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1 INTRODUCAO

O manejo das vias aéreas tem grande relevancia para a préatica de cuidados intensivos,
pois garante oxigenacdo e ventilagdo adequados, em pediatria esse manuseio € delicado,
devido as diferencas na anatomia das vias aéreas. A intubacdo orotraqueal (IOT) dificil
antecipada é uma situagao incomum em criangas e € estabelecida por critérios menos acurados

do que em adultos. A intubacdo de sequéncia rapida (RSI) é o método padréo para via aérea
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definitiva, e tem como principio basico evitar a ventilagdo manual, reduzindo o risco de

aspiracdo/regurgitacao.

2 OBJETIVOS
Analisar o manejo da ISR na populacdopediatrica e na adulta. Reconhecer as

possiveis intercorréncias no manuseio pediatrico, comparando com o adulto

3 METODOLOGIA

Foi realizada uma revisao integrativa utilizando a pesquisa de artigos cientificos no
Scielo e no Pubmed, em novembro de 2021, sem restri¢do de lingua e com restri¢ao de cinco
anos, através dos descritores “Rapid Sequence Induction and Intubation”, *“ Intubation” €
“child” associados ao operador booleano AND. Foram encontrados 12 artigos, dos quais 3
foram descartados pelo titulo e 3 pela leitura dos resumos, sendo selecionados 6 artigos para

leitura completa, sendo escolhidos5 para realizacdo da pesquisa.

3 RESULTADOS

Foram identificadas diferencas significativasdos pacientes pediatricos em relacdo aos
adultos, como anatomia das vias aéreas e um maior risco de dessaturacdo. Em criancas com
histéria de intubacéo orotraqueal dificil, a videolaringoscopia aumenta a taxa de sucesso da
intubacdo traqueal na primeira tentativa. Foiidentificado que o periodo de tempo entre a perda
de consciéncia e a protecao das vias aéreas superiores deve ser mais curto em crianc¢as do que
nos adultos. A ISR é um conjunto de acOes realizada em pacientes com risco de
aspiracdo/regurgitacdo do conteldo gastrico, e tem como objetivo proteger as vias

respiratdrias com rapidez e seguranca enquanto reduz ativamente o risco de aspiracao.

4 CONCLUSAO
O presente estudo apresenta algumas limitacdes, como dificuldade na publica¢do, além
de pequeno nimero de artigos publicados referentes a ISR em pediatria, onde dos poucos

estudos os resultados séo discrepantes em relagéo aos estudos de adultos.

Palavras-chave: inducéo e intubacdo de sequéncia rapida, pediatria, manuseio de vias aéreas.
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