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Resumo

O envelhecimento acarreta mudangas em todos os aspectos da vida, sendo caracterizado por uma
modifica¢do nas fungdes sociais, mentais e corporais. No Sistema Estomatoglossognatico, ¢ possivel
observar alteragdes significativas, comeg¢ando pela fase preparatoria da degluticdo e da fungdo de
mastigagdo, decorrente da perda dos dentes, a qual é responsavel pela trituragdo do alimento, formagéo
do bolo alimentar e perda do tonus dos musculos que sdo responsaveis pelos movimentos mastigatorios.
Esta pesquisa observou como as alteragdes dentarias em idosos podem repercutir na sua alimentacao.
Foi realizado um estudo observacional transversal, com amostra de 33 idosos frequentadores da Igreja
Evanggélica Assembleia de Deus em Alagoas, no municipio de Coqueiro Seco. Foi feita aplicagdo de um
instrumento de coleta, o qual possuia perguntas baseadas no MBGR e na escala EAT-10. Os resultados
mostraram que ha um grande nimero de idosos que fazem uso de protese dentaria, refletindo na execugio
da fung@o mastigatoria, escolha da consisténcia alimentar e aspectos socioemocionais. As proteses
dentarias, quando bem adaptadas, podem gerar um ganho significativo ao paciente, permitindo uma
alimentac@o que ndo interfere na sua postura social, nem em suas questdes emocionais.
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Abstract

Aging causes changes in all aspects of life, being characterized by a change in social, mental and
bodily functions. In the Stomatoglossognathic System, it is possible to observe significant changes,
starting with the preparatory phase of swallowing and the chewing function, resulting from the loss of
teeth; which is responsible for crushing food, formation of food bolus and loss of muscle tone that are
responsible for masticatory movements. This research observed how dental changes in the elderly can
affect their diet. A cross-sectional observational study was carried out, with a sample of 33 elderly people
attending the Evangelical Assembly of God Church in Alagoas, in the municipality of Coqueiro Seco. A
collection instrument was applied, which had questions based on the MBGR and the EAT-10 scale. The
results showed that there is a large number of elderly people who use dental prosthesis, reflecting on the
performance of masticatory function, choice of food consistency and socio-emotional aspects. Dental
prostheses, when well adapted, can generate a significant gain for the patient, allowing a diet that does
not interfere with their social posture, nor with their emotional issues.

Keywords: Chewing; Dentition; Elderly; Dental prosthesis

Resumen

El envejecimiento provoca cambios en todos los aspectos de la vida, caracterizandose por un
cambio en las funciones sociales, mentales y corporales. En el Sistema Estomatoglosognatico, es
posible observar cambios significativos, a partir de la fase preparatoria de la deglucion y de la funcion
masticatoria, resultantes de la pérdida de dientes; que se encarga de triturar los alimentos, formacion de
bolos alimenticios y pérdida de tono muscular que son responsables de los movimientos masticatorios.
Esta investigacion observd coémo las alteraciones dentales en los adultos mayores pueden afectar su
alimentacion. Se realiz6 un estudio observacional transversal, con una muestra de 33 ancianos asistentes
a la Iglesia Evangélica Asamblea de Dios de Alagoas, en el municipio de Coqueiro Seco. Se aplicé un
instrumento de recoleccion, el cual contd con preguntas basadas en el MBGR y la escala EAT-10. Los
resultados mostraron que existe un gran numero de ancianos que utilizan protesis dental, reflexionando
sobre el desempefio de la funcion masticatoria, eleccion de la consistencia de los alimentos y aspectos
socioemocionales. Las protesis dentales, bien adaptadas, pueden generar una ganancia importante para
el paciente, permitiendo una alimentacion que no interfiere con su postura social, ni con sus problemas
emocionales.

Palabras clave: Masticar; Denticion; Mayores; Protesis dental

formagdo do bolo alimentar ¢ perda do tonus dos
musculos que sdo responsaveis pelos movimentos

Uma das fungdes desenvolvidas pelo Sistema mastigatorios. Além disso, por conta dessa perda
Estomatoglossognético ¢ a mastigagdo, onde ob- 1@ forga de fungéo, a mastigagdo fica mais lenta ¢
servamos a incisdo, trituracdo e pulverizagio do ~ Mais precdria, visto que a estrutura diaria ndo esta
alimento, através dos dentes. A mastigagdo mais totalmente completa. Sabe-se que a deglutigdo esta

Introducao

recomendada ¢ aquela que contém equilibrio das
fun¢bes dos musculos, dentes e ossos deste sistema,
sendo feita de forma bilateral alternada’.

