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O tratamento fonoaudiologico para Disfagia,
alteracao da degluti¢do, vem sendo constantemente
explorado por meio de pesquisas que visam o de-
senvolvimento e aplicagdo de recursos terapéuticos
inovadores que podem dar suporte ao tratamento
desse distrbio'. A Estimulagdo Elétrica Neuro-
muscular (EENM) ¢ um recurso que propde uma
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abordagem nao invasiva, possibilitando uma maior
facilitacdo da degluticao, uma melhor contracdo de
grupos musculares envolvidos na degluti¢do e uma
melhor movimentagdo laringea e suprahididea 2.

A aplicagdo da EENM no tratamento fonoau-
diolégico da deglutigdo, consiste no posicionamen-
to de eletrodos sobre a pele, acima dos musculos
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Estimulacdo elétrica neuromuscular no tratamento da disfagia em lactentes e criangas pequenas com comprometimento neuroldgico

anteriores do pescogo do paciente, onde sdo admi-
nistradas pequenas quantidades de correntes elétri-
cas e simultaneamente sdo ofertados alimentos de
diferentes consisténcias 3. A EENM visa estimular
as fibras musculares e terminagdes nervosas senso-
riais da degluti¢do *, contrair o musculo, aumentar
o tonus muscular e recrutar unidades motoras 3,
possibilitando, consequentemente, a reabilitacdo
da funcionalidade da degluticao.

Nesse contexto, Marcus e colaboradores do
Departamento de Pediatria do Hospital for Sick
Children de Toronto no Canada, desenvolveram
um estudo piloto voltado 8 EENM, cujo objetivo
era descrever a aceitabilidade, seguranga e efeti-
vidade da EENM em lactentes e criangas jovens
com comprometimento neurolégico e Disfagia
grave. Inicialmente, a amostra foi composta de
10 criangas, com idades de 0 a 24 meses, com
comprometimento neuroldgico e Disfagia grave.
Todas as criancas da pesquisa foram submetidas a
avaliagdo objetiva da degluti¢do por meio do exame
de Videofluoroscopia para comprovar a existéncia
de Disfagia.

As intervengdes com EENM aconteceram em
um periodo de 02 a 04 meses, com média de 18
sessoes, 02 vezes por semana e com duragdo de
20 a 45 minutos. A aplicagdo da EENM se deu
por meio da administragdo de pequenas correntes
elétricas transmitidas por eletrodos colocados
horizontalmente na pele acima do hioide ou hori-
zontalmente na pele ao redor do entalhe da tireoide,
e simultaneamente, foram ofertados alimentos na
consisténcia liquida e pastosa aos pacientes, insti-
gando-os a degluti¢do. A forga-tarefa da dieta para
disfagia orienta que os liquidos finos sdo ideais
para bebés, porém, se o bebé conseguir deglutir
com seguranga liquidos espessos ou alimentos com
consisténcia de purés (pastosa), a ingestao destes ¢
recomendada. Para chegar a consisténcia pastosa,
foram utilizados espessantes a base de cereais ou
de amido de milho.

Dos 10 participantes da pesquisa, 03 ndo com-
pletaram o tratamento, 02 faleceram, 01 retirou-se
do estudo e somente 07 completaram o tratamento
e foram incluidos na analise do estudo.

Os 07 participantes que completaram o tra-
tamento tinham idade média de 8 a 9 meses, 04
eram do sexo masculino ¢ 03 do feminino, 02
apresentavam diagndstico genético ou sindromico,
01 apresentava lesdo cerebral pré-termo com he-
morragia intraventricular, 01 apresentava paralisia

pseudobulbar associada a hipotonia, 03 apresenta-
vam hipotonia sem diagnostico identificado apds
investigagdo, 01 fez uso de firmacos antiepilépticas
e todos os 07 receberam medicamentos para a
doenga do refluxo gastroesofagico.

Antes do tratamento, 02 estavam sendo ali-
mentandos por via oral e 05 faziam uso de sonda,
sem nenhuma alimentagdo por via oral. Todos os
07 participantes que completaram o tratamento
com EENM apresentaram um grande aumento no
numero de consisténcias deglutidas com seguranga
e uma grande melhora na fungdo da degluti¢ao
comprovada pela Videofluoroscopia. Apds o trata-
mento, dos 05 que faziam uso de sonda e ndo eram
seguros para alimentacéo oral, 03 estabeleceram
alimentag@o oral completa e 02 estabeleceram
alimentag@o oral parcial.

E notério que os achados da pesquisa aqui
resenhada, foram relevantes, pois incentivam o
planejamento de estudos mais abrangentes. No
entanto, a pesquisa evidenciou e explicitou diversas
limitagdes, como: uma amostra bastante pequena,
uma grande variagdo na natureza dos compro-
metimentos neuromusculares, ndo detalhou com
precisao o relato dos pais em relag@o ao tratamento,
ndo propods o confronto entre amostras, entre grupo
pesquisa e grupo controle, a pesquisa foi realizada
as cegas, poucas informagdes sobre a Disfagia,
explicitando somente o grau de comprometimento
da disfagia grave.

Por ser um tema inovador, aplicacdo da EENM
em lactentes e criangas jovens com comprometi-
mento neuroldgico, poderia ter sido abordada por
meio de uma avaliagdo completa da Degluticdo,
que ¢ de suma importancia para a evolugdo do tra-
tamento das Disfagias, apresentando, por exemplo,
os tipos de disfagia (preparatoria, oral, orofaringea,
esofagica), as consisténcias e os volumes alimen-
tares que estavam alterados na degluticdo de cada
participante da pesquisa, os sinais de disfagia, entre
eles, presenca de tosse, ruidos na degluti¢do, falta
de ar, mudanca na coloragdo de pele, alteragdo
vocal, quadros de broncoaspiragdo e o detalha-
mento da avaliagdo de Motricidade Miofuncional
Orofacial (morfologia, mobilidade e tonicidade
muscular orofacial).

Além disso, devido a existéncia de poucas pes-
quisas relacionadas ao tema, os autores poderiam
ter abordado resultados mais especificos, como,
por exemplo, musculos que foram habilitados/
reabilitados apds a EENM, comprovados por
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Videofluoroscopia, ¢ as consisténcias e volumes
alimentares que os pacientes conseguiram, ou nao,
deglutir com seguranca.

Para que a EENM no tratamento da Disfagia
em lactentes e criangas jovens com comprome-
timento neuroldgico seja incorporada de forma
rotineira a pratica fonoaudioldgica, ¢ necessario
que sejam estabelecidas sua eficacia e seguranga,
pois a adesdo do paciente a referida estratégia de-
pende da apresentagdo de estudos que comprovem
a aceitabilidade, a seguranga e eficacia do seu uso
nesse grupo de individuos.
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