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Entidades de Fiscalizagdo do Exercicio das Profissdes Liberais
Conselho Federal de Fonoaudiologia

RESOLUGAO CFFA N° 764, DE 6 DE DEZEMBRO DE 2024
Dispde sobre a atuacdo do fonoaudiélogo em Unidade de Terapia Intensiva Neonatal, Pediatrica e Adulto.

O Conselho Federal de Fonoaudiologia, no uso de suas atribui¢des legais e regimentais, na forma da
Lei n® 6.965, de 9 de dezembro de 1981, regulamentada pelo Decreto Federal n® 87.218, de 31 de maio de 1982;

Considerando a decisao do Plenario do Conselho Federal de Fonoaudiologia, durante a 1972 Sesséao
Plenaria Ordinéria, realizada no dia 06 de dezembro de 2024; resolve:

Art. 1° Regulamentar a atuagédo do fonoaudiélogo em Unidades de Terapia Intensiva (UTI) Neonatal,
Pediatrica e Adulto, em instituicdes publicas e privadas.

Art. 2° S&o areas de atuagao do fonoaudidlogo em UTI:
| - assisténcia fonoaudioldgica em neonatologia;

Il - assisténcia fonoaudiolégica em pediatria;

Il - assisténcia fonoaudioldgica no adulto e no idoso.

Art. 3° O fonoaudidlogo integra a equipe multiprofissional das UTIs e dos Centros de Terapia Intensiva
(CTls), atuando de forma interdisciplinar para a promocéo, prote¢cdo e recuperagdo da saude, com o objetivo de
prevenir, intervir e gerenciar riscos de broncoaspiragao por disfagia, reduzindo complicacées de maneira segura e
eficaz.

Art. 4° O fonoaudiologo integra a equipe multiprofissional na UTI Neonatal e Pediatrica, atuando de
forma interdisciplinar para a promogao, prevengao, e detecgéo precoce e intervencao de disturbios da comunicacéo,
da alimentagao oral da audigao.

Art. 5° Sao atribuigbes e responsabilidades do fonoaudidlogo que atua na UTI Neonatal, Pediatrica e
Adulto, e CTI:

| - garantir adequada assisténcia fonoaudiolégica a todos os pacientes internados desde a fase mais
critica até sua alta;

Il - buscar formacao e qualificagdo técnica dos aspectos gerais e tecnoldgicos da Terapia Intensiva,
instrumentos de medida e avaliagdo relacionados ao paciente critico ou potencialmente critico, monitorizagéo,
acbes para a seguranga do paciente do Programa Nacional de Seguranca do Paciente (PNSP) e medidas de
controle de infecgéo hospitalar;

Il - posicionar-se quanto a seguranga da alimentagao por via oral, para decisdo conjunta da equipe,
quanto a necessidade de vias alternativas de alimentagéo; indicar o volume e a(s) consisténcia(s) segura(s) por via
oral, de forma parcial ou total; prescrever a modificacdo de consisténcias e a manutengao por via oral, de maneira
segura e prazerosa, minimizando os riscos de broncoaspiragéo;

IV - orientar e discutir com a equipe medidas de conforto e possiveis vias alternativas de alimentagao
e hidratagdo nos casos em que nao for mais possivel a alimentagéo por via oral;

V - prescrever os espessantes para adequagao das consisténcias dos alimentos;

VI - realizar, quando necessario, procedimentos de limpeza das vias aéreas antes, durante e/ou apos
a execugao de procedimentos fonoaudioldgicos;
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VII - estabelecer e executar protocolos técnicos do servigo, de acordo com as diretrizes e a legislagéo
vigentes relacionadas a assisténcia fonoaudioldégica no &mbito hospitalar, nas questdées de comunicagéo, cuidados
paliativos, disfagia e no atendimento ao paciente critico;

VIII - utilizar recursos terapéuticos com o objetivo de habilitar e reabilitar, prevenir os agravos a saude
e minimizar riscos relacionados as desordens do sistema estomatognatico, riscos relacionados as desordens da
degluticdo, conforme normas da Comisséo de Controle de Infec¢do Hospitalar (CCIH) da instituigéo;

IX - avaliar, planejar e discutir com os demais profissionais da equipe multiprofissional aspectos
relacionados aos incentivos cognitivos para o paciente internado na UTI e no CTI;

X - solicitar, aplicar e interpretar escalas, questionarios e testes funcionais;

