostomia. Esto elimina las
secreciones de las vias respiratorias para que sea mas
facil respirar.

e Limpiar el catéter de succion. Esto ayuda a prevenir
infecciones.

e Reemplazar la canula interna. Esto ayuda a evitar que las
secreciones la bloqueen.

e Limpiar la piel alrededor de su traqueostomia. Esto
ayuda a evitar que seiirrite.

e Humedecer el aire que respira. Esto ayuda a aflojar las
secreciones para que sean mas faciles de succionar.

Sile dan de alta del hospital con su traqueostomia, la
tendra que cuidar en su casa. Recibira los materiales que
necesita antes de que le den el alta del hospital. También
puede pedirle a un enfermero que lo visite en su casa para
ayudarlo. Su equipo de atencion médica planificara estas
cosas con usted.

Puede utilizar las siguientes instrucciones para recordar
como cuidar de su traqueostomia.
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Coémo succionar su tubo de traqueostomia
Su enfermero le dirad con qué frecuencia hacer esto.
1. Reunalos materiales. Necesitara lo siguiente:

o Un aparato de succidon con tubo de plastico

o Un catéter de succidn

o Un espejo

o Unrecipiente o taza grande llena de agua

o 2a4trozos de gasaseca

o Unatoallalimpiay seca o una toalla de papel

Puede usar un espejo colgado en una pared o uno que
esté apoyado sobre alguna superficie.

2. Lavese bien las manos conaguay jabdén o conun
desinfectante de manos a base de alcohol.

3. Conecte el catéter de succion al tubo de plastico de la
maquina de succion.

4. Coloque el espejo para que vea la abertura del tubo de
traqueostomia.

5. Encienda el aparato de succion. (Si esta en el hospital,
abra la pinza del tubo de succion).

6. Apriete el catéter de succion con el pulgar y el indice
para bloquear la succion.

7. Tosa fuerte para provocar las secreciones.
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8. Mantenga apretado el catéter de succion. Coloquelo de
3 a5 pulgadas (8 a13 centimetros) en el tubo de
traqueostomia.

9. Afloje la pinza del catéter de succién para comenzar a
succionar. No mantenga el catéter de succionenla
traquea por mas de 10 segundos. Mantenerlo por mucho
tiempo puede causar dificultad para respirar.

0. Mediante un movimiento de rotacion, quite lentamente
el catéter de succion de la traqueostomia. Girar el
catéter lo ayuda a succionar las secreciones en todos los
lados de la traquea y el tubo de traqueostomia.

11. Limpie las secreciones del exterior del catéter de
succidon con una gasa seca.

12. Enjuague las secreciones del interior del catéter de
succion aspirando el agua a través de él.

Repita estos pasos si siente que tiene mas secreciones que
deben eliminarse. Si necesita repetir la succionmasde 203
veces, descanse unos minutos antes de comenzar de
nuevo.

Una vez que haya terminado:

1. Asegurese de que el catéter de succiony el tubo de
plastico estén limpios. Enjuague y seque el exteriory
succione el agua por el interior para limpiarlos, si es
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necesario.

2. Desconecte el catéter de succion del tubo de plastico
de la maquina de succion.

3. Coloque el catéter de succion sobre la toallasecao
toalla de papel.

4. Siesta en casa, vacie las secreciones del interior de la
maquina de succion en el inodoro. No las vacie en el
lavabo. Pueden obstruir el drenaje. En el hospital, un
integrante del personal lo hara por usted.

Mientras esté en casa, cambie el catéter de succidon una vez
a la semana o con mas frecuencia si esta sucio u obstruido.
Si esta en el hospital, use uno nuevo cada vez.

Limpie el recipiente de la maquina de succién conaguay
jabon segun sea necesario.

Como cambiar la canula interna y limpiar la piel alrededor
de la traqueostomia

Retire e inspeccione la canula interna con regularidad, al
menos 3 veces al dia. Cambiela 2 veces al dia: una vez por la
manana y una vez por la noche. Si ve que se acumulan
secreciones en el interior, cambiela antes.

Trate de no cambiar la canula interna mas de 2 veces al dia.
Silo hace, es posible que se acaben. Si necesita cambiar la
canulainterna con mas frecuencia de 2 veces al dia, llame a

8/14



su equipo de atencidon médica para informarles.

1. Reunalos materiales. Necesitara lo siguiente:
o Una canulainterna nueva

o 4 a 6 hisopos de algododn (o tantos como sea
necesario)

o Un espejo

Puede usar un espejo colgado en una pared o uno que
esté apoyado sobre alguna superficie.

2. Lavese bien las manos con aguay jabdn o conun
desinfectante de manos a base de alcohol.

3. Parese osiéntese frente al espejo.

4. Sostenga la canula externa en su lugar con una mano.
Desbloquee la canula interna apretando suavemente la
lenglieta con la otra mano.

