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Introducéo:O paciente submetido a toracotomia com incisdo pdstero ou antero-lateral exige posicionamento em
decubito lateral ou dorso-lateral.Isto requer dispositivos ou acessorios que garantam a seguranca e conforto do
paciente e possibilitem ao cirurgido uma area adequada para a abordagem cirlrgica,além de espago adequado
ao anestesiologista para administracdo de infusdes, agentes anestésicos e executar os procedimentos intra-
operatorios.A responsabilidade quanto ao posicionamento do paciente recai sobre o cirurgido, anestesiologista e
equipe de enfermagem.A caréncia de equipamentos e acessoérios das mesas cirdrgicas para um posicionamento
cirirgico adequado quanto a acomodagédo dos bragcos em posigdo dorso-lateral ou lateral nos levava a improvisar
através de uma tala de brago dupla (tala toracica) ja existente no HCPA.Esta tala é apoiada sob o colchdo da
mesa cirlrgica,onde o paciente exerce pressao suficiente para manté-laimével,sendo que a tala superior s
oferece regulagem de altura.Objetivo:Apresentar dispositivo desenvolvido no HCPA para posicionamento de
membros superiores em cirurgia toracica.Material e Método:A enfermagem,a engenharia e o0s
cirurgiGes toracicos desenvolveram um acessorio que atendesse as necessidades tomando como base a tala
anteriormente usada,confeccionando-a com as seguintes caracteristicas: tala inferior fixada a lateral da mesa
cirirgica,dispondo de movimento que melhor acomoda o brago; tala superior:permite ajuste de
altura,deslocamento em direcéo a axila e angulagédo, evitando que o ombro se desloque para frente,minimizando
a possibilidade de dor.Resultado e Concluséo:A tala de térax desenvolvida no HCPA apresentou resultados
positivos quanto as alternativas de posicionamento dos membros superiores, pois permite diferentes movimentos
e angulagdes,reduzindo a probabilidade de complicacdes algicas pds-operatorias.



