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Resumo

Objetivo: identificar as caracteristicas sarcopénicas relacionadas a degluticdo de pessoas idosas. Metodologia:
pesquisa de abordagem quantitativa, realizada no periodo de setembro/2020 a outubro/2020, inicialmente feito uma
busca de artigos publicados nos Gltimos 10 anos, previamente definidos no contexto do tema: “Disfagia” e
“Sarcopenia” e “Envelhecimento” associado e/ou ndo a “transtorno de degluti¢do” nas bases de dados e biblioteca
virtual/repositorio bibliogréafico. Foi realizada a leitura analitica dos resumos, método e a conclusdo dos artigos
organizados em uma planilha Excel do Office 2019 para discussdo dos resultados, que se deu a partir da
interpretacdo e sintese destes. Resultados: disfagia sarcopénica estd relacionada tanto com a redugdo da massa
muscular da lingua e esquelética quanto com o aumento da intensidade muscular da lingua, for¢a de abertura de
mandibula, desnutricdo como desfecho para sarcopenia oral levando a uma disfagia com aspiracdo, elevagdo
laringea mais baixa e &rea da faringe mais ampla. Entre os homens, a diminuicdo da forga fisica esta associada a
reducdo na funcdo oral e faringea; por outro lado, nas mulheres este fato ndo ocorreu com a mesma frequéncia.
Conclusdo: A prevencdo da sarcopenia de corpo inteiro é a melhor escolha(opcdo) de prevencdo para a disfagia
sarcopénica.

Palavras-chave: Ensino; Disfagia; Sarcopenia; Envelhecimento; Transtornos de degluticéo.

Abstract

Objective: ldentifying the sarcopenic characteristics related to swallowing of old people. Methodology: A
quantitative research conducted from September/2020 to October/2020, initially searched for articles published in
the last 10 years, previously defined in the context of the theme: "Dysphagia” and "Sarcopenia” and "Aging"
associated with/or not the "swallowing disorder" in the databases and virtual library/bibliographic repository. An
analytical reading of the abstracts, method and conclusion of the articles organized in an Office 2019 Excel
spreadsheet was performed to discuss the results, which was based on the interpretation and synthesis of these.
Results: Sarcopenic dysphagia is related both to the reduction of tongue and skeletal muscle mass and to the increase
in tongue muscle intensity, jaw opening force, malnutrition as an outcome for oral sarcopenia leading to dysphagia
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with aspiration, lower laryngeal elevation and wider pharyngeal area. Among men, the decreased physical strength
is associated with a reduction in oral and pharyngeal function; on the other hand, in women this fact did not occur
with the same frequency. Conclusion: Prevention of whole-body sarcopenia is the best choice (option) for
prevention for sarcopenic dysphagia.

Keywords: Teaching; Dysphagia; Sarcopenia; Aging; Swallowing disorders.

Resumen

Obijetivo: Identificar las caracteristicas sarcopénicas relacionadas con la deglucién de los ancianos. Metodologia:
Una investigacion cuantitativa realizada de septiembre/2020 a octubre/2020 busc6 inicialmente articulos publicados
en los ultimos 10 afios, previamente definidos en el contexto del tema: "Disfagia" y "Sarcopenia" vy
"Envejecimiento” asociados o no al "trastorno de la deglucion” en las bases de datos y biblioteca virtual/repositorio
bibliogréafico. Se realizé una lectura analitica de los resimenes, método y conclusion de los articulos organizados en
una hoja de calculo Excel de Office 2019 para discutir los resultados, que se baso en la interpretacion y sintesis de
estos. Resultados: La disfagia sarcopénica se relaciona tanto con la reduccion de la masa muscular de la lengua y el
esqueleto como con el aumento de la intensidad muscular de la lengua, la fuerza de apertura de la mandibula, la
desnutricion como resultado de la sarcopenia oral que conduce a disfagia con aspiracién, menor elevacion laringea y
area faringea mas amplia. Conclusion: La prevencion de la sarcopenia de cuerpo entero es la mejor opcion para la
prevencién de la disfagia sarcopénica.

