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Cuidados en casa de la traquostomía
Signos de alarma
Consulte al médico si el paciente presenta:

Broncoaspiración: paso de vómito, comida o agua hacia los 
pulmones. Si nota entrada o salida de comida o vómito a través 
de la cánula, aspire inmediatamente y consulte.
Infección:
- Inflamación, calor o enrojecimiento alrededor de la cánula.
- Secreciones de color verde, amarillo o con sangre, con mal olor. 
- Fiebre.
Salida de sangre a través de la cánula. Es común en pacientes 
que se aspiran con mucha frecuencia. Verifique que:
- Realice la succión con el aspirador en la presión adecuada.
- Esté llevando a cabo los procedimientos de limpieza y succión
   con precaución. 
*Si a pesar de tener las precauciones, el sangrado continúa, 
  consulte inmediatamente.

Asfixia o ahogo: si el paciente presenta palidez o color azul en la 
boca, nariz, uñas; dificultad para comer o las costillas marcadas, 
retire inmediatamente la endocánula (camisa), límpiela, póngala 
de nuevo y aspire las secreciones de la forma indicada. Si no 
tiene endocánula: aplique solución salina normal (suero 
fisiológico) a través de la cánula. Utilice la bolsa autoinflable y 
apire las secreciones según indicación.
Si logra controlar el evento con las indicaciones anteriores, vigile 
al paciente constantemente y coméntelo con el personal de 
salud que asiste a su casa.

Salida de la cánula, que puede ser ocasionado por: 
- Fijación inadecuada de la cánula con la hiladilla. 
- Uso de otro tipo de hiladilla diferente a la recomendada 
  (menos resistente).
- Retirar la hiladilla sucia sin haber ubicado la nueva. 

En caso de salida de la cánula, consulte inmediatamente a su 
médico y recuerde no obstruir el orificio ni intentar introducir la 
cánula de nuevo. Esto podría ocasionar un daño mayor. Conserve 
la cánula con todas sus partes y llévelas consigo.


