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Introducao

O envelhecimento causa mudancas na estrutura, motilidade, coordenacao e sensibilidade do processo de degluticao. As
alteracoes neste processo podem predispor os individuos aos riscos de desidratacao, desnutricao, disfagia e aspiracao. Em
parte dos casos, o idoso estda acamado, edéntulo e apresenta dificuldade e/ou resisténcia quanto a utilizacdo de préteses,
entre outros fatores que podem influenciar negativamente na alimentacao gerando emagrecimento, desmotivacao para
alimentar-se ou manter-se hidratado.

O envelhecimento da populacao mundial é tema de muitas pesquisas e reunioes de grupos de estudos. Dados do IBGE
(2017) 1, mostram que o numero de idosos no Brasil supera os 30,2 milhdes, segundo a Pesquisa Nacional por Amostra de
Domicilios Continua. Com esses dados, € de extrema importancia que todos os profissionais da saude conhecam os efeitos do
envelhecimento, especialmente no que tange a degluticao.

Objetivos

Obijetivo geral
Analisar o processo de degluticao dos idosos de uma ILPI do municipio de Canoas-RS, e determinar a presenca de
sintomas sugestivos de disfagia.

Obijetivos especificos

* Verificar as possiveis alteracoes estruturais do sistema estomatognatico;
 Analisar o grau de comprometimento das funcoes de mastigacao e degluticao;
 Constatar as dificuldades alimentares.

Metodologia

Foram avaliados 16 idosos com idade entre 63 e 92 anos, de ambos os sexos, através da observacao da degluticao, nas
consisténcias: liquido ralo (15ml), pastosa fina (15ml) e sélido (15gr).

Os aspectos observados foram: alteracdes no processo de captacao de degluticao dos alimentos e liquidos, e a
presenca de sinais sugestivos de aspiracao.
Para detectar a presenca de sinais sugestivos de aspiracao e consequentemente risco de disfagia, realizou-se ausculta
cervical para determinar a integridade do mecanismo de protecao das vias aéreas inferiores, e avaliacao da presenca ou
auséncia de tosse, engasgo e voz molhada apos a degluticao.

Resultados
A consisténcia alimentar em que foi observada maior dificuldade de degluticdo foi GRAU DE COMPROMETIMENTO DO
o sélido, em que os idosos apresentaram alteracdo de vedamento labial, degluticdes DISTURBIO DA DEGLUTICAO

multiplas e atraso no reflexo de degluticao.
Todos os individuos avaliados apresentaram sinais sugestivos de aspiracao, sendo  oderado
mais evidente, a presenca de alteracdes na ausculta cervical e na respiracao. 8%
No que se refere ao grau de comprometimento na degluticao, 62% dos idosos
foram classificados com risco leve (transito orofaringeo levemente comprometido e sem
sinais sugestivos de aspiracao) e 38% com risco moderado (transito orofaringeo
comprometido com sinais sugestivos de aspiracao e preservacao de mecanismos GLZ'E
protetores).

Leve
62%

Conclusao

Ha grande incidéncia de risco para disfagia nos idosos institucionalizados. Deste modo, a presenca nao sO do
fonoaudidlogo, mas de uma equipe multidisciplinar € fundamental, visando prevenir o agravamento dos quadros de
aspiracao, internacao por pneumonia aspirativa e, consequentemente, ébito em decorréncia disso.
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