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melhor entendimento. Unitermos: Isolamento social; Adigao; Adolescéncia.

P2133

Sintese do éster metilico da levotiroxina e sua associagdo a nanocapsulas de nucleo lipidico

Andréia P. Garcia Harter, Andrey Silva Morawski, Jodo Paulo B. Lopes, Marco Antbnio Ceschi, Adriana Raffin Pohimann, Silvia
Stanisguaski Guterres - UFRGS

A levotiroxina (LT4) € o horménio sintético da tiredide, sendo a terapia de primeira escolha para o hipotireoidismo. No entanto, este
farmaco apresenta problemas de instabilidade fisico-quimica, solubilidade e biodisponibilidade. As nanocapsulas de nucleo lipidico
(LNC) séo sistemas nanoestruturados que possuem um nucleo hidrofébico (triglicerideos de cadeia média) contendo uma substancia
lipidica solida (monoestearato de sorbitano). Estas nanoparticulas, tem sido utilizadas para contornar os problemas encontrados com
o uso de formulagdes convencionais, uma vez que, além de promoverem o controle da liberagdo de farmaco, podem proteger a
substancia ativa de degradagbes quimicas e enzimaticas. O objetivo deste trabalho foi sintetizar o éster metilico de levotiroxina
(MeOLT4), a fim de permitir a sua encapsulagdo em LNC, devido a sua lipofilicidade, bem como caracterizar as nanocapsulas
desenvolvidas. Com o intuito de aumentar a solubilidade em solventes orgénicos, a LT4 foi convertida no seu éster metilico
(MeOLT4) por uma reagéo de esterificacdo seguida por liberagdo da base. Para a reagao de esterificacdo, metanol anidro e SOCI2
foram adicionados a levotiroxina. Apdés 24 horas o solvente foi removido, o precipitado obtido foi recolhido e analisado por
espectroscopia de RMN 1H usando DMSO como solvente. A liberagdo da base foi realizada de acordo com o procedimento descrito
por Altreuter e col. (2002), com pequenas adaptagdes. As LNC (n=2) foram desenvolvidas pelo método de deposicao interfacial do
polimero pré-formado, utilizando MeOLT4 na concentracdo de 50 pg/mL. As LNC foram caracterizadas quanto ao tamanho de
particulas, indice de polidisperséo, pH e teor de farmaco. A formagéo adequada do cloridrato de MeOLT4 foi confirmada por analise
de RMN. O produto obtido apds a liberagdo da base foi soluvel em acetona, permitindo a realizagdo das nanoparticulas. Apos o
preparo, as LNC apresentaram aspecto homogéneo, tamanho nanométrico (178,5+0,90 nm), baixo indice de polidispersao
(0,100+£0,020), pH acido (5,07+0,12) e teor de farmaco préximo ao tedrico (105,0%+0,20). A analise do tamanho de particulas por
difracdo de laser demonstrou uma distribuicdo nanométrica, sem a presenga simultdnea de microparticulas. A formulagao
desenvolvida apresentou caracteristicas fisico-quimicas adequadas, além disso, esses resultados indicam uma grande oportunidade
para novos estudos com levotiroxina nanoencapsulada. Unitermos: Ester metilico da levotiroxina; Nanocapsulas de nticleo lipidico.

FONOAUDIOLOGIA

P1195

Analise quanto a habilidade de alimentacédo e degluticido de pacientes neurolégicos pediatricos atendidos em
um ambulatério de disfagia infantil

Caroline Aguirre Christovam, Roberta Dias Ribeiro, Hellen de Araujo Antunes, Fabiola Luciane Barth, Deborah Salle Levy - UFRGS

