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Introdução
A análise acústica da deglutição vem incorporando-se aos
exames que englobam a avaliação da disfagia como um
método de rastreio rápido, não invasivo e de baixo custo.
Entretanto, a literatura aponta que, para este tipo de
avaliação, o treinamento e qualificação do avaliador são
indispensáveis para fidedignidade de resultados.

Objetivos
Verificar a confiabilidade da Análise acústica da deglutição
por meio do Sonar Doppler / Software Deglutisom®
mediante concordância entre avaliadores e inferir a
eficiência do método quanto a sensibilidade e
especificidade.

Método
A pesquisa tratou-se de um estudo piloto, do tipo
transversal, realizada de forma quali-quantitativa. A
amostra foi composta por dez pacientes com alterações
neurológicas encaminhados via solicitação médica para o
Serviço de Endoscopia Peroral. Destes, 60,0% eram do
sexo feminino e 40,0% do sexo masculino, sendo a média
de idades de 58,4 anos. Quatro avaliadores foram
convidados e selecionados a partir dos critérios de
inclusão: Especialistas em Disfagia e treinamento em
Análise Acústica da deglutição / Software Deglutisom®.
Após concordância em participar do estudo, os pacientes
foram submetidos a avaliação acústica da deglutição com
as consistências alimentares pudim, mel e líquida, pelos
avaliadores convidados. Na sequência, os resultados
visuais e acústicos da deglutição, foram analisados por um
profissional especialista em análise acústica, tornando
assim, o estudo cego, ou seja, o profissional especialista
não teve conhecimento do resultado das avaliações
anteriores.

Resultados 
Através do Coeficiente de Kappa, ao nível de significância
de 0,05, verificou-se concordância entre os avaliadores
para os aspectos resíduo e tosse. No método visual, para
o aspecto tosse, foi melhor o grau de concordância (bom),
enquanto que no método auditivo, o melhor grau de
concordância ocorreu para o aspecto resíduo (regular).
Já para o aspecto aspiração, não ocorreu concordância
significativa (fraco) entre os avaliadores. Quanto à
sensibilidade e especificidade, considerou-se melhor
resultado de sensibilidade para os aspectos resíduo,
81,8%, e tosse, 100,0%, nos métodos visual e auditivo,
enquanto que para aspiração o resultado foi melhor no
método auditivo, 100,0%, ambos para o profissional cego.
Na especificidade, o profissional cego obteve melhor
resultado que os avaliadores convidados para tosse no
aspecto visual, 92,0%, e aspiração no aspecto auditivo,
90,9%.

Conclusão
Devido à escassez de estudos relacionados ao tema e
amostra restrita, observaram-se dificuldades na
definição de parâmetros visuais e acústicos de
resíduo, tosse e aspiração sobre análise acústica.
Contatou-se que na concordância entre os avaliadores
foi maior a significância em relação a tosse e resíduo,
sendo a tosse mais relevante, no aspecto visual e o
resíduo no aspecto auditivo, sugerindo, para esses,
que a expertise do profissional cego não teve
pertinência na análise dos resultados. O estudo indica
ainda, quanto à sensibilidade e especificidade do
método, que para o resíduo nos aspectos visual e
auditivo e para tosse e aspiração no aspecto auditivo,
a expertise do avaliador cego foi extremamente
relevante para que a análise dos dados apresentasse
capacidade de detecção de falsos positivos e falso
negativos. Todavia, denota-se necessidade de mais
estudos sobre o tema, com amostra superior, afim de
possibilitar novos índices de confiabilidade do
método.

Descritores: Acústica, Efeito Doppler, Transtornos da
Deglutição
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