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Conteúdo

A. Breve introdução companorama atual do cancro de cabeça e pescoço e tipos de tratamento oncológico

B. Manifestações funcionais nas regiões de cabeça e pescoço e tratamentos que mais causamdisfagia

1. Cancro de boca e orofaringe

2. Cancro de laringe

3. Cancro de tireoide

C. Propostas de intervenção

1. Critérios de intervenção e estratégias no pós operatório recente

2. Programas profiláticos antes, durante e após radioquimioterapia

3. Terapia para disfagia após cirurgia e radioquimioterapia
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Pacientes com tumor de boca e orofaringe
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www.cenapro.com.br

www.elsevier.es

Pacientes com tumor de laringe
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Pacientes com doença de tireoide
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Pacientes com tumor de glândulas salivares 
maiores e menores

google.com
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Pacientes com outros tumores de cabeça e pescoço

Couto H et al. Paraganglioma de corpo 
carotídeo. Relatos Casos Cir.2017;(2):1-

3

Carvalho et al. 
RevPortEstomatolmeddentcirmaxilofac. 

2014:55(4):250-255.

Linfoma - Google.com

Hemangioma, Schwanoma, neurofibromatose e 
outros
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• Restrição alimentar ainda é um desafio

• Apesar do desenvolvimento de novas técnicas cirúrgicas e programas de 
reabilitação 

• Aspiração ocorre em 69% dos pacientes com CaCP avançado durante o primeiro 
ano após tratamento oncológico

• Muitos sem sintomas (silente)

• Cerca de 25% apresentam disfunção de deglutição até 5 anos após o tratamento. 
• Taxas mais altas de pneumonia e desnutrição nesse grupo

• Associação com perdas sociais e emocionais

Hsiang et al., 2019

Disfagia em cancro de cabeça e pescoço - CaCP
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• Mais de 70% das instituições nos 
EUA não tinham (pesquisa de 2012) 
uma política de encaminhamento 
de rotina para pacientes com 
câncer de boca. 

Krisciunas GP, Sokoloff W, Stepas K, Langmore SE. Survey of
usual practice: dysphagia therapy in head and neck cancer

patients. Dysphagia. 2012;27(4):538-549.

Disfagia em cancro de cabeça e pescoço
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Impactos da Radioterapia e 
Quimioterapia

Fotos CC BY-SA-NC

É possível evitar as 
sequelas tardias da 

radioterapia?
É possível obter 

resultado de mudança 
funcional mesmo no 

momento tardio?
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Fatores que contribuem para o prejuízo 
funcional da deglutição em casos CCP

• Redução do estado de alerta
• transitório

• Dificuldade de seguir ordens
• transitório

• Extensão da lesão 
• Combinação de modalidades de 

tratamento oncológico 
• Hipossalivação
• Perda do paladar 

• Redução oral de 
força/coordenação/sensação

• Mastigação ineficiente
• Prejuízo no transporte 

orofaríngeo 
• Prejuízo no fechamento 

velofaringeo/coordenação
• Atraso no início da deglutição 
• Redução na excursão laríngea
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Fatores que contribuem para o prejuízo 
funcional da deglutição em casos CCP

• Redução do estado de alerta
• transitório

• Extensão da lesão 

• Hipossalivação

• Perda do paladar 

• Impacto no aspecto metabólico 
e mudar estado de atenção.

• Campo de radiação maior de 
acordo com a extensão da lesão.

• Redução de fluxo salivar se o 
campo envolver glândulas 
salivares menores e maiores.

• Perda ou redução temporária 
de percepção gustativa.

Qual o impacto da 
Radioterapia nesses fatores?
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Fatores que contribuem para o prejuízo 
funcional da deglutição em casos CCP

• Redução oral de 
força/coordenação/sensação

• Mastigação ineficiente
• Prejuízo no transporte 

orofaríngeo 
• Prejuízo no fechamento 

velofaringeo/coordenação
• Atraso no início da deglutição 
• Redução na excursão 

laríngea

• Impacto no sensibilidade e 
amplitude de movimento.

• No período recente, há 
hipersensibilidade e alteração 
no movimento por efeito do 
edema.

• No período tardio, o processo 
cicatricial impacta na mudança 
em todos os tecidos envolvidos, 
que levam à redução da 
sensibilidade, amplitude, força 
e coordenação.  

Qual o impacto da Radioterapia 
nesses fatores?
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A cobertura de assistência na 
reabilitação deve ocorrer desde o 
diagnóstico do cancro. 

