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RESUMO

TEMA: As malformações congênitas representam a segunda principal causa de
mortalidade em menores de um ano de idade, de modo que, a cardiopatia congênita
(CC), insere-se como a mais predominante.  Isto posto, recém-nascidos com CC
podem apresentar sintomas como baixo débito sistêmico, taquipneia progressiva,
cansaço às mamadas, palidez cutânea, sudorese acentuada, taquicardia, redução
da amplitude dos pulsos centrais e periféricos e hipotensão arterial sistêmica,
demandando internações em hospitais pediátricos. Diante dessa insuficiência
cardíaca e da incoordenação sucção-respiração-deglutição, pode ocorrer um
impacto direto no processo de alimentação desses pacientes, demandando
intervenções fonoaudiológicas. OBJETIVO: Relatar a intervenção fonoaudiológica
em um caso de paciente diagnosticado com cardiopatia congênita durante
internação em hospital pediátrico. PROCEDIMENTOS: S. R. E., 1 ano e 2 meses,
parto cesáreo, idade gestacional de 36+6 semanas e pesando 1700 gramas.
Apresentou cianose ao nascimento, encaminhada para a UTIN para uso de pressão
positiva contínua nas vias aéreas.  Na primeira internação, apresentando disfagia
orofaríngea moderada a grave pela Avaliação Clínica de Disfagia Pediátrica (PAD-
PED), optou-se por alimentação via sonda nasogástrica com fórmula nutricional e
seio por livre demanda. Após 10 dias de internação e terapia fonoaudiológica, a
paciente recebeu alta hospitalar e iniciou alimentação por via oral (VO).  Após um
mês e meio, retorna para internação para ganho ponderal com dieta via sonda e
cirurgia cardíaca. Conduta fonoaudiológica de oferta alimentar por VO e sonda
nasoenteral (SNE). Após dois meses, paciente regressa para cirurgia de correção;
alimentação por SNE e VO devido ao baixo peso. Este relato está vinculado ao
projeto com aprovação pelo Parecer: 4.794.773. RESULTADOS: Após 56 dias sob
cuidados da equipe multidisciplinar hospitalar e atendimento fonoaudiológico, a
paciente obteve alta, com diagnóstico de disfagia orofaríngea leve, e indicação de
fórmula nutricional em mamadeira de bico ortodôntico, fluxo P, seguida da retirada
da SNE. CONCLUSÃO: A intervenção fonoaudiológica no tratamento da CC inferiu
melhores resultados no quadro de disfagia da paciente por meio da avaliação
completa e medidas de manejo de via oral e à contribuição da família. Dessa forma,
a paciente foi liberada da sonda e passou para alimentação exclusiva por VO. 
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