Palabras clave: Ensefianza; Disfagia; Sarcopenia; Envejecimiento; Trastornos de la deglucion.

1. Introducéo

No processo de envelhecimento diversas mudancas anatomofuncionais sdo apresenadas, dentre elas, destaca-se a
diminuicdo do tecido muscular e de sua funcdo, em decorréncia de um processo conhecido como sarcopenia (Picoli et al.,
2011)

A sarcopenia foi descrita como uma sindrome marcada pela perda progressiva e generalizada de massa e forca
muscular esquelética. Sua relacdo com o envelhecimento, é que ambos reduzem néo apenas a for¢a do corpo, mas também a
forca dos musculos envolvidos na degluti¢do, causando o declinio desta fung¢do (Wakabayashi et al., 2015; Ogawa et al., 2018).

O termo Disfagia remete a uma dificuldade na degluticdo podendo ser apresentada em qualquer idade desde que
decorrente de um sintoma ou consequéncia de alguma condicdo clinica. Compromete a seguranca e eficiéncia da deglutigéo,
causando, respectivamente, pneumonia por broncoaspiracéo e danos as necessidades nutricionais e hidricas do idoso (Xavier et
al., 2021)

A forga dos musculos responsaveis pela degluticdo envolve a pressdo dos labios, lingua, regido velofaringea, laringe,
cricofaringeo e a forca de abertura da mandibula. O tratamento para a disfagia sarcopénica inclui a reabilitacio da disfagia com
énfase nos exercicios de mobilidade, forca e resisténcia dos musculos envolvidos nos mecanismos de degluticdo, melhora da
nutricdo e tratamento da sarcopenia (Ottoni & Oliveira, 2017).

Portanto, € importante conhecer a relacdo entre sarcopenia e a degluticdo dos idosos, e com isto, proporcionar
direcionamento terapéutico mais efetivo ao fonoaudiologo em sua atuagdo, com o objetivo de identificar as caracteristicas

sarcopénicas relacionadas a degluticdo de pessoas idosas.

2. Metodologia

Este trabalho tratou-se de um estudo de revisao integrativa, de abordagem quantitativa, construido por meio da anélise
de artigos disponiveis on line nas bases de dados MEDLINE por meio do buscador PubMed, e na biblioteca virtual/repositério
bibliografico LILACS e Science Direct. O PubMed compreende milhdes de citagcdes de literatura biomédica da MEDLINE,
além de periddicos de ciéncias da vida e livros on line.

A pesquisa académica na pratica clinica destaca a importancia no impacto ndo somente pelo desenvolvimento de

politicas, protocolos e procedimentos, mas também no pensamento critico que a pratica diaria necessita (Souza et al., 2010;
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Estrela, 2018). Neste sentido, foram delineadas as seis fases do processo de elaboracdo da revisdo integrativa. A primeira fase
constituiu-se na elaboracdo da pergunta norteadora, em um questionamento, que direciona o estudo dentro do tema: Quais
caracteristicas sarcopénicas encontradas na degluticdo do idoso?

A segunda fase compreendeu a busca dos artigos na base de dados e biblioteca virtual/repositorio bibliografico tendo
sido realizada em setembro e outubro de 2020. Para a busca avangada, foram utilizados os descritores: “Deglutition desorders”
and “sarcopenia”. E como filtros: textos completos escritos em portugués, inglés ou espanhol; disponiveis na integra;
publicados nos Gltimos 10 anos e que apresentassem os seguintes descritores previamente definidos no contexto do tema:
“Disfagia” e “sarcopenia” e “envelhecimento” associado a transtornos de degluti¢ao”.

Como critérios de exclusdo foram definidos: publicacBes repetidas ou ainda manuscritos como cartas ao editor, teses,
dissertacdes, monografias, livros, capitulos de livros, manuais e resumos; estudos que ndo foram realizados com idosos,
estudos de casos ou relatos de experiéncia e os artigos de revisdo de literatura. Os artigos foram triados, tendo que
obrigatoriamente conter os descritores transtornos de degluti¢do, sarcopenia, envelhecimento.

