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Resumo: Introdugdo: A manobra de aumento do fluxo expiratério (AFE) tem sido descrita como
importante tratamento suporte para hipoxemia periférica em criangas com doencgas respiratorias,
principalmente, na bronquiolite aguda (BQ). Objetivos: Analisar os efeitos agudos do uso da
manobra AFE sobre pardmetros hemodinamicos e ventilatorios em criangas com BQ. Métodos:
Participaram de um estudo experimental do tipo pré-teste pos-teste, 83 criangas de ambos 0s
sexo, idade (3 meses) e com diagnéstico de BQ, que foram aleatoriamente alocados em dois
grupos. 1-controle (CON, N=41) e 2-tratados com a manobra AFE (AFE, N=42). O protocolo de
tratamento consistiu em nebulizagdo (NBZ) com broncodilatador (?72) seguida de aplicacdo da
manobra AFE no grupo tratado; e somente NBZ-?2 no grupo controle. Foram monitoradas a
pressdo arterial (PAM), frequéncias cardiaca (FC) e respiratoria (FR) e a saturacéo periférica de
02 (Sp02). Os parametros foram registrados em quatro momentos do estudo, dois momentos
antes e dois momentos apos as intervencdes. Na andlise dos dados utilizou-se ANOV A duas vias,
seguido do teste de Bonferroni para comparacdo entre 0S grupos nos quatro momentos.
Resultados: No grupo tratado com AFE houve um aumento (P<0.01) dos valores da SpO2, sem
alteragctes significantes da PAM, FC e FR. Assim como, no grupo CON n&o foram observadas
modificagbes nos pardmetros hemodindmicos e ventilatérios. Conclusdes: A AFE reduziu a
hipoxemia periférica sem alterar os sinais vitais, independentemente do uso de NBZ-72, o que
caracterizou uma manobra efetiva para desaturacao periférica de O2 em criancas com BQ.
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