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sobrearticulagdo. No decorrer das sessdes de fonoterapia comegou a vocalizar mas de forma
inconsistente. Apds 2 semanas do inicio da terapia fonoaudiolégica e em torno de 30 dias apds
o ciclo de quimioterapia, que provavelmente ocasionou a hipomobilidade da prega vocal,
conseguiu retomar a produgéo da voz de intensidade normal. Conclusao:O comprometimento do
movimento das pregas vocais induzido por quimioterapia € uma complicagéo rara da terapia do
cancer com potencial de comprometimento das vias aéreas, dependendo da posicdo em que se
encontram. A literatura refere que a alteragdo vocal nestes casos, se resolve espontaneamente
apos cessar o tratamento de quimioterapia, porém a terapia fonoaudiolégica e de grande
importancia para acelerar a reabilitagao.
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INTRODUCAO: A degluticdo ¢ comumente afetada nos pacientes com COVID-19 submetidos a
intubagdo orotraqueal. A disfagia orofaringea € caracterizada pela alteragao na degluticéo,
comprometendo a seguranga da mesma. O fonoaudidlogo € o profissional responsavel por
avaliar e reabilitar esses pacientes. OBJETIVO: Descrever o desempenho da deglutigdo em
pacientes internados com COVID-19 em um hospital de referéncia do sul do Brasil. METODOS:
Estudo transversal retrospectivo, realizado através de coleta de dados de prontuario e protocolos
de avaliacao clinica da degluticdo entre abril de 2020 a maio de 2021. Foram incluidos pacientes
com COVID-19, submetidos a intubagdo orotraqueal prolongada, acima de 18 anos. Foram
excluidos pacientes com historico prévio de disfagia, doenga neuroldgica ou necessidade de
reintubagéo apos a avaliagao fonoaudioldgica. A avaliagao clinica da deglutigao foi realizada com
diferentes volumes e consisténcias de alimento e a Escala Funcional de Ingestédo de Via Oral -
Functional Oral Intake Scale (FOIS) foi aplicada apds a primeira avaliagado e na alta hospitalar.
O grau da disfagia foi classificado em consonancia com o Protocolo Fonoaudiolégico de
Avaliagdo do Risco para Disfagia (PARD). Este estudo foi aprovado pelo Comité de Etica em
Pesquisa da instituigdo de origem sob o parecer 4.666.251. RESULTADOS: Foram incluidos 282
pacientes de um total de 332 avaliagbes fonoaudiolégicas. A média de idade dos individuos foi
de 51 anos, com predominéacia do sexo masculino (54%). A intubagéo orotraqueal foi em média
de 12 dias, com presenca de disfonia apds extubacdo em 83% dos pacientes. Apds a avaliagéo
clinica da degluticdo, constatou-se que a maioria dos pacientes apresentaram disfagia moderada
/ moderada a grave / grave (68%), com FOIS inicial predominantemente nos niveis de 1 a 3
(89%), abrangendo nada por via oral, minima via oral ou via oral conjugada a via alternativa. A
média de atendimentos fonoaudiolégicos foi de 6,8 com evolugao favoravel em relagéo ao
desempenho de deglutigdo, sendo que a maioria (90%) apresentou FOIS final entre 5 a 7 (90%),
com via oral total ou adaptada. Na alta hospitalar, 94% dos pacientes evoluiram com dieta por
via oral exclusiva, 4% com via mista e 2% com sonda nasoentérica. CONCLUSOES: O
desempenho da degluticdo dos pacientes poés COVID-19 foi favoravel com o acompanhamento
da fonoaudiologia, com a maioria deles apresentando ingestdo de via oral normal ou com
algumas adaptacoes.
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Introdugdo: A COVID-19 pode causar comprometimento pulmonar demandando de medidas
invasivas para ventilacdo, como intubag¢ao orotraqueal. Dependendo do tempo de intubagéo, o
paciente pode apresentar alteracdes laringeas importantes apés a extubagdo, que aumentam o
risco de broncoaspiragao. O quadro de disfagia é variavel e requer avaliagao e intervengao
fonoaudiolégica precoce. Descrigao do caso: Este estudo foi aprovado pelo CEP sob numero
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