Introdugéo: O publico pediatrico portador de patolog ias neuroldgicas comumente apresenta dificuldades alimentares e disfagia, ou
seja, alteragdes na dindmica e coordenagédo da passagem do bolo alimentar entre a cavidade oral e o estdbmago. Estes disturbios
podem ser a causa de diversas alteragbes na populagdo pediatrica, como déficits nutricionais e de aporte caldrico, logo, estas
corroboram para dificuldades no desenvolvimento e crescimento global do individuo. Objetivo: Caracterizar a habilidade de
alimentacdo dos pacientes com patologia de base neurolégica atendidos no Ambulatério de Disfagia Infantil do Hospital de Clinicas
de Porto Alegre. Método: Estudo retrospectivo, descritivo, observacional, aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa, parecer n°
1.283.734. Foram incluidos os pacientes com patologia de base neurolégica atendidos no ADI desde maio 2014 até maio de 2018.
Utilizou-se analise descritiva dos dados através de frequéncia absoluta ou relativa. Resultados: A amostra compde-se de 98
pacientes, com predominancia do sexo masculino (61,2%) e média de idade geral igual a 49,6 meses (4,13 anos). 33 pacientes
(33,7%) ndo possuem restricdo de consisténcias alimentares no momento da andlise. A via de alimentagéo prevalente é a via oral
(73, 74,5%), no entanto, 45 (61,6%) recebem nutricdo enteral associada, sendo a via alternativa mais prevalente a sonda
nasoentérica ou géstrica 31 (31,6%). No total da amostra, identificou-se queixa ou diagndstico clinico de comportamento de recusa
alimentar em 25 (25,5%) individuos, além de dificuldade para transicdo de via alternativa para via oral de alimentacdo em 26
(26,5%). Avaliacdo complementar através de videofluoroscopia da degluticdo (VFD) foi indicada para 67 (68,4%) pacientes da
amostra. Os achados mais prevalentes da VFD foram penetragéo/aspiracéo (43,9%), refluxo para nasofaringe (20,4%) e escape
posterior até o nivel das valéculas (15,3%). Conclusdo: A populagdo pediatrica portadora de patologias neurolégicas apresenta
alteracdes de alimentacdo/degluticdo. Em sua maioria, recebem alimentacéo por via oral, porém uma amostra grande da populagéo
do estudo apresenta alteragcdes importantes na dindmica de degluticdo, aferidas através de VFD, e restricdo de consisténcias
alimentares. Estudos prospectivos e longitudinais poder&o auxiliara descrever o comportamento alimentar destes pacientes quanto a
via de alimentagdo mais indicada e segura para esta populagdo e correlacionar com a presenga ou nido de disfagia. Unitermos:
Disfagia infantil.

P1212
Relato de caso uUnico da atuagao fonoaudiolégica em paciente com porfiria aguda intermitente
Jordana Balbinot, Paula Tasca Vizioli, Francielli Loss Volpatto, Luana Cristina Berwig, Silvia Dornelles - HCPA

Introdugéo: A porfiria aguda intermitente € um disturbio metabdlico raro, sendo a mais comum entre os oito tipos de porfirias
existentes. Objetivos: Descrever os resultados da avaliagéo e reabilitagdo fonoaudiolégica em paciente com disfagia orofaringea, em
um caso de porfiria aguda intermitente. Métodos: Paciente de 22 anos, sexo feminino, com manifestacdo de tetraparesia flacida.
Iniciou com perda de forgca dos membros, disartria e vémitos, evoluindo, apés internagao, para disautonomia e disfungdo ventilatoria.
Necessitou de ventilagdo mecanica (oito dias em tubo orotraqueal e 47 dias em traqueostomia). Realizou tratamento com o
medicamento hematina, obtendo resposta clinica gradual, com melhora lenta do quadro neurolégico, permanecendo internada por 80
dias. A reabilitagdo fonoaudiolégica foi introduzida quando a paciente iniciou respiragdo espontanea via oxigenoterapia por ayre.
Resultados: Realizou-se 25 atendimentos nos ultimos 37 dias de internagdo. A avaliagio inicial evidenciou paralisia facial periférica
bilateral, articulagdo afona, intolerancia ao cuff desinsuflado, tosse reflexa fraca e voluntaria ausente e aspiragao laringotraqueal de
saliva. Inicialmente foram realizadas cinco sessdes de terapia indireta da degluticdo, incluindo exercicios miofuncionais. Apos,
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realizou-se treino de degluticdo de saliva com cuff desinsuflado, com tolerancia maxima de 30 minutos, devido as crises de tosse e
nausea, sendo sugerida a troca da traqueostomia para uma de menor tamanho. Com a troca da mesma (de 8,5 para 7,5), houve
tolerancia ao cuff desinsuflado, possibilitando a realizagdo da avaliagéo clinica da degluticdo, que resultou em disfagia orofaringea
com aspiragdo laringotraqueal de liquido, sendo liberada dieta por via oral pastosa homogénea. Solicitou-se exames de
videonasoendoscopia e videofluoroscopia da degluticdo, que evidenciaram paralisia de pregas vocais em abdugdo e confirmaram
aspiragao da consisténcia liquida. Apos realizagdo dos exames, liberou-se dieta branda, mantendo-se a restricdo da consisténcia
liquida. A paciente recebeu alta hospitalar com traqueostomia metalica nimero 4, sem sonda nasoentérica, porém com restrigdo
para liquidos, sendo encaminhada para seguimento fonoaudiolégico ambulatorial. Conclusées: A reabilitagédo fonoaudiolégica em
nivel hospitalar, em consonéncia com a atuagdo multiprofissional, foi efetiva para indicagdo segura da alimentagdo por via oral
exclusiva em um caso de porfiria aguda intermitente. Unitermos: Porfirias; Transtornos da deglutigdo; Reabilitagéo.