O envelhecimento acarreta mudangas em todos
os aspectos da vida dos idosos, sendo caracterizado
por uma modifica¢do nas fun¢des sociais, mentais
e corporais?.

No Sistema Estomatoglossognatico, é possivel
observar alteragdes decorrentes da perda dos den-
tes, a qual é responsavel pela trituragdo do alimento,

intimamente ligada a mastigagdo, e como o idoso
tem essa fungdo mais deficiente, isso também ge-
rara uma alteragdo na degluticdo’.

A alimentagdo ¢ uma acdo de ganho de nutrien-
tes através da ingestdo de alimentos, entretanto, vai
muito além de ser apenas isso. Alimentar-se ¢ uma
forma de obtencao de prazer e de reunir pessoas,
sendo um momento importante para varias cultu-
ras*. Ademais, uma boa nutri¢do esta associada ao
contexto em que o individuo esta inserido, o qual
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influencia diretamente no conteudo alimentar que
¢ ofertado a pessoa’.

A dentigdo ¢ de fundamental importancia para
a mastigacdo, visto que os dentes sdo responsaveis
pela quebra do alimento e a formacao do bolo ali-
mentar. No processo de envelhecimento, ocorre a
perda dentaria e, consequentemente, hd um prejuizo
na fonagdo e na alimentac¢do desse idoso, haven-
do a falta de ganho de componentes nutricionais
devido a deficiéncia mastigatoria que repercute na
degluti¢do, sendo preciso fazer o uso de protese
dentaria, a qual muitas vezes incomoda o idoso °.

As proteses dentarias tém como objetivo
auxiliar no processo de alimentagdo dos idosos
favorecendo a ingestdo de alimentos que antes ndo
conseguiam e um equilibrio do Sistema Estoma-
toglossognatico. Contudo, ¢ importante que haja
uma boa adaptagdo dos dentes artificiais, porque
proteses que ndo estdo confortaveis e que geram
dor ao mastigar, podem trazer prejuizos ao usuario
e repercutem em varios aspectos da sua vida, como
alimentacdo e comunicagéo’.

Além disso, sabe-se que no processo de en-
velhecimento ocorre uma menor eficiéncia das
fun¢des do Sistema Estomatoglossognatico, sendo
essa etapa da vida um processo progressivo em que
ocorrem modificagdes marcantes no corpo do indi-
viduo, repercutindo na mastigacdo e no processo
alimentar®. Devido a estas modificagdes alguns
autores descrevem que o idoso passa a procurar
consumir alimentos que sejam mais faceis de mas-
tigar®. No que se refere a alimentagdo, é necessario,
também, que haja uma qualidade no que ¢ ofertado
e no modo em que esse alimento ¢ triturado e chega
ao trato digestivo’.

Nesta pesquisa, investigou-se a relag@o entre
os dentes ¢ as alteragdes de deglutigdo, com re-
percussao no processo alimentar, na tentativa de
favorecer o desenvolvimento de estratégias e agdes
para otimizar a alimentagdo dos idosos e minimizar
provaveis impactos alimentares.

Dessa forma, o objetivo da pesquisa ¢ observar
como as alteragdes dentarias em idosos podem
repercutir na sua alimentagao.

Material e métodos

Foi realizado um estudo observacional trans-
versal, com aprovacdo em parecer de niimero
5.169.975 ¢ CAAE: 35305120.9.0000.5011. A
amostra da pesquisa foi composta por 33 idosos,

a partir dos 60 anos de idade, de ambos os sexos,
os quais sao frequentadores da Igreja Evangélica
Assembleia de Deus, localizada no municipio de
Coqueiro Seco, e que residem na cidade. Foram
excluidos individuos legalmente incapazes, por
questdes neurologicas e/ou psiquiatricas diagnos-
ticadas. Ja como critério de inclusao, foi estabele-
cido individuos com idade igual ou superior a 60
anos. Dos 33 participantes, 22 utilizavam protese
dentaria.