Um programa de exercícios 
profiláticos ANTES e DURANTE 
RADIOTERAPIA

FONOTERAPIA após cirurgia e 
radioquimioterapia. 2016
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• 19 estudos clínicos 
randomizados
• 1.100 participantes 

• Exercícios de deglutição 
demonstraram eficácia na 
melhora da função de 
deglutição e abertura da boca 
em pacientes com CaCP
submetidos a tratamento 
multimodal. 

Exercícios de deglutição em CaCP

2021

17

Como Avaliar e Reabilitar a Disfagia por Cancro de Cabeça e Pescoço                      Prof.ª Dr.ª Lica Arakawa-Sugueno

• Estatisticamente

• efeito pequeno na função de 
deglutição 

• efeito moderado na abertura da 
imediatamente após a intervenção 

• efeito pequeno na abertura de boca 
em 6 meses de acompanhamento

• efeitos não significativos no risco 
de aspiração, performance status 
funcional e todos os domínios da 
qualidade de vida

Intervenção nessa população envolve 
exercícios, mas não tratamos disfagia 
mecânica somente com exercícios

Exercícios de deglutição em CaCP
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MOMENTO DE 
INTERVENÇÃO

PRÉ TRATAMENTO 
ONCOLÓGICO

DURANTE 
RADIOQUIMIOTERAPIA

PERÍODO RECENTE APÓS 
CIRURGIA

PERÍODO TARDIO APÓS 
TRATAMENTO 
ONCOLÓGICO

AGUDO

CRÔNICO
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Pacientes com tumor de glândulas 
salivares maiores e menores

Mímica facial
Fala

Trismo
Edema linfático 
facial e cervical

Audição

google.com

Incontinência oral 
para líquidos
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Paralisia facial periférica

Registros de imagem estática e 
dinâmica

House e Brackm ann 1985; Chevalier, 1987; M anktelow RT, 
Tom at LR, Zuker RM , Chang M , 2006 e 2008; Toledo, 2007

Giovana Siqueira Faustino da Silva et al., 2020

Índice de Incapacidade Facil =  
função física + bem estar social

Vanswearingen & Brabch, 1996
Ferreira & Faria, 2002
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Tese de Doutorado
Fotobiomodulação
em paralisia facial 

Luciane Franco Kraul, 2019

Terapia miofuncional

22

Como Avaliar e Reabilitar a Disfagia por Cancro de Cabeça e Pescoço                      Prof.ª Dr.ª Lica Arakawa-Sugueno

Pacientes com doença de tireoide

Deglutição
Voz

Respiração
Edema linfático

23

Como Avaliar e Reabilitar a Disfagia por Cancro de Cabeça e Pescoço                      Prof.ª Dr.ª Lica Arakawa-Sugueno

24



29/11/22

7

Como Avaliar e Reabilitar a Disfagia por Cancro de Cabeça e Pescoço                      Prof.ª Dr.ª Lica Arakawa-Sugueno

• Grupo imobilidade (30)
• POR

• 33% com penetração e aspiração 
• 87% com resíduos 

• POT
• 60% com resíduos 

• Grupo mobilidade preservada (24)
• POR

• 44% com resíduos
• POT

• 25% com resíduos

• VED  
• Pré-op
• 7d POR
• 60d POT

• Maioria mulheres com carcinoma papilífero
• 46-65a
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/a/ sem empuxo

/a/ com MEG

/a/ com PTA

Arakaw a-Sugueno, 2005

CEV orientada por Dra. M ara Behlau
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Lee et al. (2018)
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Impactos da radioiodoterapia
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Pacientes com outros tumores de 
cabeça e pescoço

Deglutição
Voz
Fala

Mímica facial
Trismo

Produção salivar
Edema linfático 
facial e cervical

Couto H et al. Paraganglioma de corpo 
carotídeo. Relatos Casos Cir.2017;(2):1-

3

Carvalho et al. 
RevPortEstomatolmeddentcirmaxilofac. 

2014:55(4):250-255.

Linfoma - Google.com

Hemangioma, Schwanoma, 
neurofibromatose e outros
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Pacientes com tumor de boca e orofaringe

Deglutição 
Trismo

Fala
Voz (trato vocal)
Mímica facial 

Edema facial e cervical
Audição
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Produto Pró-fono®

Avaliação da abertura de boca e 
movimento mandibular lateral

Registrar as estruturas: dentes, 
rebordo alveolar, linha mediana, etc

Sem conflito de interesse
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Avaliação do escape nasal
Espelho nasal 

Produto Pró-fono®
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Reabilitação oral com 
Odontologia
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/é/ núm eros

Oclusivos 

surdos e 
sonoros
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Próteses orais

http://143.107.25.4/depart/baf/protesedepalato/casos02.htm
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Mata et al., 2012

Grupo que mais sofre com xerostomia
(boca, orofaringe e nasofaringe)
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SialometriaMAIS VIÁVEL EM 
CCP