P1216

Beneficios do seguimento ambulatorial em disfagia infantil e sua repercussao em internagées e complicagdes
pulmonares

Roberta Dias Ribeiro, Caroline Aguirre Christovam, Hellen de Araujo Antunes, Deborah Salle Levy - UFRGS

Introdugéo: A disfagia orofaringea é caracterizada como qualquer interrupgdo na sequéncia da degluticdo que resulta em um
comprometimento na segurancga, eficiéncia ou adequacgéo da ingestao nutricional, podendo causar complicagbes pulmonares que
interferem na estabilidade clinica da populagéo pediatrica. A aspiracdo € uma das consequéncias da disfagia podendo levar a
diversos problemas respiratérios que levam a um aumento na exposi¢cao de radiografias de torax, internagdes recorrentes e uso
excessivo de antibioticoterapia, que impactam nos aspectos econémicos da saude. O atendimento fonoaudioldgico é essencial em
casos de disfagia orofaringea que tem como objetivo gerenciar a eficiéncia e seguranga alimentar, aumentado consequentemente a
qualidade de vida. Objetivo: O objetivo deste estudo é comparar a relagéo entre uso de antibiético, realizagdo de radiografia de térax
e internagdes por complicagdes pulmonares pré e pos ingresso em um Ambulatério de Disfagia Infantil (ADI) de um hospital geral e
de alta complexidade. Método: Estudo transversal retrospectivo baseado na analise de prontuarios, aprovado pelo Comité de Etica
em Pesquisa, parecer n° 1.283.734. Foram incluidos os pacientes atendidos no ADI entre margo de 2013 e Janeiro de 2018, e
excluidos os prontuarios com avaliagdo clinica incompleta e indisponiveis para revisdo. Para analise estatistica dos dados foi
utilizado o teste de Wilcoxon. A significancia estatistica estabelecida foi de 5% (p<0,05). Resultados: A amostra foi composta por 197
pacientes, sendo 128 (65,0%) do sexo masculino. Através do estudo, evidenciou-se um decréscimo na realizagéo de radiografia de
téorax (p<0,001), reinteragdes por complicagdes pulmonares (p<0,001), e uso de antibioticoterapia (p<0,001). Conclusdo: O
acompanhamento fonoaudiolégico de criangas com disfagia orofaringea é primordial para garantir a seguranga alimentar e evitar
consequéncias na estabilidade clinica dessa populagdo. Sendo assim, ambulatérios de disfagia infantil podem reduzir gastos
hospitalares com realizagdo de exames e reinternagées, beneficiando os pacientes e evitando uso excessivo de antibioticoterapia e
complicagdes pulmonares decorrentes da disfagia. Unitermos: Disfagia infantil; Assisténcia ambulatorial.

