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DISPLASIA BRONCOPULMONAR:
ABORDAGEM MULTIPROFISSIONAL
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Resumo

Objetivos. Descrever a importancia da abordagem multiprofissional ante o Recém-Nascido Pré-Termo (RNPT) broncodisplasico. Fonte de dados. Banco
de dados eletronicos PubMed, Bireme e Scielo com os descritores “displasia broncopulmonar, tratamento”, “bronchopulmonary dysplasia, treatment’,
de 2000 ao que a literatura atual apresenta. Sintese dos dados: A exposicdo do RNPT a assisténcia ventilatoria por mais de 28 dias acarreta, dentre outras
complicacBes pulmonares, a Displasia Broncopulmonar (DBP). A DBP é a complicacgdo clinica mais severa relacionada com a sobrevivéncia de neonatos
cada vez mais prematuros, e atualmente é atribuida a ela uma das principais causas de problemas respiratérios cronicos da infancia, dificultando a ali-
mentagdo, a nutrigdo e o desenvolvimento global da crianga. O tratamento desta condicdo deve ser realizado por uma equipe multidisciplinar, incluindo
0 médico neonatologista, fisioterapeuta, fonoaudidlogo e nutricionista, além de outras especialidades pedidtricas, quando necessario. Em associagao
com a oxigenoterapia, o tratamento também pode estar associado com o uso de diuréticos, vacinagdo antipneumocacica e anti-influenza; a assisténcia
fisioterapéutica visa a normalizagdo do controle respiratdrio, prevencdo de infeccOes respiratorias, estimulo do controle postural e do desenvolvimento
neuropsicomotor. O nutricionista deve oferecer a essas criangas uma dieta hipercaldrica, em virtude do alto gasto energético provocado pelo aumento
do trabalho respiratdrio; ja o tratamento fonoaudioldgico busca estimular a succdo e a coordenagdo entre sucgdo/degluticdo/respiragdo, diminuindo o
tempo de uso da sonda gastrica. Conclusdes: baseando-se nessas premissas € possivel verificar a importancia da equipe multidisciplinar no manejo da
displasia broncopulmonar, incluindo a presenca do médico neonatologista, fisioterapeuta, nutricionista e fonoaudidlogo.
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