No primeiro momento foi realizada uma
abordagem individual pelas pesquisadoras para
explanacdo sobre os objetivos, justificativa, hi-
poétese, riscos e beneficios do estudo aos idosos
que desejaram participar. Aqueles que aceitaram
participar do estudo foram solicitados a assinar
o0 Termo de Consentimento Livre Esclarecido
(TCLE) em duas vias, conforme a resolugao 466/12
do Conselho Nacional da Saide (CNS), no qual
foram descritos todos os detalhes de como seria a
pesquisa e esclarecendo que eles poderiam desistir
de dar continuidade a esta em qualquer momento,
sem Onus. Apos esse momento, as pesquisadoras
iniciaram a coleta dos dados.

Os encontros foram realizados de duas formas,
conforme preferéncia dos pesquisados, nos dias
de reunides na igreja ou nas proprias residéncias,
de acordo com a solicitacdo e agendamento dos
mesmos. Ressalta-se, que os idosos que escolhe-
ram participar em suas residéncias contaram com
os cuidados de biosseguranca das pesquisadoras,
considerando todas as medidas de vigilancia sani-
taria devido a pandemia do COVID-19.

Ap0s a assinatura do TCLE foi realizado um
momento de conversa com cada participante e
feita a aplicacdo do Instrumento de coleta de dados
sobre aspectos dentarios, mastigagdo e implicagdes
alimentares (APENDICE A), o qual foi baseado nos
itens do protocolo MBGR', criado para possibi-
litar avaliacdo dos aspectos ligados a motricidade
orofacial, buscando avaliar todo o Sistema Esto-
matoglossognatico, ¢ na escala de avaliagdo Eating
Assessment Tool(EAT-10)"!, que busca realizar
uma autoavaliacdo dos aspectos alimentares e fazer
um rastreio de sinais e sintomas de disfagia.

A adaptacdo, construgao e aplicagdo do instru-
mento de coleta auxiliaram na obten¢ao de informa-
¢des sobre os aspectos alimentares desses idosos.
Quando utilizado o instrumento, foi evidenciado
que cada participante tinha a liberdade de respon-
der, ou ndo, as questdes que foram realizadas.
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Os dados obtidos foram tabulados em uma pla-
nilha do Excel ¢ foi realizada a analise quantitativa
utilizando o aplicativo Jamovi version 2.2.5.0. para
observara significancia dos resultados encontrados,
sendo consideravel o valor de p< 0.05.

Dos idosos que participaram da pesquisa, ape-
nas 22 utilizavam algum tipo de protese dentaria,
sendo ela total, pela falta de todos os elementos
dentarios, ou parcial, em que havia auséncia de
apenas alguns dentes. As proteses parciais eram
utilizadas para contemplar a falta de diversos ou
apenas de alguns elementos, sendo proteses que

iam desde os incisivos centrais a molares. Além
disso, aqueles que utilizavam a prétese total, esta
era do tipo removivel.

Resultados

A amostra foi composta por 33 participantes,
sem nenhuma exclusdo. Para melhor compreensao
dos achados caracteristicos dos aspectos dentarios
e alimentares foi estruturada uma tabela (Tabela 1)
para evidenciar os resultados quantitativamente.

Tabela 1. Tabela da caracterizagdo dentaria e alimentar

CARACTERISTICAS DENTARIAS E ALIMENTARES N (%)
AUSENCIA DENTARIA

SIM 32 (96,96)
NAO 1 (3,04)
USO DE PROTESE DENTARIA

SIM 22 (66,67)
NAO 11 (33,33)
REPERCURSOES ALIMENTARES

SIM 25 (75,75)
NAO 8 (24,25)
ESCOVACAO

<2 13 (39,39)
>3 20 (60,60)
MASTIGACAO

ADEQUADA 3 (9,09)
INADEQUADA 30 (90,91)
PREFERENCIA POR CONSISTENCIA

SIM 18 (54,55)
NAO 15 (45,45)

Legenda: N- nimero absoluto de participantes; % valor percentil; p significante para valores menores que 0,05.

Fonte: Autoria Prépria

Destaca-se, com relagdo a protese dentéria,
que 9 idosos (N= 27,28%) relataram que utilizam
protese total, pois ndo possuem nenhum dente na
cavidade oral e 12 (N=36,37%) fazem uso de prote-
se dentaria parcial; além disso, 1 (N=3,03%) idoso
relatou que faz uso de ambos os tipos de protese.

