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Disturbios da voz e da degluticao podem ser
avaliados globalmente em centro integrado

Espaco retine equipes técnica e médica espeé€ializadas e realiza exames de forma minimamente invasiva.

Quarenta por cento da populagéo
economicamente ativa depende da voz para
comunicar-se em suas diversas profissoes.
Mesmo assim, 0s distlrbios da voz muitas
vezes ndo sdo percebidos como um problema
pelo leigo. J4 as dificuldades de degluticéo
geralmente sdo mais notadas pelos pacientes

Exames disponiveis

e Videonasofibrolaringoscopia

* Videolaringoscopia rigida

e Videolaringoestroboscopia

e Videoendoscopia da degluticao

e por seus familiares devido a seu impacto
sociocultural e também a qualidade de vida.
Pensando em facilitar a abordagem diagnostica
de todos esses casos, o Fleury criou o Centro
de Diagnostico em Distrbios da Voz e da
Degluticéo, na Unidade Paraiso. Nesse espaco,
que ¢ aparelhado com equipamentos de Ultima
geragdo, o paciente pode realizar todos 0s
exames necessarios a investigacdo dos casos
de disfonia e disfagia numa s6 oportunidade,
recebendo atendimento diferenciado de uma
equipe multidisciplinar, formada por médicos
otorrinolaringologistas, fonoaudidlogos e
profissionais de enfermagem. Com o auxilio

atual das fibras opticas, que tém didmetros cada

vez menores, € melhor qualidade da imagem,

a laringe e a faringe podem ser avaliadas de
forma minimamente invasiva, rapida e dinamica.
Assim, 0 paciente permanece acordado durante
0s exames e exerce fungdes habituais como
falar, cantar e deglutir. Na pratica, os testes
disponiveis possibilitam o estudo da voz falada,
cantada ou cénica, bem como da degluticdo de
alimentos sem uso de contraste.

ASSESSORIA MEDICA

e Dra. Claudia Eckley
claudia.eckley@grupofleury.com.br

e Dr. Rodrigo P. Tangerina
rodrigo.tangerina@grupofleury.com.br

Por que esses

sinais merecem
toda a atencéo

Disfonia: além dos motivos socioecondmicos ja
mencionados, pode surgir como o primeiro sinal do
cancer de laringe, cuja incidéncia, no Brasil, é a
segunda maior do mundo. Nunca é demais lembrar
que o diagndstico precoce dessa neoplasia permite seu
tratamento eficaz, com altas chances de cura e preservagéo
da fung@o da laringe para falar, respirar e deglutir.

Disfagia: configura um dos primeiros sintomas de doengas
neurodegenerativas, a ponto de ter sido relatada por até 60% dos
individuos com doenca de Parkinson. O conhecimento prévio de
alteraces na degluticdo também ajuda a prevenir intercorréncias
em alguns grupos de pacientes. Para ter uma ideia, a principal
causa de morte no primeiro ano apds um AVC é a pneumonia
aspirativa, decorrente da dificuldade de engolir e de engasgos.




Exames disponiveis

Conheca o arsenal diagnostico para identificar as doencas do aparelho deglutofonador

Em comum, os recursos disponiveis tém uma fibra dptica de dimensdes reduzidas e a possibilidade de serem aplicados a diversas situagdes clinicas.

Videolaringoscopia rigida

Realizada pela cavidade

oral, com fibra dptica rigida,
a videolaringoscopia rigida,
ou videotelelaringoscopia,
apresenta, no mesmo
aparelho, um maior nimero
de fibras Opticas — e,
portanto, um maior didmetro
em relacdo aos aparelhos
nasais flexiveis —, fornecendo,
assim, uma imagem de
melhor definigéo. Nessa
avaliacdo, a luz é emitida

e captada pela ponta do
equipamento em um angulo
de 70 graus, o que favorece
a visualizagéo da laringe
mesmo com o instrumento
ainda na cavidade oral ou na
orofaringe. Trata-se do exame
de escolha para a inspegéo
da morfologia laringea, mas
também permite ao médico
examinador observar a
movimentagdo local e alguns
padrdes funcionais.

