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Introdugdo: A doenga pulmonar obstrutiva cronica (DPOC) é caracterizada pela limitagédo do fluxo
aéreo. Devido ao comprometimento funcional ventilatério, pode ocorrer incoordenagéo entre a
respiracao e a degluticao, critico para idosos, causando disfagia orofaringea (DOF). A DOF, por
sua vez, deixa os pacientes mais suscetiveis ao déficit nutricional, tanto pelo baixo consumo
alimentar quanto pela recusa na mudanca de consisténcia dos alimentos. Isso, somado ao maior
gasto energético basal inerente a doenga, aumenta o risco de desnutricdo. O presente relato de
caso tem o objetivo de relatar o trabalho interdisciplinar da nutricdo e da fonoaudiologia na
assisténcia ao paciente com DPOC. Descrigdo do caso: Paciente do sexo feminino, 78 anos,
com multiplas internagdes por dispneia devido a DPOC, além de insuficiéncia cardiaca. Na
chegada a emergéncia, devido a dispneia aos minimos esforgos, foi indicada oxigenoterapia,
inicialmente com 6culos nasal, e apos substituida por mascara de Ventilagdo Nao Invasiva (VNI).
Foi classificada como excesso de peso conforme indice de massa corporal, porém em risco
nutricional de acordo com Nutrition Risk Score - 2002, relacionado a redugdo no consumo
alimentar e perda de peso > 5% em 2 meses. Inicialmente recebia dieta por via oral, mas aceitava
25% do ofertado. Na avaliagdo fonoaudiolégica, com baixa aceitagdo de alimentos por via oral
em fungao de quadro respiratério instavel e alteragdo dos sinais vitais durante alimentagéo,
apresentou sinais clinicos de penetragédo/aspiragdo nas consisténcias liquida e pastosa, e foi
diagnosticada com DOF moderada. A conduta sugerida foi via alternativa de alimentacédo por
sonda nasoentérica e mantida via oral para consumo de sélidos liquidificados e liquidos
espessados, e resultou em boa aceitagdo. Conclusao: As atuagdes fonoaudioldgica e nutricional
em pacientes com DPOC sao fundamentais na emergéncia, pois a DOF e a desnutrigdo agravam
o quadro clinico. Salienta-se a importancia do olhar interdisciplinar, particularmente aos idosos,
com a rotina implementada no Hospital de Clinicas de Porto Alegre no Protocolo de Manejo do
Idoso Hospitalizado. Destaca-se também a importancia de manter a linha de cuidado desde a
enfermaria, quando indicado, mas principalmente na rede de atengdo basica, com beneficio a
qualidade de vida ou até mesmo no prognostico dessa faixa etaria.Dados coletados com
consentimento da paciente.
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Introdugdo: No caso de emergéncias com paradas, o Suporte Basico de Vida busca restabelecer
as fungbes fisiologicas. Para isso, utilizam protocolos de PCR que s&o definidos a partir da
checagem de pulso. Se ndo ha pulso, comega o protocolo de ressuscitagdo cardiopulmonar
(RCP) a partir de compressao toracica, mantendo ciclos de 30 compressoes eficazes para 2
insuflagbes eficazes por bolsa valva-mascara (ambu) com reservatorio de O2 adicional. Durante
esses procedimentos podem haver outras demandas, em casos de acidentes ou desastres, ou
onde exista a necessidade de atividades como preparo e administragcdo de medicacdes e,
visando garantir a eficacia, pelo menos dois profissionais precisam realizar as manobras
necessarias. O Autoambu propde ‘“liberar” o profissional responsavel pelas insuflagdes,
permitindo realizar outros processos. Objetivo: Automatizar o processo de insuflagbes via bolsa
valva-mascara em cenas criticas extra hospitalares de maneira portatil. Desenvolvimento: Uma
alternativa que facilite os processos de atendimento critico, tendo em vista a ampla necessidade
por méo de obra, automatizando uma fungao que seria realizada por um profissional, tornando o
atendimento de urgéncia mais eficaz, pois este poderia suprir outra demanda simultanea a RCP.
Desta maneira, haveria mais pessoas atendidas, e mais processos realizados. Realizando a
ventilagdo com ambu de forma automatica e semi-independente, o AutoAmbu seria uma maquina
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