Com a caracterizag¢do do uso da prétese den-
taria foi possivel descrever as especificidades da
funcdo mastigatéria, pois apenas 3 participantes
(N=9,09%) possuem uma mastigacdo adequada
e 30 participantes (N=90,91%) mastigacdo ina-

dequada, destacando-se entre eles corte lateral
do alimento, predominio mastigatorio unilateral,
utilizacdo lingual para auxiliar no amassamento
do alimento, algia durante mastigacdo e ruido na
articulacdo temporomandibular (ATM).

Jana Tabela 2, foi descrita a relagdo entre den-
tes e os que usam protese dentaria, observando-se
que a maioria utilizava o uso de dentes artificiais
para suprir a falta dos mesmos e, consequente-
mente, melhorar as questdes alimentares e estética.
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Tabela 2. Relacdo entre dentes e uso de protese dentaria.

DENTIGCAO

AUSENCIA DE

PRESENCA DE

USO DE PROTESE ELEMENTOS (N) ELEMENTOS (N) total Valor de p
NAO 1 11
0.151
SIM 0 22

Legenda: N- nimero absoluto de participantes; p significante para valores menores que 0,05.

Fonte: Autoria Propria

Porém, o nimero da amostra mostrou-se insig-
nificante para responder a essa associagao, sendo
necessario maior nimero de participantes para que
esta se apresente de forma representativa.

Na Tabela 3 verifica-se maior presencga de re-
percussodes alimentares em participantes usuarios
de protese dentaria, com destaque para sensacdo de
comida presa na garganta, engasgo, alteragdo vocal,
uso de liquido associado e odinofagia.

Tabela 3. Relagdo entre repercussoes alimentares e o uso de prétese dentaria

REPERCUSOES ALIMENTARES

DIFICULDADES

AUSENCIA DE

USO DE PROTESE  ,, IMENTARES (N) DIFICULDADES (N) total Valor de p
NAO 3 11
0.774
SIM 5 22

Legenda: N- nimero absoluto de participantes; p significante para valores menores que 0,05.

Fonte: Autoria Propria

Destes participantes que referiram algum sin-
toma relacionado as repercussodes alimentares, 6
idosos (N=31,57%) revelaram ter dificuldade para
deglutir e/ou a sensagdo de que a comida estava
presa na garganta. Ja em relacdo a engasgos, apenas
6 participantes (N=31,57%) mencionaram presen-
ca do sintoma quando estdo se alimentando. Ao
serem questionados sobre a percepgdo vocal apos
a ingestdo de alimentos, 3 (N=15,78%) referiram
que sua voz fica diferente do habitual apds a ingesta
alimentar. Em relag¢do ao uso de liquido conco-
mitante ao alimento, 4 participantes (N=21,05%)
citaram precisar de liquido para auxiliar na ingesta.

Outro aspecto interessante analisado foi como
a mastigacao e suas alteragcdes podem refletir nas

questdes socioemocionais dos idosos. Dentre os 14
participantes que mencionaram algum tipo de difi-
culdade alimentar, 10 (N=30,30%) informaram que
a sua mastigacao influencia tanto no ambito social
quanto emocional, pois preferem evitar ambientes
com pessoas que ndo sejam familiares, e alguns
relataram sentir vergonha ou medo de engasgar;
além de irritabilidade pela dificuldade mastigatdria.

Com relagdo as preferéncias alimentares,
alguns idosos, por questdo de escolaridade, ndo
compreenderam a descri¢do das consisténcias,
sendo necessario exemplificar com alimentos
representativos das mesmas. O pastoso foi o mais
citado, sendo escolhido por 9 idosos (N=50%)
como a consisténcia de preferéncia.
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Tabela 4. Preferéncia por consisténcia alimentar e o uso de protese dentaria

PREFERENCIA POR CONSISTENCIA ALIMENTAR

USO DE PROTESE NAO (N) SIM (N) total Valor de p
NAO 5 11
0.767
SIM 10 22

Legenda: N- nimero absoluto de participantes; p significante para valores menores que 0,05.

Fonte: Autoria Prépria

Discussao

A partir dos resultados encontrados, foi pos-
sivel observar que a auséncia dentaria ¢ algo bem
presente no publico pesquisado devido as mudangas
naturais causadas pelo envelhecimento com impac-
to na alimentacao do idoso. Devido a pandemia do
COVID-19, houve limita¢do em relacdo ao nimero
de participantes na atual pesquisa.