Em seguida, na terceira fase foi realizada a leitura analitica dos: resumo, método e a concluséo dos artigos, utilizando
um roteiro estruturado para a coleta dos dados, considerando as seguintes variaveis: base de dados, ano de publicacdo, titulo,
idioma, tradugdo do artigo, periddico, faixa etdria da amostra, objetivo do estudo, tipo de estudo, alteracdes que aborda,
resultado principal porém, apresenta no quadro 1 como critérios estabelecidos, as variaveis: titulo, tradugéo do titulo do artigo,
objetivo do estudo, alteragdes de degluticdo em idosos na disfagia sarcopénica, instrumento de coleta, resultados principais.

A quarta fase caracterizou-se por organizar as informag6es coletadas em um instrumento no formato de planilha
Excel®. Em seguida, na quinta fase foi realizada a discussao dos resultados que se deu a partir da interpretacdo e sintese deles,
comparando-se os dados encontrados em cada artigo selecionado com a literatura referente a temética. A sexta fase constituiu-
se na apresentacdo dos resultados em um quadro contendo as informagdes a respeito dos artigos. Os dados foram estruturados a
partir das varidveis estabelecidas no instrumento de coleta, tornando possivel o melhor entendimento e comparagdo entre 0s

artigos selecionados.

3. Resultados

Dos 152 artigos selecionados, 0 foram encontrados na LILACS, 13 foram obtidos via PubMed, 53 foram extraidos da
Medline, 87 da biblioteca virtual/repositério bibliografico Science Direct (Figura 1). Apo6s a aplicagdo dos critérios de
exclusdo, foram selecionados 09 (nove) artigos para estudo (porém foram encontrados textos escritos na lingua inglesa
somente), organizados no Quadro 1.
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Figura 1: Sequéncia da busca das publicacdes nas bases de dados/bibliotecas virtuais/repositorios bibliograficos, com
caracteristicas sarcopénicas relacionadas aos distirbios da degluticdo (Disfagia conforme recomendacdo do grupo PRISMA.
Jodo Pessoa, PB, 2010-2020 (n=09).
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Fonte: Autores.
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Quadro 1: PublicacGes selecionadas, conforme critérios estabelecidos, com caracteristicas sarcopénicas relacionadas ao distirbio de degluticdo (Disfagia), Jodo Pessoa, PB,

2010-2020 (n=09).

TITULO

TRADUCAO DO TITULO
DO ARTIGO

AUTOR

OBJETIVO DO ESTUDO

ALTERAGOES DE
DEGLUTICAO EM
IDOSOS NA
DISFAGIA
SARCOPENICA

INSTRUMENTO DE
COLETA

RESULTADOS PRINCIPAIS

Ultrasonography to
Measure Swallowing
Muscle Mass and Quality
in Older Patients With
Sarcopenic Dysphagia

Ultrasonografia para medir a
massa muscular e a
qualidade de degluti¢do em
pacientes idosos com
disfagia sarcopénica

Ogawa, N.; Mori, T.;
Fujishima, I.;
Wakabayashi, H.; Itoda,
M.; Kunieda, K.;
Shigematsu, T;
Nishioka, S.; Tohara,
H.; Yamada, M.; &
Ogawa, S. (2018).

Auvaliar as diferencas na massa
muscular de degluticéo e na
qualidade entre disfagia
sarcopénica e disfagia ndo
sarcopénica

Sarcopenia no corpo
inteiro (forga e massa
muscular esquelética);
presenga e causas da
Disfagia; forca
muscular da degluticéo

Questionario

A massa (volume) muscular
da lingua era menor e a
intensidade do musculo(forca)
da lingua maior em pacientes
com disfagia sarcopénica

Tongue Thickness Relates
to Nutritional Status in the
Elderly

A espessura da lingua esta
relacionada ao estado
nutricional em idosos

Tamura, F.; Kikutani,
T.; Tohara, T.; Yoshida,
M. & Yaegaki, K.
(2012)

