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em consonancia com a reducao do tempo de permanéncia desses pacientes apds a implementacéo do projeto Lean. Consideracdes:
A intervencao fonoaudiolégica na emergéncia vem adaptando-se para atender as novas demandas, atuando precocemente e, assim,
diminuindo os riscos de complicagfes pulmonares por aspiragdo. Isso ocorre com a escolha da via de alimentagdo e das
consisténcias mais seguras para consumo por via oral, e, quando possivel, iniciando a reabiltacdo. E necessario que, a longo prazo,
sejam observados dados a fim de aferir o impacto em relagdo a qualidade da assisténcia oferecida, no que diz respeito ao nimero de
reinternacdes e do seguimento do acompanhamento fonoaudiolégico, quando necessario.
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Disfagia Orofaringea apés intubagéo orotraqueal traumética em um caso de calculose renal
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Introducédo: A Intubacdo orotraqueal (IOT) esta comumente relacionada ao surgimento de lesdes nas estruturas orofaciais e
faringolaringeas podendo resultar em disfagia orofaringea. A ocorréncia de disfagia apés uma IOT prolongada, considerada acima
de 48 horas, aumenta o risco para desnutri¢cdo, desidratacdo, aspiragdo e, consequentemente, para o tempo de internagdo em torno
de 3% a 62% dos casos. A prevaléncia de disfagia em pacientes submetidos a IOT acima de 48 horas ja € amplamente estudada,
entretanto sdo raros 0s casos descritos na literatura acerca das intubag6es traumaticas com tempo inferior a 24 horas de duracéo, e
sua correlacdo com a ocorréncia de disfagia. Descri¢cdo do caso: Paciente de 73 anos, masculino, com calculose renal a esquerda.
Histérico de Nefrolitotripsia percutanea com necessidade de nefrostomia devido a leséo ureteral, sendo submetido a duas IOT em um
periodo inferior a 24 horas. Foi encaminhado a emergéncia de um hospital publico, 13 dias apés a alta hospitalar, devido a queixas
de febre, inapeténcia e tosse seca. Na avaliagdo fonoaudiolégica inicial, identificaram-se altera¢Bes vocais como a presenga de
rugosidade, de diminuicdo da intensidade vocal e dos tempos maximos de fonagdo associados a tosse constante com piora a
fonacdo. Na avaliagdo funcional da degluticdo, constataram-se alteracdes nas fases preparatoria oral e faringea caracterizadas por
episodios de tosse ao introduzir o alimento sélido na cavidade oral, durante as degluticdes das consisténcias solidas e liquidas e
apos as mesmas. O diagnoéstico fonoaudiolégico foi de disfonia e disfagia orofaringea leve a moderada, provavelmente associadas a
trauma e consequente hipersensibilidade da regido laringea ap6s a IOT. Foi realizado exame de Nasofibroscopia descrevendo o
guadro como presbifonia possivelmente acentuada por trauma em intubagdo. Como intervencdo fonoaudioldgica, foram realizadas
adaptagbes quanto a consisténcia da dieta prescrita e orientacdes de cuidados vocais com boa evolucdo. O paciente foi
diagnosticado com infec¢do urinaria, necessitando permanecer em internagcdo hospitalar por duas semanas, progredindo com
melhora do quadro de infec¢do e de disfagia. Concluséo: Verificou-se a presenca de alteracdes fonoaudioldgicas, tanto de carater
estrutural quanto funcional pés-10T traumatica. Assim, ressalta-se a necessidade de identificar as alteragdes na degluticdo e na voz
em pacientes submetidos a IOT, mesmo em casos com tempo de intubacdo inferior a 24 horas.
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Introducéo: A esclerose sistémica (ES) € uma doenca crbénica caracterizada por inflamacao crénica provavelmente decorrente de
autoimunidade, lesdo generalizada dos pequenos vasos e fibrose intersticial e perivascular progressiva na pele e em mudltiplos
orgaos. Em relacdo aos aspectos fonoaudioldgicos, foram descritos na literatura achados como disfagia orofaringea, dificuldade na
mastigacao, alteracdes vocais, limitagdo dos movimentos mandibulares e perda auditiva. Em vista disso, o objetivo deste trabalho foi
descrever os achados e a intervencao fonoaudioldgica em um caso de esclerose sistémica. Descrigdo do caso: Trata-se de um relato
de caso de uma paciente do sexo feminino, 53 de idade, com diagnéstico de ES desde os trinta e oito anos. Encaminhada a
avaliacdo fonoaudiolégica no Servico de Fisiatria de um hospital publico com queixas de dificuldades para deglutir alimentos sdlidos e
de limitagdo da abertura da boca. Foram coletados os dados do prontuario médico e realizada a avaliacdo fonoaudioldgica pré e
pos-intervencao. Na avaliagdo fonoaudiolégica inicial, o valor da antropometria facial (maxima abertura de mandibula entre os pontos
subnasal e mentual) foi de 87,21 mm. Na avaliacdo funcional da degluticdo, constataram-se alteragfes para o consumo da
consisténcia sdlida, com degluticdes mdltiplas, excursédo laringea reduzida e estase faringea. Prescreveu-se o uso de manobra de
limpeza com degluticdes multiplas e com esfor¢o, além de dois exercicios miofuncionais para mobilidade faringolaringea e um para
incremento da abertura de boca, a serem realizados diariamente. Apds dois meses de acompanhamento, o valor encontrado na
antropometria facial foi de 93,95 mm e a paciente nao referiu mais queixas durante a degluticdo de alimentos e liquidos. Concluséo:
Verificou-se a presenca de altera¢des orais e faringolaringea do ponto de vista estrutural e funcional associadas & ES, bem como
melhora funcional da degluticdo ap6s a intervencao fonoaudiolégica.
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Introducéo: A dificuldade de engolir, disfagia, é conceituada como qualquer interrupgédo nas fases de degluticdo que acarreta um
comprometimento da seguranca, eficiéncia ou adequacéo da ingestdo nutricional. Em criancas, a disfagia interfere negativamente no
crescimento e desenvolvimento do individuo, tornando-se essencial a sua identificacdo precoce, bem como seu gerenciamento
adequado. A aspiragdo € a consequéncia mais grave da disfagia e pode acarretar em diversos problemas respiratorios que expde os
paciente a um elevado nimero de radiografias de térax, reinternagfes hospitalares e antibioticoterapia, que impactam em aspectos
econdmicos da salde. Obijetivo: Verificar a relagédo entre uso de antibiético, realizacdo de radiografias do térax e reinternagdes por
complicagdes pulmonares pré e pds ingresso em um ambulatério de Disfagia Infantil (ADI) de um hospital referéncia. Método: Estudo
retrospectivo com base na anélise de prontuarios. Aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa, sob o0 nimero de parecer 1.283.734.
Critérios de inclusdo: pacientes atendidos no ambulatério de disfagia infantil entre margo de 2013 e junho de 2019 e com faixa etéaria
entre 0 e 18 anos. Critérios de exclusdo: pacientes em que nao foi possivel realizar a avaliagao clinica nas duas primeiras consultas
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