As modificagdes que sdo vistas na arcada den-
taria dos idosos, também sao causadas por fatores
que vao desde a diminui¢do de nutrientes que sdo
importantes para a conserva¢ao dos mesmos, como
também fatores ligados a saude oral'>. O mesmo
autor, em sua pesquisa, descreveu que 86,7% dos
idosos possuiam auséncia dentaria, embora alguns
deles estivessem com protese mal adaptada e com
menor desempenho mastigatdrio. Tal dado corro-
bora com os achados deste estudo sobre a preva-
1éncia do niimero de idosos que possuem auséncia
dentaria e fazem uso de protese, embora ndo seja a
totalidade dos idosos da pesquisa. Este fator pode
estar relacionado ao contexto social, pois o valor
de confecgdo da protese, muitas vezes, pode onerar
as despesas ja existentes para o idoso que necessita
de mais medicacdes e acessorios para auxiliar na
sua independéncia. Além disso, percebe-se a falta
de conscientizagdo sobre a importancia da boa
conservagdo dentaria e o papel dos dentes para uma
mastigacdo efetiva, determinando mais cuidado a
saude oral.

Emuma pesquisa sobre o impacto das proteses
totais em idosos, foi observado que o habito de
escovagdo nessa populacao ¢é feito duas vezes ou
menos ao dia e ao ocorrer nao se utiliza o produto
ou escova adequados para a higienizagdo'. Con-
trapondo o que foi encontrado com o atual estudo,
pois mais da metade dos idosos relataram realizar a
higienizagao oral trés vezes ou mais ao dia, contudo
utilizando apenas agua, o que evidencia que nao ha
uma adequada higienizagdo oral. Reforga-se assim,

0 descaso com a higiene oral, embora existindo a
frequéncia, ndo héa qualidade na escovagao.

Com o envelhecimento os idosos acabam
buscando compensagdes para suprir a falta dos
elementos dentarios, quando ha a falta deles, ou
modificando o0 modo mastigatério devido as difi-
culdades que as proteses dentarias podem trazer
quando ndo estdo bem adaptadas'*. Outros estudos
descrevem que individuos com dentigdo natural
possuem melhor qualidade de vida ao serem com-
parados com individuos que utilizam algum tipo
de protese dentaria'>. Nesta pesquisa foi possivel
constatar que a maior parte dos idosos apresentaram
inadequagdes mastigatdrias reforcando as com-
pensacdes para mastigar em virtude de auséncias
de dentes ou proteses mal adaptadas. Entende-se
que a dificuldade em mastigar pode repercutir na
escolha de alimentos e consisténcias, refor¢ando
a capacidade de adaptag@o do homem na tentativa
de manter sua alimentagao.

Com relagdo ao relato de alguns idosos da
pesquisa quanto a percepgdo de alteracdo voca,l
a literatura evidencia a correlagdo entre modifica-
¢Oes vocais na alimentagdo do idoso e o risco de
disfagia'®; outro estudo amplia esta correlagdo com
a presenca de alguma doenga de base!”. Porém, a
amostra da pesquisa ndo mencionou nenhum sinal
disfagico durante a obtencdo das informacdes
pertinentes ao estudo, embora tenha sido citada a
identificagdo de mudancga na voz apés a alimenta-
¢do por alguns participantes.

Considerando os aspectos sociais retratados
por alguns dos pesquisados, a literatura retrata
que ndo houve queixas com relacdo a socializacao
daqueles que utilizam a denti¢éo artificial”!3. Con-
tudo, na presente pesquisa, foram constatados rela-
tos que especificam impactos sociais € emocionais
determinados pelo uso da protese em idosos, visto
que, houve descrigdo de preferéncia alimentar junto
a familia, evitando ambientes externos, na presenga
de pessoas com as quais ndo convivem diariamente.
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Na correlagao entre preferéncia por consistén-
cia alimentar e uso de protese observou-se que os
idosos demonstraram preferéncia pela consisténcia
pastosa, pois ndo necessita de execucdo das fases
mastigatorias, sendo item mais facil no processo
alimentar; esta afirmacdo também foi citada por
outros autores”*!, Outra justificativa encontrada na
literatura para a predile¢ao por pastoso corresponde
a redugdo de sintomas algicos durante a masti-
gagdo’, confirmando o que foi encontrado nesta
pesquisa. Reforga-se, assim, a busca permanente
de adaptac@o do organismo para minimizar algias
e manter fungdes essenciais.

