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Resumo

Introducdo: a disfagia neurogénica é um grande desafio para profissionais da salde, sobretudo fonoaudi6logos, devido
sua complexidade e impacto na qualidade de vida dos individuos. Portanto, estratégias terapéuticas desempenham um
papel fundamental na reabilitagdo desses pacientes, objetivando melhorar a segurancga da ingestdo e a eficécia da
degluticdo, além da reintegracdo social e aporte nutricional. O objetivo deste trabalho é relatar as principais
abordagens e técnicas utilizadas na prética clinica para o tratamento da disfagia neurogénica em adultos, destacando
evidéncias cientificas e perspectivas futuras através de uma reviséo integrativa da literatura. Metodologia: essa revisdo
integrativa da literatura foi norteada pela pergunta: quais as estratégias terapéuticas fonoaudioldgicas utilizadas na
reabilitacdo da disfagia neurogénica em pacientes adultos? Foram utilizadas as bases de dados: biblioteca virtual em
salide, portal de periodicos capes e scielo, de acordo com os critérios de inclusdo e exclusdo de artigos em portugués,
publicados entre 2019 e 2023. Resultados e discussdo: a analise dos 9 artigos incluidos, revelou a necessidade de uma
abordagem individualizada e multidisciplinar para o tratamento da disfagia neurogénica, considerando as
caracteristicas clinicas individuais do paciente e sua complexidade. Entretando, ainda ha lacunas na literatura quanto a
relatos de diferentes técnicas e a duracdo ideal dos tratamentos. Conclusdo: o estudo relatou que as estratégias
fonoaudioldgicas de reabilitacdo mais frequentes foram os exercicios miofuncionais, adaptagcdo de consisténcias
alimentares, exercicios vocais, manobra protetora de queixo e manobra de mendelsohn. Ficando evidente, que apesar
dos avancos, ainda ha a necessidade continua de novos estudos e inovag8es para aprimorar o atendimento.
Palavras-chave: Fonoaudiologia; Transtornos de Degluticdo; Reabilitaco.

Abstract

Introduction: neurogenic dysphagia poses a significant challenge for healthcare professionals, particularly speech-
language pathologists, due to its complexity and impact on individuals' quality of life. Therapeutic strategies play a
fundamental role in the rehabilitation of these patients, aiming to improve the safety of swallowing, the effectiveness
of deglutition, as well as social reintegration and nutritional intake. This study aims to report the main approaches and
techniques used in clinical practice for the treatment of neurogenic dysphagia in adults, highlighting scientific
evidence and future perspectives through an integrative literature review. Methodology: this integrative literature
review was guided by the question: what speech-language therapeutic strategies are used in the rehabilitation of
neurogenic dysphagia in adult patients? Databases used included the virtual health library, capes journal portal, and
scielo, following inclusion and exclusion criteria for portuguese-language articles published between 2019 and 2023.
Results and discussion: the analysis of the nine articles included revealed the need for an individualized and
multidisciplinary approach to treating neurogenic dysphagia, considering the patient's unique clinical characteristics
and complexity. However, gaps remain in the literature regarding reports on different techniques and the optimal
duration of treatments. Conclusion: the study reported that the most common speech-language rehabilitation strategies
included myofunctional exercises, adaptation of food consistencies, vocal exercises, the chin-tuck protective
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maneuver, and the mendelsohn maneuver. Despite advances, the findings highlight the ongoing need for new studies
and innovations to improve care delivery.
Keywords: Speech, Language and Hearing Sciences; Deglutition Disorders; Rehabilitation.