Presenca de pequena leséo cistica na
prega vocal direita, com a formagao de
fenda em ampulheta durante a fonagao.

Visdo durante a respiragdo: o vaso
transverso ao eixo da prega vocal direita
dirige-se a lesdo intracordal.

>
&
=
[
=]
[
&
=
o]
5]
=4
=

Videolaringoestroboscopia

Com o uso da mesma fibra dptica da
videolaringoscopia rigida, mas acoplada a

uma fonte de luz estroboscopica, obtém-se

a videoestroboscopia, um exame capaz de
avaliar a vibragdo das pregas vocais,o que é
fundamental para a produgdo de voz com alta
qualidade. Durante a fonago, as cordas vocais
oscilam e levam a camada superficial de seu
epitélio a se deslocar em forma de onda, dando
origem a chamada “onda mucosa”. Uma vez que
esta depende da condigéo das pregas vocais,
quaisquer alteragdes mecanicas ou estruturais
que elas sofram podem causar impacto a

sua oscilagdo. Na pratica, a visualizagdo e a
quantificagéo das propriedades da onda mucosa

sd0 parametros importantes no diagndstico

das doengas de tais estruturas. A mensuragéo
desse deslocamento ainda fornece informagdes
sobre caracteristicas das pregas que néo
podem ser estabelecidas por outras técnicas
propedéuticas. Vale adicionar que a utilizagéo

da luz estroboscapica, com disparos ajustados a
frequéncia da voz do paciente, produz imagens
sequenciais rapidas de pequenos momentos do

ciclo fonatério, dando a impressdo de camera
lenta. Dessa maneira, € possivel observar o
mecanismo de abertura e fechamento das
pregas vocais, assim como a onda mucosa

formada, o que seria impossivel a olho nu,
devido a sua velocidade.

Como utilizar esses recursos na investigacéao da disfagia e disfonia

Videolaringoscopia rigida Videolaringoestroboscopia Videonasofibrolaringoscopia Videoendoscopia da degluticao

e \lisualizagdo da garganta e das
pregas vocais, com o paciente
acordado, durante a respiragéo e
durante a emissdo de sons
(fonacéo)

e Avaliagdo da anatomia das

estruturas da faringe e da laringe,

podendo identificar a presenca
de lesdes ou outras alteracdes
anatémicas

e Por meio das tarefas sugeridas,
é possivel avaliar a mobilidade
das pregas vocais
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e Avaliagdo da capacidade de
vibragédo das pregas vocais

e |nvestigagao das alteragdes
estruturais minimas das cordas
V0Ccais, como sulcos e cistos

e Diagnostico diferencial entre
lesOes superficiais, lesoes
inflamatdrias e lesdes infiltrativas
e tumorais

e Avaliagéo de processos
inflamatdrios ou infecciosos do
nariz ou das cavidades paranasais
que podem interferir indiretamente
na laringe

e Estudo da fungéo do palato,
da faringe e da laringe durante a
respiracdo, a fonagdo e a
degluticdo

e Avaliagdo da voz cantada e da voz
cénica, com seus devidos ajustes
funcionais na faringe e na laringe

e Avaliagdo de pacientes com
qualquer grau de disfagia e com
suspeita de aspiragdo de alimentos
ou saliva

e Analise da eficiéncia de manobras
para minimizar a disfagia e
acompanhar a evolugdo do quadro

e QOrientagdo em relagéo ao tipo de
dieta mais adequado para o
paciente disfagico

e QOrientagdo sobre a reintroducéo
da alimentacéo por via oral em
individuos nutridos por sonda
nasogastrica ou nasoenteral ou
por gastrostomia

Videonasofibrolaringoscopia

Também conhecida como nasofaringolaringo-
videofibroscopia, a videonasofibrolaringoscopia
consiste na introdugao de uma fibra dptica
flexivel, de 3,2 a 3,4 mm de diametro, nas
cavidades nasais até a transicéo entre a rino e a
orofaringe, o que torna possivel a visualizagdo da
laringofaringe e da laringe. E atualmente o exame
mais utilizado em nosso meio para a avaliagdo
anatémica e funcional dessas estruturas.