FOCO EM 
HIPOSSALIVAÇÃ

O
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www.cenapro.com.br

www.elsevier.es

Pacientes com tumor de laringe

Deglutição
Voz

Respiração
Edema facial e cervical
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Laringectomia Parcial 
Horizontal supracricóidea –

CHEP/CHP

/z/ prolongado

/ba/ com pressão 
toracoabdominal

/a/ prolongado

40
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Laringoscopia após radioquimioterapia em ca de laringe

tardio
6m

imediato 
após 

termino
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•Laringectomia total -LT
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Disfagia após LT
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Christiane Gouvâ dos Santos, 
2015

Produto Pró-fono®

Avaliação e reabilitação do olfato em LT
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Edema e linfedema no CaCP

• Tecidos moles da face e do pescoço

9,8% - 10,9%
EXTERNO

• Trato aerodigestório superior, 
faringe e laringe

13% - 39,4%
INTERNO

• Combinação do externo e interno

50,8% - 73,9%
COMPOSTO

Deng et al. (2012), Ridner et al (2015).; Queija et al. (2018)
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A valiação da Face

(1) Circunferência facial 

(a) D iagonal: m ento à glabela _____________

(b) Subm entoniana: <1 cm  à frente da orelha, alinham ento vertical da fita_____

(2) Ponto a ponto

(a) Â ngulo à ângulo da m andíbula –_________ 

(b) Trágus à trágus - _____________

(c) Com posição facial

(I) Trágus à protuberância m entoniana D  ___/ E__

(II) Trágus à com issura labial D  _____/ E_____

(III) Â ngulo da m andíbula à asa nasal D  __/ E___

(IV) Â ngulo da m andíbula ao canto interno do olho D ____/E___

(V) Â ngulo da m andíbula ao canto externo do olho D  ___/ E___

(VI) Protuberância m entoniana ao canto interno do olho D  ___/ E____

(VII) Â ngulo da m andíbula à protuberância m entoniana D  __/ E___

C ircunferências do pescoço

(A ) Superior: im ediatam ente abaixo da m andíbula______

(B) M edial: porção m édia entre a superior e inferior ______

(C) Inferior: Porção m ais baixa ______

Smith et al. (2011), Tradução Queija et al. (2017)
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Escala do linfedema de face e pescoço do MDACC

PERIMETRIA ADAPTADA
TRENA ANTROPOMÉTRICA
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Níveis Descrição

0 Sem edema visível, mas o paciente relata peso

1a Edema leve visível: sem depressão, reversível

1b Edema com depressão leve; reversível

2 Edema com depressão firme; irreversível; sem alteração dos tecidos

3 Edema irreversível; alterações dos tecidos

Estadiamento do linfedema do MDACC
Smith et al. (2011), Tradução Queija et al. (2017)
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Classificação do edema

Estruturas Normal Discreto Moderado Severo

Base da língua

Parede posterior de faringe

Epiglote

Pregas faringo-epiglóticas

Pregas ariepiglóticas

Espaço interaritenóideo

Área retrocricóidea

Aritenóides

Pregas vestibulares

Pregas vocais

Comissura anterior

Espaços Normal Discretamente 

reduzida

Moderadamente 

reduzida 

Severamente 

reduzida

Valécula

Seios piriformes

Escala do edema da radioterapia
(edema interno)         
Patterson et al.(2007), Tradução Queija et al. (2017)
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O MASA-C é uma escala confiável, 
válida e sensível à população CaCP.

Lica Arakawa Sugueno fev2021
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Pressão de língua
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• Pmax - cerca de 40-80 kPa, com uma média de 63 kPa.
• Quando analisados somente idosos, a média é de 56kPa.

• Não parece haver nenhuma diferença de gênero consistente para os 
idosos.

• Os jovens adultos do sexo masculino têm uma Pmax que é 5-10 kPa 
maior do que do sexo feminino. 

• 95% das pessoas saudáveis, incluindo idosos, apresentam Pmax
superior a 34 kPa
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Videofluoroscopia simultânea a Nasofibroscopia

http://www.nature.com/gimo/contents/pt1/full/gimo28.html
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Phase I trial of DNA-HSP65 immunotherapy for advanced squamous cell 
carcinoma of head and neck

P Michaluart, KA Abdallah, FD Lima, R Smith, RA Moyses, V Coelho, GD 
Victora, A Socorro-Silva, EC Volsi, CR Zarate-Blades, AR Ferraz, AK Barreto, 
MC Chammas, R Gomes, E Gebrin, L Arakawa-Sugueno, KP Fernandes, PA 
Lotufo, MR Cardoso, J Kalil, CL Silva. Jun 2006
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