P1218
Uso de valvula fonatéria em paciente com transplante pulmonar: um estudo de caso
Paula Tasca Vizioli, Francielli Loss Volpatto, Eder Chaves Pacheco, Luana Cristina Berwig, Silvia Dornelles - HCPA

Introdugéo: O transplante (Tx) pulmonar é uma alternativa terapéutica cuidadosamente selecionada a pacientes com doengas
pulmonares terminais, em que é necessario avaliagdo e acompanhamento multiprofissional pré e pds-operatoria. Objetivo: Relatar a
reabilitacdo fonoaudiolégica em paciente com Tx pulmonar bilateral traqueostomizado (TQT) com uso de valvula fonatéria (VF).
Caso: Paciente feminino, 54 anos, com asma e doencga pulmonar obstrutiva crénica submetida a Tx pulmonar bilateral. Interna no
centro de terapia intensiva (CTI) com tubo orotraqueal (TOT), em ventilagdo mecanica (VM) e em uso de membrana de circulagéo
extracorporea (ECMO). Apresentou falha na extubacdo devido a insuficiéncia respiratéria. Apds nova extubacgdo, paciente
permaneceu em VM nao invasiva e iniciou atendimento fonoaudioldgico. Observou-se disfonia com qualidade vocal soprosa e
auséncia de sinais sugestivos de penetracédo e aspiragado laringotraqueal para todas as consisténcias testadas, com indicagdo de
dieta por via oral total. Durante este periodo, paciente mantinha-se em uso de ECMO e apds decanulagdo, foi necessario
reintubacgdo. Devido ao desmame dificil e prolongado da VM, optou-se por realizar TQT. Resultados: Foi iniciado treino de adaptagéo
de VF Passy-Muir® em breves periodos na VM. Foram necessarios oito adaptagbes. Apresentava disfonia e incoordenagéo
pneumofonoarticulatéria. Realizado Blue Dye Test modificado com alimento na consisténcia mel negativo, sendo iniciada a
reabilitagdo fonoaudioldgica com exercicios diretos da degluticdo. Apds treino de respiragdo espontdnea com AYRE, foram
realizados mais 44 atendimentos de reabilitacdo, utilizando exercicios para coordenagao pneumofonoarticulatéria, coaptacéo glética
e terapia de degluticdo, com uso de VF. Iniciou dieta via oral com boa evolugdo e desempenho para degluticdo segura. Houve
melhora discreta da disfonia. Através da nasofibrolaringoscopia, observou-se imobilidade de prega vocal direita em abdugado. Apds
80 dias ja com TQT e VF, foi realizada a troca para TQT metalica, mantida ocluida. Paciente permaneceu trés dias com a TQT
ocluida sendo decanulada. Teve alta hospitalar apés 116 dias de internacdo com degluticdo normal e encaminhada para
ambulatério devido a disfonia. Conclusao: A reabilitagdo fonoaudiolégica precoce em pacientes com TQT proporciona reestabilizacéo
da biomecéanica da degluticdo, além do restabelecimento da comunicagdo oral. Unitermos: Transtornos de degluticdo; Centro de
terapia intensiva; Transplante de érgaos.

P1219
Tétano acidental e atuagao fonoaudiologica em centro de terapia intensiva: relato de caso unico
Francielli Loss Volpatto, Paula Tasca Vizioli, Jordana Balbinot, Luana Cristina Berwig, Silvia Dornelles - HCPA

Introdugéo: O tétano acidental é causado pela neurotoxina tetanopasmina, produzida pela bactéria Clostridium tetanique. Quando
liberada na corrente sanguinea, por meio de ferimentos ou lesdes de pele, desencadeia hiperexcitabilidade do sistema nervoso
central, provocando sintomas como trismo, disfagia, hipertonia muscular orofacial e cervical e alteracdes respiratérias. Objetivo:
Descrever os resultados da avaliagdo e reabilitagdo fonoaudiolégica da degluticdo em paciente com diagndstico de tétano grave.
Metodologia: Paciente do sexo masculino, 64 anos, diagnostico de tétano grave ocasionado por ferimento plantar, com quadro de
opistétono, hipotenséo e insuficiéncia respiratéria. Permaneceu em ventilagdo mecanica com tubo orotraqueal por 10 dias, evoluindo
para traquestomia (TQT). Apds 59 dias de uso de TQT plastica com cuff insuflado, foi solicitada avaliagdo fonoaudiolégica para

Clin Biomed Res 2018; 38 (Supl.) 191