A videonasofibrolaringoscopia pode ser realizada
em pessoas de qualquer idade, incluindo
recém-nascidos, e até em individuos acamados
e pouco colaborativos. O desenvolvimento dos
nasofibroscopios com chip acoplado a ponta
melhorou muito a qualidade da documentagéo
adquirida, ja que essa nova tecnologia evita a
perda de luz e possibilita a aquisicdo de imagens
com alta definicdo.
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PREGA VOCAL DIREITA
PARALISADA EM

Anteriorizagdo da aritenoide direita em paciente
com imobilidade da prega vocal direita.

Edema bilateral obliterante das pregas
vocais (edema de Reinke).
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e Dra. Claudia Eckley
Claudia.eckley@grupofleury.com.br

e Dr. Rodrigo P. Tangerina
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Estase de alimento
corado em azul na regiao
retrocricolaringea.

Estase alimentar
na regiao da
base da lingua
e do ligamento
faringoepiglotico
esquerdo.

Videoendoscopia da degluticao

Chamada igualmente de nasofaringolaringo-
videofibroscopia da degluti¢do, a
videoendoscopia da degluticéo (VED) € um
exame que utiliza uma fibra dptica flexivel,
introduzida por uma das narinas, com o intuito
de avaliar a fungo do palato, da base da lingua
e das estruturas faringeas e laringeas durante
a degluticdo. No exame, 0 paciente recebe
alimentos corados, em diversas consisténcias e
quantidades, enquanto a oro e a laringofaringe
sdo monitoradas através da fibra dptica
posicionada na nasofaringe. Dessa forma,
podem-se flagrar diversos sinais indicativos

de alteragdo no processo da deglutigéo, como
escape precoce ou tardio do alimento da boca
para a faringe, retardo no disparo do reflexo de

degluticéo, presenca de residuos apos 0 processo,

penetragdo laringea e aspiragao, entre outros.

0 exame ocasiona um minimo de desconforto

ao paciente e pode ser feito em individuos de
todas as idades, inclusive em doentes acamados.
E realizado por otorrinolaringologista e
acompanhado por fonoauditlogo especializado
em degluticdo, que auxilia 0 médico na oferta dos

alimentos e nas manobras terapéuticas, tendo seus

resultados interpretados em conjunto pela equipe
multidisciplinar. Vale salientar que a VED dispensa
0 uso de radiagao, além de favorecer a analise da
sensibilidade faringolaringea e a inspegéo visual
da faringe, que permite detectar a presencga de
secrecgoes, de lesdes e de paralisias das pregas
vocais, bem como avaliar 0 aspecto da mucosa.

E o classico videodeglutograma?

0 exame, no qual a degluti¢do é avaliada
através de radioscopia, com a oferta de
alimentos misturados a meio de contraste,
foi considerado o padrdo-ouro para o
diagnéstico de disfagia por muitos anos.
Contudo, com a introdugo das fibras
opticas de pequeno calibre na pratica clinica,
como a videoendoscopia da degluticéo,
avaliagOes mais funcionais e fisiologicas
puderam ser desenvolvidas. Apesar disso, 0

videodeglutograma néo deixou de ter utilidade nesse

cenario, pois traz algumas informagdes distintas
da videoendoscopia, especialmente na avaliagio
de aspectos relacionados a fase oral da degluticéo,

como preparo do bolo alimentar e sua centralizagéo

e estases na cavidade oral, além da observagdo da

transicdo da fase oral para a fase faringea. Assim, 0
videodeglutograma e a videoendoscopia sdo exames
que se complementam, resultando em uma avaliagdo

mais abrangente de todo o processo de degluticdo.
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Fibras opticas também ajudam a detectar forma
atipica da doenca do refluxo gastroesofagico

Videolaringoscopia e
videonasofibrolaringoscopia podem
evidenciar alteracoes condizentes com
esse diagndstico diferencial diante de
queixas no aparelho deglutofonador.