Avaliar a sarcopenia dos
musculos linguais medindo a
espessura da lingua e elucidar

sua relagdo com o estado

nutricional

Desnutrigdo pode
induzir sarcopenia, ndo
apenas nos musculos
esqueléticos, mas
também na lingua

Fita métrica; paquimetro;
célculo base (formula);
ultrassonografia para medir a
espessura da lingua

Sugerem que a desnutri¢ao
pode induzir sarcopenia ndo
apenas nos musculos
esqueléticos, mas também na
lingua. A espessura da lingua
correlacionou-se com a idade.

Head lifting is associated
with dysphagia and
malnutrition in frail older
adults

A forca de elevagdo da
cabeca esta associada a
disfagia e desnutrigdo em
idosos frageis

Wakabayashi, H.;
Sashika, H.; &
Matsushima. M. (2015)

Auvaliar a associagdo entre forga
de elevagéo da cabeca, disfagia e
desnutrigdo em idosos frageis

Associacdo entre forca

de elevacéo da cabeca,

disfagia e desnutrigdo
em idosos frageis

Escala de gravidade disfagia
e 0 mini formulério de
avaliagdo nutricional

A forca de elevacao de cabeca
esté associada a disfagia com
aspiragao e desnutricdo em
idosos frageis

Can grip strength and/or
walking speed be simple
indicators of the
deterioration in tong
pressure and jaw opening
force in older individuals?

A forca de pressdo e/ou
velocidade de caminhada
podem ser indicadores
simples de deterioracéo da
pressdo da lingua e da forca
de abertura da mandibula em
individuos mais velhos?

Wakasugi, Y.; Tohara,
H.; Machida, N.;
Nakane, A. &
Minakuchi, S. (2017)

Investigar as relagoes entre
diminuigdo da forga de corpo
inteiro, que é facilmente
avaliada, e relacionada a forca
muscular da degluticéo.

Forca do corpo inteiro e
forca relacionada a
degluticdo

Protocolo; Preenséo digital
dinannémetro; treinador de
forca de abertura

Entre os homens, a
diminuicéo da forca fisica
pode estar associada a
reducdes na fungéo oral e
faringea. Por outro lado, entre
as mulheres, a funcéo oral e
faringea néo se deteriora
necessariamente, mesmo se a
forca fisica esta diminuida.

Effects of aging and
sarcopenia on tong
pressure and jaw-opening
force

Efeitos do envelhecimento e

da sarcopenia na pressédo da

lingua e na forca de abertura
da mandibula

Machida, N.; Tohara,
H.; Hara, K;
Kumakura, A.;
Wakasugi, Y.; Nakane,
A. & Minakuchi, S.
(2016)

Examinar como o
envelhecimento e a sarcopenia
afetam a pressédo da lingua e a

forca de abertura da mandibula.

Pressdo da lingua e
forca de abertura da
mandibula

Protocolos e formulérios
para avaliagdo; dispositivo
de presséo para medigéo da

presséo da lingua;
estendmetro para medigéo de
abertura de mandibula;

A sarcopenia afetou a pressao
da lingua e a forca de abertura
da mandibula, dependendo do
local do musculo da
degluticdo e sexo

Sarcopenia is an
independent risk factor for

Sarcopenia é um fator de
risco independente para

Cha, S., Kim, W., Kim,
K. W., Kim, W., Han, J.

Investigar a associacéo de
disfagia com sarcopenia em uma

Sarcopenia foi o Unico
fator de risco para a

Protocolo de avaliacéo;
dinanémetro digital de forca

A sarcopenia foi associada a
um risco aumentado de
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dysphagia in community-

disfagia em adultos mais

dwelling older adults

The effects of sarcopenic

velhos que vivem na
comunidade

Os efeitos da disfagia

W.,, Jang, H. C., Lim S.
& Paik, N. (2019)