Resumen

Introduccion: La disfagia neurogénica representa un gran desafio para los profesionales de la salud, especialmente
para los fonoaudioélogos, debido a su complejidad y su impacto en la calidad de vida de los individuos. Por lo tanto,
las estrategias terapéuticas desempefian un papel fundamental en la rehabilitacion de estos pacientes, con el objetivo
de mejorar la seguridad en la ingestidn, la eficacia de la deglucion, asi como la reintegracion social y el aporte
nutricional. Este estudio tiene como objetivo reportar los principales enfoques y técnicas utilizadas en la préactica
clinica para el tratamiento de la disfagia neurogénica en adultos, destacando evidencias cientificas y perspectivas
futuras mediante una revision integradora de la literatura. Metodologia: Esta revision integradora de la literatura se
guiod por la pregunta: ¢(Cuales son las estrategias terapéuticas fonoaudioldgicas utilizadas en la rehabilitacion de la
disfagia neurogénica en pacientes adultos? Se utilizaron las bases de datos: Biblioteca Virtual en Salud, Portal de
Periédicos CAPES y SciELO, de acuerdo con los criterios de inclusion y exclusion de articulos en portugués,
publicados entre 2019 y 2023. Resultados y discusion: El analisis de los nueve articulos incluidos revelé la necesidad
de un enfoque individualizado y multidisciplinario para el tratamiento de la disfagia neurogénica, considerando las
caracteristicas clinicas individuales del paciente y su complejidad. Sin embargo, aun existen lagunas en la literatura
con respecto a los informes de diferentes técnicas y la duracion ideal de los tratamientos. Conclusién: El estudio
informé que las estrategias de rehabilitacion fonoaudiol6gica mas frecuentes fueron los ejercicios miofuncionales, la
adaptacién de consistencias alimentarias, los ejercicios vocales, la maniobra protectora de flexiéon de cabeza y la
maniobra de Mendelsohn. Qued6 evidente que, a pesar de los avances, sigue siendo necesaria la realizacion de nuevos
estudios e innovaciones para mejorar la atencion.

Palabras clave: Fonoaudiologia; Trastornos de Deglucidon; Rehabilitacion.

1. Introducéo

Alimentar-se e hidratar-se, além de serem fundamentais para a nutri¢do e a preservagdo de um estilo de vida saudavel
e ativo, sdo praticas comuns na rotina social de qualquer individuo. A degluti¢do tem uma funcdo vital a todos os seres
humanos, pois refere-se a um processo extremamente complexo e dindmico de muita importancia, pois é a principal via de
nutricdo para todo organismo. Consistindo na conducéo do bolo alimentar, com o auxilio de movimentos peristélticos e saliva,
até o estbmago, envolvendo estruturas como boca, faringe, laringe e eséfago (Jotz et al., 2022).

As fases da degluticdo podem ser divididas didaticamente em 4 etapas: (1) fase oral preparatoria; (2) fase oral (ou de
transporte); (3) fase faringea e (4) fase esofagica. As duas primeiras fases (1) e (2) sdo voluntarias, enquanto as fases faringea e
esofagica, sdo involuntarias (Saconato & Guedes, 2009).

Segundo Silva et al. (2010), uma alteracdo no ato de engolir que dificulta ou impega a ingestdo segura, eficiente e
confortavel é classificada como disfagia. Podendo ocorrer em qualquer e diferentes faixas etarias, decorrente de variadas
condicBes médicas e até mesmo psiquicas.

A disfagia orofaringea pode levar a aspiracdo traqueal do material ingerido, de secre¢des orais ou ambos. Ela pode
ocorrer por alteracbes mecanicas, neurogénicas e/ou psicogénicas, por conta de mudancas na fase oral ou faringea da
degluticdo completa. A presenca de disfagia pode levar o individuo a risco de desnutricdo, desidratacdo, pneumonia e
infecgdes pulmonares podendo levar ao ébito (Costa, 2013; Santos, 2019).

A dificuldade na degluticdo pode ser causada por varios fatores do sistema nervoso que incluem Acidente Vascular
Cerebral (AVC), Doenca de Parkinson, Esclerose Mdltipla, Esclerose Lateral Amiotrofica (ELA), obstrucfes, tumores entre
outros (Gotfried, 2024).

A disfagia é considerada morbidade ap6s o acidente vascular cerebral, e seu aparecimento estd relacionado a um
aumento no risco de problemas respiratérios e dbitos (Itaquy et al., 2011).

A terapia fonoaudiolégica, diante de casos de disfagia, visa melhorar a capacidade de engolir de maneira segura e

eficaz, com objetivo de promover uma melhora na qualidade de vida do paciente (Dedivitis et al., 2016).
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As estratégias de reabilitacao do profissional da fonoaudiologia, engloba um aporte de exercicios que visam fortalecer
os musculos da boca, laringe e faringe (Steenhagen & Motta, 2006). Além de alterar consisténcias da dieta, espessamentos de
liquidos, dentre outros.

