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Disfagia—o que é?

A disfagia ¢ uma disfuncdo no processo de degluti-
¢ao, ou seja, uma dificuldade em engolir alimentos
solidos ou liquidos.

Causas

As principais causas da disfagia sdo as Deméncias
e os Acidentes Vasculares Cerebrais.
Riscos e Complicacoes

Devido a baixa ingestdo de alimentos, pode
ocorrer:

e Desidratacao
e Desnutricao

Devido a dificuldade de controlar o mecanismo de
degluticdo, porcdes de alimentos podem entrar na
laringe e nos pulmdes, causando infegdes respira-
térias, como a pneumonia por aspiracao.

O tratamento da disfagia para casos de longa
duracdo exige a intervencao de equipas multidisci-
plinares que implementam estratégias de reabili-
tacdo. Para casos de doentes que se espera que
recuperem a curto prazo, existem estratégias
compensatorias, que sdo aqui apresentadas.

Estratégias Compensatorias

As estratégias compensatérias baseiam-se em
técnicas que facilitam a ingestdo oral segura:

o« Ajuste da postura

Uma postura correta durante as refeigdes pode aju-
dar na degluticao e evitar a aspiracdo de alimentos
para o aparelho respiratorio.

As posturas mais recomendadas dependem do tipo

de disfagia e da sua causa. No geral, recomenda-se
que a pessoa mantenha o tronco vertical e que es-

teja relaxada e confortavel quando vai comer.

« Manobras de degluticao

As manobras de degluticdao, além de facilitarem a
ingestao, ajudam a estimular e a treinar o reflexo
de degluticao.

Os Terapeutas da Fala s3o os profissionais mais
vocacionados para o treino da degluticao.

« Modificacao da Textura dos
Alimentos

Os alimentos podem ser modificados para facilitar a
degluticdo. Essas modificacdes passam, por exem-
plo, pela maior ou menor trituragao ou pela adicao
de substancias, como a gelatina, que aumentam a
coesdo entre os alimentos.

Devem ser consultados Nutricionistas para obter

aconselhamento sobre as formas de alteragao da
textura dos alimentos.

Estratégias Compensatorias

A adaptacao da alimentagdo deve ser progressiva e
ajustada a evolucdo da capacidade de degluticdo?:

Tipo 1 - Alimentos homogéneos, coesivos, com
textura de pudim. Nao requer mastigagao

« Papas e sopas passadas
« Alimentos triturados até a textura de puré,

sem grumos, e acompanhados de molhos
suaves, para melhorar o sabor

e Sobremesas moles, como pudins, mousses
e iogurtes sem pedacos.

Tipo 2 - Alimentos semissélidos, himidos e coesivos.

Requer alguma capacidade de mastigagao

« Alimentos humidos e muito suaves, corta-
dos em pedagos pequenos (ex. carne picada)

« Fruta cozida e horticolas enlatados, moles e
himidos, em pedagos pequenos

Tipo 3 - Alimentos sdlidos e suaves. Requer maior

capacidade de mastigacao

e Sopas pouco passadas ou com horticolas
moles

e Sopas de pao, arroz “malandro”, batatas
bem cozidas

o Fatias muito finas de carne ou peixe
 Fruta ou horticolas cozidos, pouco fibrosos

1 Adaptado de Groher & Crary. Clinical management in adults and children. Maryland Heights, MO.
Mosby, Elsevier; 2010

xxxxxxx
‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘

Financiado pela Islandia,
Liechtenstein e Noruega