Miyashita, T.; Kikutani,

populagdo geriatrica na Coréia

Disfagia

de preenséo; caminhada de
longa distancia em um
corredor; instrumentos de
escalas

disfagia nesses individuos

dysphagia on the
dynamics of swallowing
organs observed on
videofluoroscopic
swallowing studies

The relationship between

sarcopénica na dindmica dos
6rgéos da degluticdo
observados em estudos
videofluoroscépico da
degluticdo

A relaco entre sarcopenia e

T.; Nagashima, K.;
lgarashi, K. & Tamura,
F. (2020)

Kobuchi, R.; Okuno,

Determinar a relagéo de achados
do estudo videofluoroscépico da
degluticdo (VFSS) da
musculatura da degluticdo com
os critérios de diagnéstico para
disfagia sarcopénica e para
examinar a utilidade de VFSS
para diagnosticar disfagia

sarcopénica.

Associacédo da
sarcopenia com area
faringea e posigéo
laringea em repouso

Formulério; escalas de nivel
de ingestdo alimentar;
videofluoroscopia

O grupo de sarcopenia
apresentou quantidade de
movimento ascendente da

laringe mais baixo e area da
faringe mais ampla.

sarcopenia and oral
sarcopenia in elderly
people

The relationship between

sarcopenia oral em idosos

K.; Kusunoki, T.;
Inoue, T. & Takahashi,
K. (2020)

Esclarecer a relagdo entre
sarcopenia generalizada e
sarcopenia oral em idosos, a fim
de facilitar o estabelecimento de
um método de avaliagdo da
sarcopenia oral.

Correlacéo entre
sarcopenia generalizada
e oral em idosos

Anélise da impedancia
bioelétrica; forga de
preensdo digital testador;
caminhada de 9m; ultrassom
diagndstico; instrumento de
medicdo da lingua;
pronuncia do /ta/medido pelo
método da calculadora.

Secéo transversal do misculo
genio-hidideo pressao da
lingua e diadococinesia oral
foram confirmados como
desfechos de sarcopenia oral.

masseter muscle thickness
and appendicular skeletal
muscle mass in japanese
community-dwelling
elders: A cross-sectional
study

A relagdo entre a espessura
do muasculo masseter e a
massa do musculo
esquelético apendicular em
idosos japoneses da
comunidade: um estudo
transversal

Umeki, K.; Watanabe,
Y.; Hirano, H.; Edahiro,
A.; Ohara, Y.; Yoshida,
H.; Obuchi, S.; Kawai,

H.; Murakami, M.;

Takagi, D.; Ihara, K,;

lgarashi, K.; Ito, M. &
Kawai, M. (2018)

Examinar se a espessura do
musculo masseter (MMT), esta
associada com o indice de
musculo esquelético apendicular
(SMI), um critério diagnéstico
para sarcopenia.

Sarcopenia e fungao
mastigatoria reduzida

Ultrassonografia e método
de impedancia bioelétrica

A reducédo da massa muscular
esquelética de corpo inteiro na
sarcopenia pode estar
envolvida na redugéo em
MMT. A prevengdo da
sarcopenia pode ser um fator
importante para manter a
funcdo mastigatoria nos

Fonte: Autores.

idosos.
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4. Discussao

No presente estudo identificamos as informac@es basicas e os dados sobre os desfechos de caracteristicas sarcopénicas
relacionadas aos distirbios da degluticdo (disfagia) para um direcionamento mais efetivo ao fonoaudidlogo quanto aos
procedimentos na atuagdo clinica.

A disfagia sarcopénica é caracterizada pela dificuldade em engolir como resultado da sarcopenia dos musculos
esqueléticos gerais e dos musculos da degluticdo. Sendo descrita como uma sindrome marcada pela perda progressiva e
generalizada de massa e forca muscular esquelética, considerada uma sindrome geriatrica (Wakabayashi et al., 2015). Causada
pelo envelhecimento também é um processo multifatorial que inclui inatividade fisica, unidade motora alterada, nivelacdo de
hormonio diminuido e diminuicdo da sintese proteica. Essa reducéo da forca e da poténcia do masculo pode influenciar na
autonomia, no bem-estar e na qualidade de vida dos idosos (Picoli et al., 2011).

