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1 INTRODUCAO

A obstrugdo das vias aéreas superiores, popularmente conhecida como engasgo, é uma das
emergéncias mais comuns e perigosas na infancia. Frequentemente causada pela ingestéo
de alimentos inadequados ou objetos pequenos, o engasgo pode levar a consequéncias
graves e até fatais se nao for tratado prontamente. Acidentes sdo, hoje, a principal causa de
morte em criangas de 1 a 14 anos no Brasil, sendo o0 engasgo a terceira causa de mortalidade
infantil por causas externas, o que evidencia a importancia da conscientizacdo e do preparo
dos responsaveis[1].

Nos ultimos anos, a conscientizacdo sobre prevencao e resposta ao engasgo aumentou
significativamente. Os acidentes ocorrem predominantemente em ambientes domiciliares
e sociais, como parques, escolas e casa de familiares, tornando essencial o preparo e
treinamento da sociedade em geral[2].

2 SINAIS E SINTOMAS

A obstrucdo das vias aéreas pode ser parcial ou total, resultando em diferentes quadros
clinicos:

» Obstrugdo parcial: Limitacdo parcial da passagem de ar, tosse, chiado, sinais de
hipoxemia e baixa saturacdo de oxigénio.

* Obstrugao total: Restricdo total da passagem de ar, cianose (coloracdo azulada na pele),
inquietacdo, sinal universal de asfixia (médos no pescoco), auséncia de ruidos respiratorios.
* Apos a aspiragdo de um objeto ou alimento, podem surgir: Tosse persistente, rouquidao,
dispneia subita (dificuldade respiratoria), episodios de chiado no peito em criangas sem
histdrico de atopia (alergia)[3,4].

3 DIAGNOSTICO

O diagnostico de engasgo baseia-se na identificacdo de sinais e sintomas tipicos, como:
hipoxemia, tosse persistente, rouquiddo, dispneia, sibilos pulmonares (chiado) e parada
cardiorrespiratoria em casos graves[4].

4 TRATAMENTO

O tratamento mais eficaz para desobstrucdo das vias aereas € a manobra de Heimlich,
adaptada conforme a idade da crianca:

* Lactentes (< 1 ano): Cinco compressdes dorsais interescapulares, seguidas de cinco
compressdes toracicas no esterno.

* Criancas maiores (> 1 ano): Compressdes abdominais realizadas com pressao firme e
rapida acima do umbigo[5].

A execucdo correta da manobra é fundamental para evitar complicagdes graves, como
hipdxia e parada cardiorrespiratoria.
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Medidas preventivas:

* Durante as refei¢cdes: Evitar alimentar criangas enquanto correm, brincam ou riem, €
supervisionar criangas menores durante a alimentacao.

* Objetos e acessorios: Evitar correntes e corddes longos em bebés. Usar prendedores de
chupeta com cordéo curto.

Educacdo e capacitacéo:

A Lei Lucas estabelece a capacitagio em primeiros socorros para professores e
funcionarios de escolas e estabelecimentos de recreacdo infantil. Implementar acdes de
educacgdo em saude, como videos instrutivos e treinamentos continuos, é fundamental para
a prevencdo de engasgos e a rapida atuacao em emergéncias[3].

Capacitacao familiar:
A capacitacdo dos pais e familiares no periodo puerperal sobre manobras de desengasgo é
essencial para garantir a seguranca fora do ambiente hospitalar[6].

5 CONCLUSAO

O engasgo é uma emergéncia critica que pode ter consequéncias fatais se ndo tratada
prontamente. O reconhecimento dos sinais de hipoxemia e a aplicacdo imediata de
manobras de desobstru¢do, como a manobra de Heimlich, sdo fundamentais para salvar
vidas.

A prevencdo, por meio da supervisdo durante as refei¢fes e praticas seguras, é essencial.
A capacitacdo continua dos profissionais de educacéo infantil, conforme estabelecido pela
Lei Lucas, e a disseminacdo de materiais educativos, como videos de primeiros socorros,
sdo estratégias eficazes para garantir a seguranca das criancas. O treinamento dos
familiares também desempenha um papel crucial na resposta adequada fora do ambiente
hospitalar.

Palavras-chave: Engasgo, Manobra de Heimlich; Reflexo Faringeo.
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