Conclusoes

Os resultados encontrados no presente estudo
descrevem que alteragdes dentarias em idosos, des-
de sua auséncia ao uso de proteses mal adaptadas,
podem interferir na fun¢do mastigatoria no que
concerne ao local de inicio de corte, predominio
mastigatorio unilateral, repercutindo nas predile-
¢oOes alimentares pela consisténcia pastosa e nos
habitos sociais do idoso, o qual prefere evitar se
alimentar entre individuos que ndo fazem parte do
seu convivio didrio, contribuindo negativamente
para o isolamento social do idoso.
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APENDICE A - INSTRUMENTO DE COLETA DE DADOS SOBRE ASPECTOS

DENTARIOS, MASTIGATORIOS E IMPLICAGCOES ALIMENTARES

(Adaptado da Fonte: Genaro KF, Berretin-Felix, Rehder MIBC, Marchesan IQ. Avaliagdo Miofuncional Orofacial
-Protocolo MBGR. Rev. CEFAC. 2009,11(2):237-255; Gongalves MIR, Remaili CB, Behlau M. Equivaléncia cultural
da versdo brasileira do Eating Assessment Tool-EAT-10. CoDAS. 2013. 25(6): pp 601-604)

NUmero:
Data de nascimento:

Data de avaliagdo:

Uso de proétese(s) dentaria(s):
Sim () Na&o ()

Auséncia (s) dentaria (s):
Sim () Na&o ()

Estado de conservagdo dentaria:
Bom () regular () precario ()

Habito de escovacgdo dentaria:
Apos refeicdes () Apenas duas vezes ao dia () Outras () N&o desejo responder ()

Mastigacdo

Adequada () Mastigagdo Habitual
Incisdo: (0) anterior (1) lateral (1) outra

Trituragdo: (0) dentes posteriores (0) eficiente
(1) dentes anteriores (1) ineficiente (1) com a lingua

Perguntar ao participante da pesquisa

-Lado preferencial de mastigagao:

(0) direito e esquerdo (1) direito (1) esquerdo
(0) ndo sabe Nao desejo responder ()

-Dor ao mastigar: (0) ausente (1) direito (1) esquerdo
Ndo desejo responder ()

-Ruido na ATM: (0) ausente (1) direito (1) esquerdo

Observagdes:

Perguntar ao paciente participante

-Dificuldade para deglutir: (0) ndo (1) sim (descrever):

() Néo desejo responder

Observagdes:

Preferéncia de consisténcia alimentar:

() Ndo tenho () Sdlido () Pastoso () Liquido () N&o desejo responder

Se tiver alguma preferéncia, por que o senhor (a) prefere comer alimentos nessa consisténcia?

Como é o momento da alimentagao?
() A mesa com a familia () Em horario diferente () Ndo desejo responder
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A denti¢do do idoso e as implicagbes alimentares

Tem algum alimento que o senhor(a) gostaria de comer e ndo come?
Qual? () Nao desejo responder

Acontece alguma coisa na hora que o senhor(a) esta comendo que o incomoda?
O que?

Comer é prazeroso?
Por que?

O senhor (a) acha que o momento da refeicao serve para reunir amigos e parentes?
()Sim ( )N&o ( )Nao desejo responder

O senhor (a) tem a sensagdo de que a comida esta presa em sua garganta ao engolir?
()Sim ( )N&o ( )Nao desejo responder

O senhor (a) ja deixou de comer algum alimento na frente de pessoas por medo ou vergonha de
engasgar?

()Sim ( )N&o ( )Nao desejo responder

O senhor (a) acha que sua voz fica diferente ap6s comer?
() Sim ( )N&o ( )Nao desejo responder

O senhor (a) sente-se confortavel para comer em lugares com outras pessoas?
()Sim ( )N&o ( )Nao desejo responder

O senhor (a) precisa tomar algum liquido, como agua ou suco, para conseguir engolir?
()Sim ( )N&o ( )Nao desejo responder

O senhor (a) se engasga quando vai comer?
()Sim ( )N&o ( )Nao desejo responder

Isso acontece com mais frequéncia quando o senhor(a) come que tipo de alimento?
( )Solido ( )Liquido ( )Pastoso

O senhor (a) fica irritado (a) quando vai mastigar ou engolir algum alimento?
()Sim ( )N&o ( )Nao desejo responder

Caso sim, por que?

@ Disttirb Comun, S&o Paulo, 2023;35(2): e58068

ARTIGOS @

9/9