5. Deslice hacia afuerala canulainterna (véase lafigura3) y
deséchela. No deje la canulainterna fuera del tubo de
traqueostomia durante mas de unos pocos minutos.
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Figura 3. Deslice hacia afuera
la canulainterna

6. Recojalanueva canulainterna. Apriete suavemente la
lenglieta y deslicela dentro de la canula externa. Suelte
el conector de la lenglieta cuando se trabe de forma
segura en ambos lados del borde del conector.

7. Con suavidad, limpie la piel que rodea su tubo de
traqueostomia con hisopos de algodon humedecidos.

Si tendra la traqueostomia por mas tiempo, su proveedor
de cuidados de la salud cambiara todo el tubo de
traqueostomia (canulainterna, canula externay cintas de
traqueostomia) durante sus visitas al consultorio. No
extraiga la canula externa del tubo de traqueostomia por
su cuenta. Es posible que no pueda volver a colocarlaenla
traquea. No cambie las cintas de su traqueostomia hasta
que su médico le diga que es seguro hacerlo.
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Como humedecer el aire que respira

Use un humidificador para humedecer el aire que respira.
Si desea o necesita mas humedad, puede colocar un trozo
de gasa humeda frente al tubo de traqueostomia. Esto
ayudara a filtrar, humectar y calentar el aire que inhala.

1. Reunalos materiales. Necesitara lo siguiente:

o 1trozo de gasa (4 x 4 pulgadas)

o Una cuerda lo suficientemente larga para rodear su
cuello
o Tijeras
2. Lavese las manos con aguay jabon o use un
desinfectante para manos a base de alcohol.
3. Pongase de pie o siéntese frente a un lavabo con espejo.

4. Humedezca la gasa con agua. Corte un trozo de cuerda
que sea lo suficientemente largo para colocarlo
comodamente alrededor del cuello.

5. Abralagasay coléoquelasobre la cuerda. Coloque la
gaza frente a la abertura del tubo de traqueostomia
(véase la figura 4). Ate la cuerda con un lazo detras del
cuello para mantenerla en su lugar.
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Figura 4. Gasa humedecida
colocada sobre la abertura
del tubo de traqueostomia

6. Mantenga la gasa en su lugar hasta que se seque. Una
vez que esté seca, deséchela. Repita los pasos anteriores
para reemplazarla.

Extraccion del tubo de traqueostomia

El médico le sacara el tubo de traqueostomia cuando ya no
lo necesite. No sentira dolor cuando se lo quiten. No sera
necesario que se someta a cirugia y la abertura se cerrara
por sisola. No necesitara que le hagan puntos.

Antes de que le retiren el tubo de traqueostomia, colocara
una tapa sobre la canula interna. La tapa bloqueara su
traqueostomia para que pueda respirar normalmente.
Dejara la tapa en su lugar durante al menos 24 horas. Si
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puede respirar normalmente con la tapa en su lugar, el
médico le quitara el tubo de traqueostomia y colocara un
vendaje (tiritas) sobre el sitio de la traqueostomia.

e Mantenga el vendaje puesto sobre la traqueostomia
hasta que esté completamente cerrada. Su proveedor
de cuidados de la salud le informara cuando sucedera
esto. Normalmente lleva alrededor de 1a 2 semanas.

e Cambie el vendaje dos veces al dia o con mas frecuencia
si se ensucia. Limpie la piel de la zona con trozos de gasa
humedecida cada vez que lo cambie.

e Ponga su dedo sobre el vendaje cuando tosa o hable.
Esto ayudara a que se cierre la traqueostomia.

Puntos importantes

¢ Sitiene problemas para respirar, quitese la canula
interior de inmediato. Si se vuelve mas facil respirar, es
probable que la canula interna esté obstruida.
Inspeccione la canulainterna y reemplacela por una
nueva si es necesario. Si su respiracion no mejora, llame
al 911 o vaya de inmediato a la sala de emergencias mas
cercana.

¢ Sile quitan todo el tubo de traqueostomia por
accidente, no se asuste. Su traqueostomia permanecera
abierta durante horas o dias. Llame al 911 o vaya a la sala
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de emergencias mas cercana de inmediato para que lo
vuelvan a colocar.

If you have questions or concerns, contact your
healthcare provider. A member of your care team will
answer Monday through Friday from 9 a.m.to 5 p.m.
Outside those hours, you can leave a message or talk
with another MSK provider. There is always a doctor or
nurse on call. If you’re not sure how to reach your

healthcare provider, call 212-639-2000.

Para obtener mas recursos, visite www.mskcc.org/pey
busque en nuestra biblioteca virtual.

Caring for Your Tracheostomy - Last updated on May 6, 2021
Todos los derechos son propiedad y se reservan a favor de
Memorial Sloan Kettering Cancer Center
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