XI - participar das visitas/rounds multiprofissionais diarias de discussdo de casos clinicos e colaborar
com a elaboracgao do plano terapéutico do paciente, conforme a rotina da UTI e do CTI;

XII - eleger o momento adequado para intervengédo fonoaudiolégica, com a equipe multiprofissional,
em pacientes submetidos a intubagao prolongada, maior que 24 horas, apos extubagao;

XIII) discutir com a equipe multidisciplinar as condutas nos cuidados paliativos e os planos de cuidado,
contribuindo na tomada de decisdo compartilhada de competéncias fonoaudioldgicas;

XIV) colaborar com o desenvolvimento das ag¢des de humanizagdo na assisténcia prestada em
Terapia Intensiva;

XV) participar e promover atividades e projetos de ensino, pesquisa e extensdo para colaboradores,
estudantes, comunidade e profissionais em formacao/treinamento da instituicdo hospitalar;

XVI) determinar as condigdes de alta fonoaudioldgica.

Art. 6° O fonoaudidlogo que atua em UTI e CTI deve ter conhecimento e dominio das seguintes areas:
| - instrumentos de medida e avaliagao relacionados ao paciente critico ou potencialmente critico;

Il - estimulagdo precoce do paciente critico ou potencialmente critico;

Il - suporte basico de vida;

IV - aspectos gerais e tecnoldgicos da Terapia Intensiva;

V - identificacdo e manejo de situagbes complexas e criticas;

VI -farmacologia e interacdes medicamentosas;

VII - monitorizagao aplicada ao paciente critico ou potencialmente critico;

VIII - interpretacdo de exames complementares e especificos do paciente critico ou potencialmente
critico;

IX - suporte ventilatorio invasivo ou nao invasivo;
X - comunicagédo de mas noticias;

Xl - humanizagao da assisténcia hospitalar;

XII - ética e bioética no contexto hospitalar.

Art. 7° O fonoaudidlogo que atua com pacientes que fazem uso de ventilagdo mecanica invasiva, por
meio da canula de traqueostomia, deve:

§ 1° Ter conhecimentos basicos dos principios de ventilagdo mecanica e compreender o
funcionamento da fisiologia respiratéria quando o paciente se encontra em diferentes modalidades e paradmetros
ventilatorios.

§ 2° Analisar, com a equipe multidisciplinar, o beneficio dessa intervencéo precoce, antes da avaliagao
fonoaudiolégica.

§ 3° Colaborar, com a equipe multidisciplinar, no desmame e retirada da canula de traqueostomia,
sendo o responsavel por definir as caracteristicas da degluticdo e manejo da saliva.

Art. 8° O fonoaudidlogo em UTIs especializadas deve ter conhecimentos voltados para pacientes
atendidos por determinada especialidade ou pertencentes ao grupo especifico de doencgas.

Art. 9° A assisténcia fonoaudiolégica na UTI deve ser assim definida:

| - Assisténcia fonoaudioldégica obrigatéria nas UTls (Neonatal, Pediatrica e Adulto), em turno
assistencial de até 12 horas, inclusive fins de semana e feriados;
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Il - Triagem neonatal fonoaudioldgica: assisténcia minima de 12 horas diarias, inclusive fins de
semana e feriados, alternando os pacientes entre avaliagao inicial e retestes;

lll - Para o estabelecimento do periodo de trabalho, deve ser considerada a carga horaria semanal de
30 horas:

a) em caso de periodos de trabalho diferentes, devera o fonoaudiélogo, por meio de regra de trés
simples, calcular o quantitativo de pacientes a serem atendidos;

b) na hipétese de estabelecer nimero fracionado de pacientes, o fonoaudidlogo devera arredondar
esse numero para o menor valor.

Art. 10 A evolugéao do estado clinico, as intercorréncias e os cuidados prestados devem ser registrados
pelo fonoaudiélogo no prontuario do paciente, em cada turno e atendendo as normas institucionais.

Art. 11 Revogam-se as resolugdes do CFFa n° 656/2022, publicada no DOU no dia 09/03/2022, edi¢céo
46, segao 1, pagina 127 e n° 663/2022, publicada no DOU no dia 20/04/2022, edigéo 75, segdo 1, pagina 121.

Art. 12 Esta Resolugdo entra em vigor na data da sua publicagdo no Diario Oficial da Uniao (DOU).
ANDREA CINTRA LOPES

Presidente do Conselho

NEYLA ARROYO LARA MOURAO
Secretaria
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