A fim de uma reabilitacéo eficaz, é tracado um plano de tratamento individual, respeitando as necessidades especificas
de cada paciente além de ser elaborado em conjunto a uma equipe multidisciplinar com médicos, nutricionistas, fisioterapeutas
e outros profissionais (Filho et al., 2022).

Portanto, fica evidente, que a disfagia neurogénica em pacientes adultos ainda representa um desafio para os
profissionais de salde, especialmente fonoaudidlogos, devido a sua complexidade e impacto na qualidade de vida dos
pacientes. Apesar dos avangos na compreensao e tratamento da disfagia, ainda ha uma necessidade continua de desenvolver e
aprimorar estratégias terapéuticas eficazes para a reabilitagdo desses pacientes.

O objetivo deste estudo € relatar diferentes estratégias terapéuticas fonoaudioldgicas utilizadas na reabilitagdo da

disfagia neurogénica em pacientes adultos, por meio de uma revisdo integrativa da literatura.

2. Metodologia

Este trabalho constitui-se de uma revisao integrativa de literatura (Matos, 2015; Anima, 2014; Crossetti, 2012) e de
natureza quantitativa na selecdo de artigos e suas quantidades e, qualitativa na andlise e discussdo sobre os artigos encontrados
(Pereira et al., 2018) e, que foi norteada pela seguinte pergunta de pesquisa: Quais as estratégias terapéuticas fonoaudioldgicas
utilizadas na reabilitacdo da disfagia neurogénica em pacientes adultos?”

A busca foi realizada nas seguintes bases de dados: Peridédicos CAPES, Biblioteca Virtual em Saide (BVS) e
Scientific Electronic Library Online (SCiELO).

Para a realizagdo da busca nas bases citadas foram utilizados os descritores (*Fonoaudiologia*) AND (*Disfagia*)
para a primeira estratégia, (*Fonoaudiologia*) AND (*Disfagia*) AND (*Paciente Neuroldgico*) para a segunda estratégia,
(*Disfagia*) AND (*Reabilitacdo*) para terceira estratégia e (*Fonoaudiologia*) AND (*Reabilitacdo*) para quarta estratégia.

Para a selecdo dos estudos utilizados nesta revisdo, além do idioma portugués, foi adotado como critério de incluséo, a
delimitacdo do periodo de publicac&o dos trabalhos, foram entre 2019 e 2023.

Efetuou-se, ainda, de forma manual, a exclusdo dos artigos repetidos, sem possibilidade de acesso direto, fontes com
links quebrados, além de trabalhos sem relacdo direta com a tematica, recuperados na busca apenas em virtude da incidéncia

do termo disfagia, em apenas uma vez no texto, ou de forma superficial, por exemplo, conforme demonstra a figura 1.
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Figura 1 - Fluxograma de informagdes dos processos realizados na revisdo de literatura.

Descritores:
Fonoaudiologia
{ Disfagia
Pacientes Neurologicos
i A
Total de estudos L Reabilitacdo
n°=399
CAPES (n=82)
BVS (n=255)
SCiELO (n=62) Excluidos:
L b Por duplicidade: (n=26)
¥ Por por ndo se adequar aos
s CAPES (n=7) A\ critérios de elegibilidade
BVS (n=7) =32
N SGELO (n=6) )
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Artigos lido na integra
(n=20) Excluidos:
Por ndo se adequar aos
& | critérios de elegibilidade
(n=11)

Artigos incluidos no estudo (n=9)

Fonte: Autoria propria.

3. Resultados e Discussao

Dos 09 artigos incluidos nessa revisao, somente 03 artigos abordam estratégias de reabilitacdo fonoaudioldgica. Sendo
elas, exercicios isotnicos e isométricos, exercicios vocais, mudancas de consisténcia, manobra protetora de queixo, manobra
de Mendelsohn, manobra facilitadora e estimulo tétil térmico.

A Tabela 1 apresenta as estratégias de reabilitacdo encontradas nos artigos selecionados.

Tabela 1 — Estratégias de reabilitacdo dos estudos analisados.

