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Introducdo: O aumento da longevidade para muitos idosos pode representar 0 aumento no
namero de limitacGes e dificuldades inerentes a idade avancada como, por exemplo, 0
aparecimento de doencas crbénicas e suas consequéncias, aumento no numero de
incapacidades, a falta de autonomia para atividades de vida diaria gerada pelo envelhecimento
e 0 consequente aumento da dependéncia, o declinio do estado de saude fisico e mental e a
capacidade funcional limitada. Neste contexto, a demanda por cuidados especializados em
salde da populacédo idosa fragilizada tem crescido cada vez mais e a institucionalizacéo passa
a ser um desfecho frequente a este grupo. Objetivo: Verificar a relagdo do estado nutricional
e a disfagia de pacientes acamados. Metodologia: Os idosos desta amostra sao oriundos de
ILPI’s da cidade de Porto Alegre-RS. A avaliagdo foi realizada no leito, no momento de
maior alerta do paciente. Os critérios de inclusdo foram: estar institucionalizado, ter nivel de
dependéncia grau Il (dependéncia total) conforme a classificacdo da instituicdo. Para a
analise dos sinais e sintomas disfagicos, foi utilizado o Protocolo fonoaudioldgico de
introducdo e transicdo da alimentacdo por via oral para pacientes com risco para disfagia
(PITA). A avaliacdo funcional foi realizada com alimentagédo oferecida na ILPI, nos horarios
de alimentacdo, sem interferéncia na rotina alimentar dos pacientes. Para verificar o tipo de
dieta mais segura para os pacientes foi utilizado a Escala Funcional de Ingestdo por Via Oral
— FOIS. Para avaliar a cognicdo dos pacientes foi utilizado o teste de rastreio MEEM. Os
dados nutricionais foram coletados na mesma semana da avaliacdo fonoaudiol6gica, onde
constardo os seguintes dados: peso, altura, indice de Massa Corporal (IMC), circunferéncia do
braco (CB) circunferéncia da panturrilha (CP) e classificacdo nutricional (baixo peso,
eutréfico, sobrepeso). Os dados dos pacientes serdo obtidos através de prontuario medico.
Resultados: Foram incluidos 15 idosos com média de idade de 82,2 (x7,8), escolaridade de
2,6 (¥2,3), MEEM 7,5 (£7,2) e tempo de institucionalizac¢éo de 4,53 (x3,9). 93,3% dos idosos
estavam com alimentacdo exclusiva por Via Oral. 40 % dos idosos tiveram diagnostico
fonoaudioldgico de degluticdo funcional, destes 83,3% apresentaram FOIS 5 (via oral total
com multiplas consisténcias, porém com necessidade de preparo especial ou compensacoes) e
66,6% estdo com sobrepeso. 26,6% dos idosos tiveram diagnostico de disfagia orofaringea
leve, todos com FOIS 5 e 50% com baixo peso. 26,6% tiveram diagndstico de disfagia
orofaringea moderada, sendo que 75% deles apresentaram FOIS 5 e baixo peso. Somente um
idoso teve diagndstico de disfagia orofaringea grave, tendo FOIS 2 (depende de via
alternativa e minima via oral de algum alimento ou liquido) e baixo peso. Conclusdo: Pode-
se perceber nessa amostra, que o grau de disfagia e o tipo de ingesta alimentar podem
influenciar no estado nutricional de idosos acamados.



