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Resumo:

A doenga de Parkinson (DP) é uma afeccéo neurodegenerativa, manifestada pelos déficits de
movimentos incluindo tremor de repouso, acinesia, rigidez muscular e alteracGes posturais,
bradicinesia, prejuizos no processamento sensorial e cognitivo, principalmente na fala (disfonia
e disartria). A fonoaudiologia é a responsavel por tracar um plano terapéutico de reabilitacao
das estruturas vocais que tiveram sua funcionalidade acometida pela DP. Objetivo: Identificar
recursos e estratégias na reabilitacdo vocal de pacientes com Doenca de Parkinson, no sentido
de auxiliar o trabalho do fonoaudiélogo de modo a adequar a comunicagdo dessa pessoa.
Metodologia: foram realizados levantamentos de artigos publicados no periodo de 2002 a
2019, no banco de dados do Portal de Periddicos Capes, Google Académico e PubMed. Apds
os levantamentos e leitura dos artigos, 12 artigos foram selecionados para compor o corpus
desse estudo. Resultados: Foram apresentados em forma de quadro e na discusséo foi realizada
a analise desses dados. Conclusdo: A fonoaudiologia atua com a recuperacdo das alteracdes
vocais, sendo que para isso faz uso de diversas técnicas vocais. Os recursos encontrados neste
estudo foram: Efeito Lombard, Lee Silverman, técnica da sobrearticulacdo, instrumento de
sopro, telefonoaudiologia, observacao da postura do paciente, Estimulagdo Cerebral Profunda,
grupo terapéutico e Tubo Finlandés. Cabe ao fonoaudiologo responsavel pelo paciente com DP,
definir e conduzir o melhor recurso que se adapte e seja acessivel ao profissional e ao paciente.

Palavras-chave: Doenca de Parkinson; Reabilitacdo Vocal; Fonoaudiologia.

ABSTRACT

Parkinson’s disease (PD) is a neurodegenerative disorder, manifested by movement deficits
including rest tremor, akinesia, muscle rigidity and postural changes, bradykinesia,
impairments in sensory and cognitive processing, especially in speech (dysphonia and
dysarthria). Speech therapy is responsible for drawing a therapeutic plan for the rehabilitation
of vocal structures that had their functionality affected by PD. Objective: To identify resources
and strategies in the vocal rehabilitation of patients with Parkinson’s Disease, in order to help
the speech therapist work to adapt the patients’ communication. Methodology: Surveys of
articles, published from 2002 to 2019, were carried out in the database of the CAPES periodical
portal, Scholar Google and PubMed. After surveying and Reading the articles, 12 articles were
selected to compose the core of this study. Results: They were presented in a table and the date
was analyzed in the discussion. Conclusion: Speech therapy Works with the recovery of vocal
alterations, and for that it makes use of several vocal techniques. The resources found in this
study were: Lombard Effect, Lee Silverman, over articulation technique, wind instrument, tele



speech therapy, observation of the patient’s posture, Deep Cerebral Stimulation, therapeutic
group and Finnish Resonance Tube. It is up to the speech therapist responsible for the PD
patient to define and conduct the best resource that suits and can be accessible to both the
professional and the patient.

Keywords: Parkinson’s’ disease; Vocal Rehabilitation; Speech therapy.

INTRODUCAO

A voz é uma das manifestacdes da linguagem oral e da personalidade humana que
permite a dindmica nas relagdes interpessoais, sendo essencial para uma comunicacéo efetiva.
Ela é extremamente importante para que o individuo possa exercer as mais corriqueiras
atividades de vida diaria, de lazer e de trabalho, viabilizando assim, a expressao de seus
sentimentos e ideias. (FERREIRA; CIELO; TREVISAN, 2010).