Autores e Ano Objetivo Estratégia de Concluséo
reabilitacéo

Marcela Maria Alves da Silva Arone, Verificar a influéncia do uso do e Exercicios Ambas as modalidades de terapia

Alcione Ghedini Brasolotto, biofeedback EMG como método isotdnicos e profilatica mostraram melhora na
Gabriele Ramos de Luccas, coadjuvante para auxiliar na isométricos de qualidade de vida, nivel de ingestdo
Marina Gatti, manutencao dos resultados a longo lingua, labio e oral e gravidade da disfagia, mas os
Claudia Tiemi Mituuti, prazo da terapia da degluticdo em bochecha; beneficios foram mantidos ao longo

Giédre Berretin-Felix idosos com doenca de Parkinson e Exercicios do tempo apenas para 0s

em uma abordagem profilatica. vocais; participantes do grupo experimental.

2021.
o Mudanca de
consisténcia;
e Manobra
protetora de
queixo;
e Manobra de
Mendelsohn.
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Elisangela de Fatima Pereira Pedra,
Vanessa Lais Pontes, Aline Mansueto
Mourdo, Marcela Aline Braga, Laelia

Cristina Caseiro Vicente2020

Sara Virginia Paiva Santos,
Brenda Carla Lima Aradjo,
Claudia Sordi,

Carla Patricia Hernandez Alves Ribeiro
Cesar,

Daniela da Costa Maia de Andrade,
Thaisa Soares Caldas Batista,
Sheila Schneiberg
2023

Paloma Ludimila Cunha Félix,
Ivonaldo Leidson Barbosa Lima,
Giorvan Anderson dos Santos Alves,
Rafael Nobrega Bandeira
2020
Barbara Carolina Brandao,Magali
Aparecida Orate Menezes da Silva,
Caroline Garcia Rodrigues,
Marina Dipe Damando,
Luciano Garcia Lourencéo
2020
Cristiane Dias dos Anjos de Souza, Caio
Roberto Aparecido de
Paschoal Castro, Douglas Martins Braga
2019

Rafaela Soares Rech,
Marina Martins Pereira Padovani,
Nathalia Flores Oliveira,
Bruna Graciele Souza Alds,
Annelise Ayres,

Maira Rozenfeld Olchik
2022
Paula Anderle,

Sheila Petry Rockenbach,
Barbara Niegia Garcia de Goulart
2019

Leticia Sampaio
de Oliveira,

Cris Magna dos Santos Oliveira,
Jonan Emi Valencia Cardenas,
Raquel Rodrigues Rosa,
Eduardo Carvalho de Andrade,
Claudia Tiemi Mituuti,
Giédre Berretin Felix
2023

Verificar a frequéncia e a
gravidade de disfagia pos-
Acidente Vascular Cerebral
Isquémico na fase aguda com e
sem trombolise.

Avaliar a capacidade de degluticéo
e a gravidade do risco de aspiragao
laringotraqueal de uma paciente de
52 anos, com Acidente Vascular
Cerebral (AVC) atipico, com
comprometimento
na via cerebelar.

Descrever os achados
fonoaudioldgicos de uma paciente
com Sindrome de
Sjogren, vitima de multiplos
Acidentes Vasculares Cerebrais.

Correlacionar a gravidade do AVC e
com nivel de ingestdo oral desta
populagdo e comparar 0s dois o
fatores
mencionados na admisséo e apés
gerenciamento da degluticdo.

Awvaliar a evolugdo funcional do
paciente com AVC depois do
processo de reabilitagdo apds a
ECP-C, dentro do processo de
reabilitacdo realizado por uma
equipe multidisciplinar.
Identificar os fatores associados &
fragilidade em pacientes com
doengas neurodegenerativas.

Verificar quais grupos de
comorbidades estdo ligados aos
distarbios fonoaudioldgicos séo

identificados por médicos

e enfermeiros das equipes de
Estratégia de Saude da Familia
(ESF) para encaminhamento a
reabilitacdo Fonoaudioldgica.
Verificar a correlagdo entre .
disfagia orofaringea e qualidade de
vida em idosos apos a fase tardia o
do Acidente Vascular Cerebral.

Fonte: Autoria propria.

5

miofuncionais;

Os pacientes trombolizados
apresentaram maior tendéncia de
desenvolverem disfagia do que os

ndo trombolizados na fase aguda do

Acidente Vascular Cerebral, estando

a disfagia associada & dependéncia
funcional.