O envelhecimento e a sarcopenia reduzem néo apenas a forga corporal, mas também a forca dos musculos envolvidos
na degluticdo, causando o declinio de sua fungdo. Dessa forma, o envelhecimento provoca mudangas associadas a idade nos
musculos da degluticdo (Machida et al., 2016).

A sarcopenia é uma condicao preocupante para idosos com disfagia, sendo frequentemente observada ap6s pneumonia
por aspiracdo. Recentemente foram propostos critérios diagnosticos para disfagia sarcopénica: diminui¢do da massa muscular
sistémica, declinios da massa muscular e forga muscular do musculo da degluticdo, bem como a presenca ou auséncia de
diminuicdo da forca fisica (Miyashita et al., 2020).

A relagdo entre pneumonia por aspiragdo, uma das causas mais comuns de morte em idosos e disfagia sarcopénica
implica que a sarcopenia esta ligada a um resultado fatal. A sarcopenia devido ao envelhecimento pode afetar a for¢a muscular
e a massa muscular dos musculos da faringe, levando a diminuicdo da fungdo de degluticdo (Miyashita et al., 2020).

A disfagia sarcopénica aumenta o risco de pneumonia por aspiraco e engasgo que pode levar a internacdo hospitalar
ou mesmo a morte. Nos Ultimos anos, tem sido sugerido que a sarcopenia pode estar intimamente associada a disfagia na
populagdo idosa (Cha et al., 2019) e a maior parte dos artigos 9 (nove), relacionou a sarcopenia a disfagia caracterizando uma
disfagia sarcopénica.

Idosos retratam alteracdes funcionais inerentes ao prdprio envelhecimento e, constantemente, doengas que aumentam
o risco de transtornos de degluticdo. O processo de envelhecimento resulta das consequéncias da passagem do tempo, que sao
progressivas, irreversiveis e promovem comprometimentos dos principais sistemas fisioldgicos. Com a idade, 0 corpo torna-se

vulnerdvel, conferindo riscos & qualidade de vida, sobrecarga de cuidadores e altos custos com sadde. (Carmo et al., 2011).

Sindrome da fragilidade como fator associado nas mudancas do processo de envelhecimento

Durante o envelhecimento fisioldgico, o organismo humano sofre altera¢@es, as quais podem afetar varios sistemas.
Percebe-se que os idosos desenvolvem um quadro de fragilidade quando apresentam alteragdes neuromusculares, endécrinas e
imunoldgicas. O fendtipo da fragilidade considera um circulo vicioso, no qual a fragilidade est4 vinculada a reducdo do nivel
de atividade fisica, a desnutri¢do, reducdo da massa e forca muscular, taxa metabdlica basal e baixa mobilidade (Berlezi et al.,).

A sindrome da fragilidade é definida pelo declinio de energia e esta relacionada com alteracdes fisiol6gicas dos
sistemas musculoesquelético, neuroenddcrino e imunolégico, que repercutem, principalmente, na perda de massa muscular; na
alteracdo de apetite; e no estado inflamatério cronico. Dessa forma o fenétipo da fragilidade envolve cinco fatores: perda de
peso, fadiga, fraqueza muscular, inatividade fisica e lentiddo da marcha (Liberalesso et al., 2017). A fragilidade esta associada
a fatores demogréaficos, como ser do sexo feminino, aumento da idade e presenca de eventos adversos a salde, como a

diminuicdo do estado cognitivo. Polifarméacia, sarcopenia, quedas, institucionalizagdo e morte, também se tornam fatores
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associativos. As mudangas que ocorrem no ser humano durante o processo de envelhecimento abarcam aspectos fisicos,
psiquicos e sociais e o tornam mais vulneravel (Fhon et al., 2018).