A doenca de Parkinson (DP) é uma afeccdo neurodegenerativa, caracterizada como um
prejuizo da funcdo do génglio basal pela degeneracdo dos neurbnios da substancia negra e a
perda progressiva de neurdnios em diversas regides do sistema nervoso central. A doenca é
manifestada pelos déficits de movimentos incluindo tremor de repouso, acinesia, rigidez
muscular e alteracbes posturais, bradicinesia (retardo ao iniciar movimentos) e limitac6es de
fala. A rigidez muscular ocorre pelo aumento de tonicidade ou inflexibilidade muscular.
(SILVEIRA, BRASOLOTTO).

Arrigidez e a bradicinesia de maneira associadas na doenca de Parkinson, desencadeiam
prejuizos no processamento sensorial e cognitivo, principalmente na fala! (disfonia e disartria).
As alteracdes na fala em conjunto levam a uma alteracdo denominada disartria hipocinética.

Esta alteracdo na comunicagdo de um individuo com DP

“caracteriza-se por movimentos lentos, fracos, imprecisos ou incoordenados da
musculatura envolvida na producgdo da fala, devido a transtornos na execucéo motora
e também no processo de planejamento da producéo, que envolve multiplas areas do
encéfalo como ndcleos da base, cerebelo, &rea motora suplementar e circuitos
frontais.” (DIAS; CHIEN; BARBOSA, 2010)

Os autores ainda revelam que as alteragcdes na comunicacgdo oral de sujeitos com DP
sdo advindas, principalmente, da degeneracdo nervosa, que impede a transmissdo
neuromuscular, podendo gerar dificuldades em iniciar, manter e executar com rapidez e

facilidade as atividades motoras para uma emissao vocal e oral de qualidade e inteligivel.

! Neste trabalho consideramos a fala como sendo a conjugagio da producéo vocal com a articulacdo e modulagio
do som.



O distarbio vocal est associado ao impacto que a DP causa nos sistemas respiratorio,
laringeo e articulatorio, sendo que o equilibrio nesse sistema pneumofonoarticulatério é
imprescindivel para estabilidade durante a emissdo. (ROSA; CIELO; CECHELLA, 2009)

A alteracdo da fala na DP afeta ndo somente a habilidade de comunicacéo verbal, mas
também, a capacidade de interacéo social, profissional e familiar. Diante disso, a dificuldade e
até mesmo a impossibilidade da expressdo de pensamentos, desejos e ideias compromete a
existéncia plena enquanto pessoa, acentua a insatisfacdo com a doenca e prejudica a qualidade
de vida. Embora os fatores citados por Gltimo, tenham relevancia secundaria, toda essa
modificacdo negativa, acarretam outros disturbios, como alteracBes cognitivas, depressao,
distarbios do sono e autondémico. De acordo com os estudos, a ininteligibilidade da fala de um
individuo com DP esta ligada a reducdo expressiva da intensidade vocal. Essa diminui¢do na
intensidade é associada a dois mecanismos distintos, porém coincidentes em sua expressao
clinica: limitagdo do suporte respiratorio e da aducdo das pregas (DIAS; LIMONGI, 2002).

As alteracdes de qualidade vocal mais frequentes na DP sdo rouquiddo, soprosidade,
imprecisdo articulatéria, gama tonal reduzida (monotonia). As alteracdes vocais Sao
ocasionadas pelo fechamento glético incompleto, pela reducdo da sinergia e ativacdo da
musculatura laringea, atrofia ou fadiga muscular, assimetria de tensdo ou movimento das pregas
vocais, rigidez das pregas vocais ou dos musculos respiratorios. (SILVEIRA E
BRASOLOTTO, 2005)

Ferreira et al (2007) também apresentam como prejuizo peculiar da expressao verbal da
DP, a monotonia de frequéncia, e destacam, ainda, intensidade caracterizada por auséncia de
variacdo de altura, disfluéncia, alteragdo da velocidade e pausas inadequadas as quais
repercutem na comunicacao verbal e, por conseguinte, na qualidade de vida do individuo com
DP.

