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1. OBJETIVO 

Avaliar a condição do paciente para receber alimentação via oral com segurança 

 

2. MATERIAL 

 

 Jaleco próprio ou unissex fornecido pelo hospital 

 Gorro 

 Capote se necessário 

 Máscara 

 Luvas de procedimento 

 Estetoscópio 

 Oxímetro de pulso 

 Lanterna 

 Espátula (abaixador de língua de madeira) 

 Gazes e estímulo gustativo (leite, glicose, alimento etc.) 

 Materiais não descartáveis de uso pessoal deverão ser higienizados antes e após sua 
utilização com cada paciente. 

 

3. DESCRIÇÃO DOS PROCEDIMENTOS 

a) Checar estabilidade clínica do paciente após prescrição da avaliação fonoaudiológica, por 
meio de solicitação de parecer, em papeleta ou verbalmente; 

b) Preparar material necessário para avaliação, previamente higienizado: jaleco, gorro, capote, 
máscara, unissex, luvas de procedimento, estetoscópio, oxímetro de pulso, lanterna, 
espátula, gazes e estímulo gustativo; 

c) Higienizar as mãos (antes e após o procedimento); 
d) Checar sinais vitais e estado de consciência do paciente; 
e) Posicionar adequadamente o paciente; 
f) Oferecer o mínimo de incômodo possível; 
g) Auscultar região cervical à critério do profissional (antes, durante e∕ou depois do estímulo); 
h) Observar morfologia da face; 
i) Avaliação dos reflexos orofaríngeos de alimentação (deglutição, sucção e mordida) e de 

proteção (gag e tosse), conforme a idade; 
j) Realizar a oroscopia; 
k) Avaliação dos frênulos labiais e lingual. Utilizar “Bristol Tongue Assessment Tool”; 
l) Somente deixar o paciente após estabilidade dos sinais vitais e em posição confortável; 
m) Solicitar avaliação médica em casos de instabilidade persistente dos sinais vitais; 
n) Evoluir os achados em prontuário, definir conduta fonoaudiológica e realizar devolutiva à 

equipe médica∕enfermagem e pais; 
o) Utilizar “Protocolo para Avaliação Clínica da Disfagia Pediátrica (PAD-PED)” 
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