Na presenca de um quadro de pigarro,
ardor, sensagéo de corpo estranho ou dor na

garganta, tosse seca cronica e até espasmos - o e

larn - o e Videonasofibrolaringoscopia evidencia edema obliterante
SilnigEis Rl se) Ehpasal U Ises g difuso, que se estende a mucosa subgldtica, conferindo
engasgo e sufocamento, vale considerar a aspecto sulcado as pregas vocais (pseudossulco inflamatdrio).

possibilidade de o paciente apresentar a forma
atipica da doenca do refluxo gastroesofagico
(DRGE), denominada refluxo laringofaringeo
(RLF). Apesar de ter 0 mesmo mecanismo

da DRGE convencional, o RLF pode cursar
apenas com sinais e alteracdes inflamatorias
na faringe e na laringe— em até 70% dos
casos ndo ha sintomas digestivos associados.
Até porque um refluxo fisioldgico para o

Imagem videolaringoscdpica rigida mostra intensos sinais

trato digestdrio ndo passa despercebido inflamatdrios na laringe posterior e granulomas de contato
pelo epitélio respiratorio. A existéncia desse 10S Processos vocais das aritenoides bilateralmente.
tipo de refluxo foi aventada nos anos 60,

mas a condico O passou a ser detectada Achados da videolaringoscopia e/ou

e efetivamente tratada no fim da década da videonasofibrolaringoscopia em RLF
de 80, com a difusdo das fibras Opticas na
prética clinica dos otorrinolaringologistas. Seu
diagnostico baseia-se em sintomas sugestivos
e em sinais de inflamagdo no segmento
laringofaringeo vistos a videolaringoscopia

ou a videonasofibrolaringoscopia. Como

na avaliagdo de outras patologias, esses
exames sdo feitos com o paciente acordado

* Na laringe, é possivel haver desde hiperemia e
edema leves do tergo posterior da regido até Ulceras
de contato, granulagdes, leucoplasias, paquidermia
interaritencidea, estenose subgldtica e degeneragédo
neoplasica do epitélio.

 Nas pregas vocais, um grande nimero de lesées
benignas pode ser encontrado, como nddulos, pdlipos
e edema de Reinke, ja que a inflamag&o local produz

e, portanto, além de auxiliarem o clinico padrdes fonatorios abusivos, capazes de causar esses
nessa investigagao, permitem mostrar ao danos secundarios.

individuo as alteracdes encontradas, o que € o Na rinofaringe, alteracdes ocorrem com maior
especialmente importante para a aceitagao frequéncia na populagio pediétrica, com possibilidade
do tratamento — afinal, as pessoas tém de adenoidites e sinusites recorrentes e, por
dificuldade para acreditar que um sintoma contiguidade da tuba auditiva, otites médias agudas de
laringeo, faringeo ou respiratério possa estar repeticdo ou mesmo otite média cronica secretora.

relacionado com seu trato digestdrio e seus

habitos alimentares inadequados. Vale lembrar ASSESSORIA MEDICA \

que o diagnostico de RLF pode ainda ser e Dra. Claudia Eckley
corroborado por pH-metria esofagica de duplo claudia.eckley@grupofieury.com.br
canal ou impedéncio-pH-metria esofagica. * Dr. Rodrigo P. Tangerina

rodrigo.tangerina@grupofleury.com.br
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