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A distrofia muscular de Duchenne(DMD) é uma 
doença neuromuscular que afeta progressivamente 

os músculos, com o aumento idade.
Os músculos orofaríngeos relacionados a 

alimentação também enfraquecem com a idade e 
homens jovens experimentam dificuldades 

crescentes de deglutição que podem piorar a 
condição dos pacientes.  A experiência demonstra 
que a deglutição saliva pode ser um desafio para 

pacientes com DMD, independentemente da 
presença de infecções torácicas.
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Avaliação Fonoaudiológicado 
Paciente com Disfagia

A avaliação clínica da deglutição, e do estado 
da musculatura envolvida no processo, devem 

ocorrer antes de qualquer avaliação 
instrumental, pois ela determinará se haverá 

necessidade de exame complementar e qual o 
mais apropriado para cada caso. 



As queixas DMD incluem:
1. Desconforto durante a deglutição;

2. A sensação de alimento bloqueado na 
garganta;

3. Dificuldade em engolir saliva;
4. Tosse durante e após as refeições;
5. Aumento da duração da refeição; 
6. Dificuldade início da deglutição;

7. Perda de apetite e perda de peso não 
intencional; 

8. Aumento da ocorrência de infecções no 
peito e episódios sufocantes. 
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