A disfagia pode estar presente em
casos de AVC com leséo anatdmica
comprometendo o cerebelo e suas
vias, 0 que sugere a importancia de
avaliagdo especifica da deglutigdo
nesses casos. Os testes GUSS e o
MBSS podem ser utilizados para
avaliacdo de casos atipicos de AVC
em fase ambulatorial, com objetivos
de avaliar o risco de aspiracao e a
capacidade de degluticdo.

Por meio da avaliagdo clinica, foi
possivel constatar alteracdo das
estruturas orofaciais, disfagia
orofaringea neurogénica, alteracdes
navoz e fala.

O nivel de ingestéo oral aumentou
conforme a gravidade do AVC
diminuiu. O atendimento
fonoaudiol6gico contribuiu para
diminuicdo da gravidade do AVC e
melhoria da ingestéo oral.

Os resultados demonstraram que o
tratamento multidisciplinar apos a
ECP-C com o eletrodo na regido do
ndcleo denteado esquerdo, foi
favoravel para a melhora da
independéncia do paciente.

A disfagia orofaringea pode ser um
importante fator clinico preditivo a
ser considerado em casos de
fragilidade em pacientes com
doengas neurodegenerativas.

Os profissionais demonstraram
dificuldade em identificar distdrbios
fonoaudioldgicos ligados a cognigéo

e ao sistema estomatognatico, nao
encaminhando para reabilitacdo
fonoaudiol6gica nas Atencoes

Priméria e Secundaria a Saude.

Houve correlacéo entre a gravidade

da disfagia orofaringea e a qualidade

de vida de idosos apos a fase tardia
do Acidente Vascular Cerebral.
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A atuacdo fonoaudioldgica é de extrema importancia em individuos com doengas neurogénicas e neurologicas que
apresentam um quadro de disfagia. E notério, que a disfagia impacta significativamente na qualidade de vida do ser humano.
Dessa forma, é importante ressaltar que o individuo disfagico pode desenvolver prejuizos nutricionais e respiratorios aliados ao
prejuizo na funcéo social bésica e na habilidade de se alimentar, e essa dificuldade pode despertar um sentimento de frustacéo,
tristeza e depressdo, impactando na qualidade de vida entre varios outros aspectos (Oliveira et al., 2023).

Félix et al. (2020), utilizaram em seu estudo avaliacbes como anamnese neurolégica, avaliacdo das estruturas
orofaciais baseado no Protocolo de Avaliagdo Miofuncional Orofacial (MBGR), avaliacdo funcional da degluticdo com
diversas consisténcias e classificagdo de acordo com os niveis de ingestéo oral da escala Funcional Oral Intake Scale (FOIS).

Ja Santos et al. (2023) realizaram a avaliagdo fonoaudiolégica em pacientes com AVC utilizando dois testes clinicos
validados: o Massey Bedside Swallowing Screen (MBSS) que avalia a capacidade de degluticdo e o Gugging Swallowing
Screen (GUSS) que avalia o risco de aspiracdo. Em geral seus pacientes avaliados no estudo apresentaram caracteristicas de
diminuicdo na degluticéo, e ressaltam a importancia de realizar a ausculta cervical para verificagdo de sinais de disfagia através
de um estetoscépio para avaliar a ingestdo de alimentos, liquido fino e liquidos espessados antes e apds a ingestao.

Assim como Pedra et al. (2020) que para realizarem a avaliacdo de pacientes com AVC na fase aguda da doenca,
fizeram uso do teste GUSS, no qual apresenta duas etapas: a primeira etapa avalia a degluticdo de forma indireta e na segunda
etapa realiza avaliacdo de forma direta através de alimentos com consisténcia pastosa, liquida e sélida. Através da pontuacéo
obtida, classifica a degluticio como normal, disfagia leve com baixo risco de aspiracdo, disfagia moderada com risco de
aspiracdo e disfagia grave com alto risco de aspiracéo.

Oliveira et al. (2023), acrescentam que além das avalia¢cGes jA& mencionadas, complementam seus achados atraves da
avaliacdo de videoendoscopia da degluti¢do. Realizada por um otorrinolaringologista, acompanhado por um fonoaudi6logo
para uma melhor interpretacdo da presenca de disfagia.