A identificacdo precoce das caracteristicas preditoras que definem a sindrome da fragilidade é importante para o
desenvolvimento de politicas de cuidados de salide, implementacdo de intervencdes adequadas, com o objetivo de tratar ou
mesmo reverter a instalacdo da sindrome, refletindo assim em melhoria na qualidade de vida da pessoa idosa e na prevencao de
eventos adversos ocasionados pela fragilidade (Costa et al., 2020).

N&o temos ainda uma abordagem terapéutica especifica definida para tratar a Sindrome da Fragilidade como um todo,
entretanto, exercicios fisicos seguem como uma das melhores opgdes, a fim de aumentar a massa muscular, administracdo de
suplementos alimentares, com o objetivo de amenizar a perda de massa magra. Relacionado a disfagia sarcopénica, inclui a
reabilitacdo da disfagia pelo fonoaudi6logo com énfase nos exercicios de mobilidade, forca e resisténcia dos musculos

envolvidos nos mecanismos de degluti¢do, melhora da nutri¢do e tratamento da sarcopenia.

Caracteristicas sarcopénicas relacionadas a degluticéo

Muitas mudangas estdo associada com a idade, entre estas as comparadas ao mecanismo de degluticdo que
podem causar uma fragilidade importante. A disfagia sarcopénica é uma dificuldade em engolir devido a sarcopenia
generalizada do musculo esquelético e mausculos implicados no processo da degluticdo. A redugdo da pressdo dos
musculos estd associada com a sarcopenia e disfagia sarcopénica em idosos. Entretanto, o treinamento de forgca muscular,
incluindo o exercicio de mobilidade, for¢a e resisténcia, como tratamento da sarcopenia e a gestdo de nutricdo, pode
ser de suma importancia para o tratamento da disfagia sarcopénica pois, a sarcopenia pode causar varios distlrbios na

fungdo fisica, incluindo a disfagia (Ottoni & Oliveira, 2017).

Ultrassom diagnéstico e Fonoaudiologia

A clinica fonoaudioldgica utiliza diversos instrumentos para validar suas a¢des. E comum o emprego de protocolos de
avaliacdo, muitas vezes subjetivos, para definicdo das diferentes etapas e procedimentos da fonoterapia. Nos Ultimos anos,
observa-se a crescente busca por instrumentos e analises mais diretas, quantificadoras, buscando-se uma maior precisdo dos
dados coletados, bem como dos diagndsticos e progndsticos. A andlise da motricidade orofacial, surge como nova
possibilidade, de integracdo de andlises, utilizando-se, por exemplo, a ultrassonografia para avaliagdo dos movimentos de
lingua e do osso hidide, sem a insercdo de dispositivos no interior da cavidade oral. A investigacdo dos movimentos de lingua €
uma das possibilidades de uso desse tipo de avaliacdo articulatoria, a qual ndo é considerada invasiva, é acessivel e com
minimas interferéncias na visualizagdo dos movimentos intraorais, possibilitando a investigacdo em diversas subareas da

Fonoaudiologia (Barberena et al., 2014).

5. Concluséo

A sarcopenia esta associada a fatores de risco que contribuem para multiplas dificuldades. Dentre as caracteristicas
encontradas, maior parte dos autores relata menor pressao (forca) da lingua e reducdo da massa muscular esquelética do corpo
inteiro e da lingua e abertura de mandibula como desfecho para sarcopenia oral. Visto que a desnutricdo é um fator também
primordial para sarcopenia, comprometendo volume e forga de lingua levando a uma disfagia com aspiracdo. Entre os homens,
a diminuicédo da forca fisica estd associada a reducGes na fungdo oral e faringea, por outro lado, nas mulheres este fato nao
ocorre com a mesma frequéncia. Contudo, a prevencao da sarcopenia de corpo inteiro prontamente com o auxilio da atuagao

conjunta do fonoaudidlogo, fisioterapeuta e nutricionista é a melhor escolha(op¢édo) de precaucdo para disfagia sarcopénica.
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Em trabalhos futuros sugere-se que a discussdo em torno da disfagia sarcopénica, seja algo de um olhar mais

criterioso aos idosos, por parte dos profissionais de salide que atuam em uma equipe sincronica no atendimento.
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