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Introdução: A intubação orotraqueal é utilizada nos centros de tratamento intensivo em pacientes graves que 
precisam de auxílio para manter a respiração. Quando prolongada é considerada um dos principais fatores de risco 
para disfagia orofaríngea. Nestes casos, o controle neurológico central e nervos periféricos estão intactos, mas as 
estruturas anatômicas responsáveis pela deglutição podem sofrer prejuízos. Objetivo: Verificar a prevalência de 
disfagia orofaríngea nos pacientes avaliados. Material e Métodos: Trata-se de estudo transversal, com pacientes 
que receberam intubação orotraqueal num período superior a 48 horas, internados no Centro de Terapia Intensiva 
(CTI) do HCPA e com liberação de via oral, concomitante ou não ao uso de sonda para alimentação, maiores de 18 
anos, de ambos os sexos, sem doença neurológica atual ou pregressa. O encaminhamento foi feito pela equipe 
médica e os pacientes foram avaliados clinicamente, de forma consecutiva, por meio de protocolo fonoaudiológico 
para disfagia (adaptado de Furkim e Silva, 1999), entre dois e sete dias de extubação.  Resultados: O estudo 
ocorreu de setembro de 2010 a março de 2012. Dos 160 pacientes encaminhados e avaliados, 29 (18,12%) 
apresentaram disfagia orofaríngea em diferentes graus de gravidade. Destes, 13 (44,82%) eram do sexo 
masculino. Conclusão: Existe demanda de pacientes com disfagia orofaríngea que necessitam de avaliação 
fonoaudiológica precoce, evitando complicações clínicas como pneumonia aspirativa e desnutrição. 
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