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DEGLUTICAO NORMAL

Ato de triturar os alimentos, levando-os da boca até ao estbmago.

(Canongia & Alves, 2010)
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DISFAGIA
Penetracao
Falta de coordenacao
Limitagdes do movimento 4 [
Alteracaodo :
processo de
Falta de forga degluticao ‘
-
Alteracdes sensoriais
(reflexos p.e.) .
Aspiragao

Etiologia multifatorial: lesdes neuroldgicas (adquiridas ou degenerativas), alteracdes
estruturais do sistema estomatognatico, ou outras condicdes clinicas.



DISFAGIA
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AVALIACAO DA DEGLUTICAO— EXAME Fisico

-Analisa estado geral da pessoa
-Competéncias comunicativas/linguisticas

-Observacao das estruturas e funcdes estomatognaticas: mobilidade, forca,
coordenacao;voz; sensibilidade; coordenacao respiracao-degluticao;

-Exame de degluticao com e sem alimento

(observacao da biomecanicase sinais)

- Avaliacdosubjetiva

- Dependente dos conhecimentose praticado avaliador

- Impossibilidade observacao do trajeto do bolo alimentar e
fendmenos anatdmicos envolvidos

k_ Impossibilidade de detetar aspiracao silenciosa /
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AVALIACAO DA DEGLUTICAO— VFD GOLDSTANDARD

-

-avaliacdo objetiva e qualitativa;

-observacao, detecao e localizaciado imediata de
alteracgodes;

-observacao alteracdes da funcao ;

-observagcao aspiracao e penetracao.

-exposicao do individuo a radiag50;£
-deslocacgao ao servigo de radiologia;

-exame de alto custo;

-impossibilidade de repeticio periddica para
monitorizacao da intervengaorealizada.
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AvVALIACAO DA DEGLUTICAO—VED

-Informacdes sobre a anatomia, processo de degluticao,
motilidade faringea e défices sensoriais;

-portatil — pode ser realizada no internamento;

-pode inferir-se situacOes de aspiracdo a partir de
residuos alimentares apds degluticido ou expulsdo de
residuos alimentares vindos da traqueia depois de tossir ;
-segura;

-bem tolerada;

-ndao interfere significativamente no processo de

degluticao .

-esta dependente de um técnico qualificado e equipamento
especializado;

-fornece pouca informacdo sobre as fases oral e esofagica
-ndo permite observar o trajeto do bolo alimentar

il
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AVALIACAO DA DEGLUTICAO — AUSCULTACAO CERVICAL

T
) N

-acede as caracteristicas acusticas de fase faringea da
degluticao;
-método seguro;
-nao invasivo;
-reprodutivel;
-baixo custo;
Q\éo altera significativamente a situacdo de deglutigéo./

(
L

Burst 1 —_— Burst 2 — Burst 3 /
<> == —
il w2 -subjetividade;
P s -dependente do treino/pratica do avaliador;
83ms 99ms -nao deteta aspiracao silenciosa.
Figura 2. Figura esquematica dos componentes da degluticdo e seus

intervalos
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PROCESSAMENTO DO SINALACUSTICO

Deglutition Apnea
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Fig. 1. Schematic depiction of a deglutition waveform. Interburst is

Borr et al. (2007)
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Analise

PROCESSAMENTO DO SINALACUSTICO Manual

PROCEDIMENTOS ENCONTRADOS

Amplificacaodo sinal

Aplicagao de Filtros
Filtro bandpass (50-2500 Hz)
Baixas frequéncias —artefactos
Altas frequéncias— ruido
Passa-alta — 70Hz

Segmentation Using Waveform
Dimension Trajectory

Transformada Rapida de Fourier

Lazareck et al. (2004)
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REVISAO SISTEMATICA - CONCLUSOES

Objetivos, metodologias e instrumentos de recolha diferentes —
~ " dificuldade em comparar estudos;
duragdo da andlise

acustica da degluticdo Varidveis que condicionam o processo de degluticdo: a idade, o género,
através da auscultagio o volume e consisténcia do alimento;

cervical em individuos Reduzida evidéncia cientifica;
adultos saudaveis — Necessidade de mais estudos — tornar o método objetivo e fiavel;
Revisao sistematica . . .
Necessidade de criacao de protocolo universal.

Valores da componente

A AC nao pode ser utilizada como método isolado na detecao de
aspiracao laringotraqueal,;
Cervical na detecdo de Nao deve ser excluida da avaliagao clinica;

aspiracao Pode continuar a ser utilizada no leito para rastreios e controle dos

laringotraqueal em progressos da terapia;
individuos com disfagia

de causa neuroldgica

Valor da Auscultagao

Os estudos futuros devem continuar a investir na detecdao da evidéncia
dos sons recolhidos pela AC e andlise simultanea das imagens
sincronizadas.
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OBIJETIVO FUTURO

Analise do numero de cliques

Associacao de cada clique com respetivo evento anatomofisioldgico

Duracaode cada clique e intervalo entre cliques

Analise de Frequéncias e Intensidades

Valores de referéncia para os sons da degluticao

Comparacao entre sinaisrecolhidos em individuos sem disfagia e
individuoscom disfagia

Objetividade da AC como meio de avaliagcao
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INSTRUMENTO DE RECOLHA E PROCESSAMENTO
DIGISCOPE

Data Collection

Detected
Pathologies

Physiological Patient
Features Information

Auscultation
Signal

Repository
Fig.1: The DigiScope System Model

Pereira, D et.al. (2011)

I% DigiScope

Digitally Enhanced Stethoscope for Clinical Usage




82 ed

O QUE JA SABEMOS SOBRE AC DA DEGLUTICAQ?

1. QUAIS 0S FILTROS UTILIZADOS NA AC DA DEGLUTICAO?

2. PARA QUE SAO UTILIZADOS?

3. ATUALMENTE, QUAL A PERTINENCIA DA INVESTIGACAO DO PROCESSAMENTO DE SINAL NA AC

DA DEGLUTICAO?

4. QUE INFORMACAO PODEREMOS RETIRAR DA SEGUINTE IMAGEM SABENDO QUE SE REFERE

AOS SONS IMPLICADOS NO MECANISMO DA DEGLUTICAO?
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