Frequentemente foi possivel encontrar nas avaliagBes citadas, um ou mais sinais sugestivos de disfagia como:
dificuldade de se alimentar, engasgo, tosse, pigarro, problemas na mastigacdo, queixas de alteracdes na fala, flacidez muscular
facial e cervical, necessidade de liquidos para facilitar a mastigacdo e degluticdo, lingua com altura e largura aumentada
impedindo a visualizagdo mais detalhada de palato mole e parede posterior da faringe, palato duro ogival/profundo, uso de
prétese dentaria mal adaptada, reducdo da mobilidade de labio, lingua , bochecha, bem como da abertura de cavidade oral,
mastigacdo predominantemente unilateral esquerda com movimentos lentos de mandibula e consequente transito oral
aumentado, ma formacao do bolo alimentar, diminui¢do da anteriorizagdo e elevagdo laringea, movimentacdo compensatoria
de cabega para cima durante a degluticdo e selamento labial inadequado (Félix et al., 2020; Santos et al., 2023; Arone et al.,
2021).

Segundo Félix et al. (2020) é comum também encontrar na anamnese queixa de perda de peso em pacientes
acometidos por disfagia. Assim como Branddo et al. (2020) afirmam que em pacientes com AVC, a presenca de disfagia
orofaringea pode causar acometimentos pulmonares, desnutri¢do, desidratacdo, podendo levar até a morte.

O estudo de Arone et al. (2021) relatou casos de pacientes com Doenca de Parkinson (DP), no qual foram submetidos
a avaliagdo do nivel de ingestdo oral da escala FOIS e a um questionario de qualidade de vida (SWAL-QOL), abrangendo
aspectos da degluticéo e videofluoroscdpia da degluticdo, nas consisténcias sélida, pudim e liquida, classificados com o grau
de alteracdo da degluticdo pela Dysphasia Outcome and Severity Scal (DOSS).

Os autores reforcam que pacientes diagnosticados com DP costumam ter sinais e sintomas de disfagia na fase aguda
da doencga. Sendo de suma importancia, ter um olhar preventivo e terapéutico para minimizar consequéncias maiores. Os
autores trazem a estratégia do uso da terapia fonoaudiolégica profilatica (TFP) e associada ao biofeedback eletromiogréfico

(EMG). Em seu estudo a intervencdo fonoaudiol6gica foi personalizada, abrangendo exercicios orofaciais, respiratorios e
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vocais. As técnicas utilizadas foram variadas, como exercicios isométricos e isotdnicos de lingua, labios e bochechas,
exercicios expiratorios, vocais em diferentes frequéncias e intensidades (/ a / com adugdo laringea, /a/em baixa frequénciae /
i / em alta frequéncia, emissdo da sequéncia / mini / em alta frequéncia repetidamente, / b / prolongado, emissdo de consoante
fricativa surda/sonora), treinamento de degluticdo além de manobras protetoras como de Mendelsohn (elevagdo da laringe de
forma manual com auxilio o dedo indicador e polegar) e manobra protetora de queixo para baixo (Arone et al. 2021).

Jd na TFP conjugada ao biofeedback EMG que é realizado através do aparelho de eletroneuromiografia
NeuroEDUCATOR, o intuito é de realizar os ajustes neuromusculares por meio de eletrodos colocados na regido dos musculos
masseter esquerdo e direito, orbicular da boca e misculo supra hidideo, gerando recrutamento neuromuscular mais préximo ao
padréo alvo de melhoria individual. Além disso, foram realizados treinamentos de degluticdo e demonstrado a cada paciente o
seu padrdo de degluticdo ideal a ser alcangcado, com o objetivo de gerar autopercepcdo. Os exercicios de treinamentos
abrangem estratégia facilitadora de degluticdo, treinamento funcional através da saliva e testes de consisténcias (pudim, sélido
e liquido (Arone et al. 2021).

Pedra et al. (2020) deram énfase a estratégia da terapia trombolitica em paciente que se encontram na fase aguda do
AVC, com isso, observaram que os pacientes que foram submetidos a este procedimento apresentaram uma diminui¢do da
gravidade neurolégica e um menor impacto em relacéo a sua funcionalidade. Porém ainda ndo ha muitos estudos que afirmem
que o procedimento de trombolise atue no desempenho da degluticéo.

Oliveira et al. (2023) discursaram sobre as estratégias de manobras e compensacdes como inclinacdo de cabeca ou
queixo para baixo, degluticdo com esforgo com o objetivo de melhorar as dificuldades que a pessoa possa apresentar na funcéo
de degluticdo. Para os autores, a alimentacdo é uma prética social que influencia a sadde mental. Ao tratar a dificuldade de
engolir, proporciona-se aos pacientes uma melhor qualidade de vida, resgatando o prazer de se alimentar.

Seguindo essa linha de pensamento, Brandao et al. (2020) afirmaram que além das manobras, podem ser usados como
estratégia de reabilitagdo, exercicios miofuncionais, estimulo tatil térmico gustativo, adaptacdo de consisténcias alimentares e
exercicios vocais, sempre respeitando uma abordagem terapéutica individual. Além disso, reforca a importancia da
identificacdo e intervencdo precoce ja nas primeiras semanas poés AVC, evitando o surgimento de mais complicacBes
pulmonares além de contar com a probabilidade maior de melhora esponténea da deglutigéo.

No que se refere a equipe multidisciplinar, Rech et al. (2022), abordam a importancia e a forte relacdo entre a disfagia
orofaringea, fragilidade em individuos neurodegenerativos e a relevancia do diagnostico precoce da reabilitagdo. A
complexidade da disfagia exige uma abordagem multidisciplinar, envolvendo profissionais de diferentes areas para uma
avaliacdo completa e um tratamento eficaz. Porém, a negligéncia no manejo da disfagia orofaringea em pacientes pés-AVC,
especialmente no que se refere a auséncia de acompanhamento nutricional, ainda esta muito presente. Essa situacao evidencia a
necessidade urgente de uma abordagem multidisciplinar para esses pacientes, como afirma Félix et al. (2020).

De acordo com Anderle, Rockenbach e Goulart (2019), devido ao aumento da longevidade e o crescimento
populacional nos Gltimos anos, um nimero maior de pessoas atinge faixas etarias onde os distdrbios neuroldgicos sdo mais
comuns. Sendo assim, realizaram uma investigagdo com a equipe multidisciplinar, incluindo médicos, enfermeiros e
fonoaudidlogos, através de um questionario, onde verificaram se profissionais médicos e enfermeiros tinham conhecimentos
para identificar distdrbios da degluticdo e realizar os devidos encaminhamentos a reabilitacdo fonoaudioldgica no pés-AVC.
Com isso, puderam constatar que os profissionais apresentaram bastante dificuldade na identificacdo dos sinais e sintomas de
disfagia.

Castro et al. (2019) reforcam também, que a equipe multidisciplinar composta por fonoaudidlogo, terapeuta

ocupacional e fisioterapeuta sdo fundamentais para promover melhora na funcionalidade e a independéncia do paciente, uma
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vez que a lesdo do AVC incide sobre complexos sistemas do corpo humano. Dessa forma, cada profissional contribui com sua
expertise, permitindo uma avaliagdo completa das necessidades do paciente.

Nesse cendrio, as pesquisas destacam o quanto individuos com disfagia podem se beneficiar do acompanhamento de
um profissional qualificado, especialmente nas questdes relacionadas a distlrbios orofaciais e de comunicacdo humana,

promovendo abordagens mais especializadas e humanizadas.

4. Concluséo

O presente estudo relatou que as estratégias fonoaudioldgicas de reabilitacdo da disfagia mais frequentes foram os
exercicios miofuncionais, adaptacdo de consisténcias alimentares, exercicios vocais em diferentes intensidades manobra
protetora de queixo e manobra de Mendelsohn.

Portanto, fica evidente, que apesar de que muitos avan¢os tenham sido alcancados sobre a compreensdo da disfagia e
as técnicas de reabilitacdo, ainda hé a necessidade continua de novos estudos e inovagfes para aprimorar o atendimento. Com
uma abordagem interdisciplinar envolvendo fonoaudidlogos, médicos, nutricionistas e outros especialistas, as estratégias
terapéuticas podem ser potencializadas, contribuindo para uma recuperacao mais eficaz.

Assim, a continuidade das pesquisas que norteiam esse tema torna-se essencial para que profissionais da salde

possam oferecer aos pacientes um cuidado integral e melhorar suas perspectivas de vida, independéncia e bem-estar.
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