Outro alerta referido na DP é a diminuicdo da mobilidade toracica, com reducdo da
capacidade inspiratoria, da capacidade vital e dos tempos maximos de fonacdo. Além disso, a
insuficiéncia na coaptacdo glotica ocasiona a necessidade de os individuos com DP utilizarem
toda reserva de ar expirado em seu tempo méximo de fonacdo (TMF) integral, caracterizando
a respiracdo com constantes recargas de inspiracfes longas, ofegantes, acompanhadas de
esforco muscular e consequente fadiga. (ROSA; CIELO; CECHELLA, 2009).

“A instabilidade postural é considerada, atualmente, um componente da chamada
tétrade caracteristica da DP, uma vez que as alteragdes posturais encontram-se
presentes desde o inicio da patologia, tendendo ao agravamento conforme a evolucédo
da doenga. A postura cléassica do parkinsoniano é a flexdo de cabeca, hipercifose
toracica, prostracdo e abdugdo de ombros e flexdo de brago.” (VARGAS; CIELO;
TREVISAN, 2011).



Anteriorizacgdes posturais de cabeca sdo as principais evidéncias encontradas na pessoa
com Parkinson. Elas limitam os movimentos da mandibula e da propria cabega, alterando
negativamente a producéo vocal, por propiciar um deéficit biomecéanico na musculatura dessa
regido devido as relacbes anatomofuncionais do sistema estomatognatico com a cintura
escapular e regido cervical. Ainda devido a rigidez associada a postura em flexdo do tronco
presente na DP, pode haver encurtamento dos musculos respiratorios, especialmente do
diafragma, o que certamente afeta a producdo da voz e da fala. (FERREIRA; CIELO;
BUSANELLO, 2007)

A imprecisdo articulatoria é atribuida ao movimento reduzido dos pontos de articulacao,
auséncia de estreitamento adequado do trato vocal, hipocinesia, incoordenacdo dos musculos
articulatérios e reducdo da abertura vertical da boca. A producéo da voz € prejudicada na DP
em virtude de alteracdes laringeas que abrangem reducdo da mobilidade, arqueamento e fenda
fusiforme antero-posterior das pregas vocais com hiperfuncéo supraglética, apresentando assim
a diminuicdo da variacdo de frequéncia, fala monétona e pastosa, voz fraca marcada pela
intensidade reduzida, com presenca de astenia, soprosidade, rugosidade e ressonancia
hipernasal. (SILVEIRA; BRASOLOTTO, 2005; BENTO et al, 2008).

Pode-se constatar que a pessoa com DP podera apresentar, além do comprometimento
dos aspectos miofuncionais, alteracBes vocais, respiratdrias e posturais que comprometerdo a
eficiéncia da sua comunicacdo verbal. Entdo, diante dessas alteracGes surge a pergunta
norteadora desse estudo: quais seriam 0s recursos e estratégias que o fonoaudiélogo tem para
se trabalhar com essas alteracdes?

Assim, justifica-se a elaboracdo desse estudo por considerar que tais aspectos devam ser
evidenciados no tratamento fonoaudioldgico, pois muitas vezes a terapia fonoaudiologica pode
focar somente os aspectos motores da fala, por desconsiderar esses outros aspectos que
comprometem a qualidade vocal e de expressdo desse individuo.

O objetivo deste estudo é identificar recursos e estratégias na reabilitacdo vocal de
pacientes com Doenca de Parkinson, no sentido de auxiliar o trabalho do fonoaudiologo de

modo a adequar a comunicagao dessa pessoa.

METODOLOGIA

Trata-se de um estudo qualitativo do tipo bibliografico, onde foram realizados

levantamentos de artigos publicados no periodo de 2002 a 2019, no banco de dados do Portal



de Periddicos Capes, Google Académico e PubMed. Os artigos deveriam abordar questbes
sobre doenca de Parkinson, incluindo aqueles estudos que abordavam temas relacionadas aos
recursos e estratégias para serem utilizadas na terapia fonoaudiologica de modo adequar a
comunicacdo destas pessoas. Como descritores foram utilizados: Fonoaudiologia, Doenca de
Parkinson, reabilitagdo vocal combinados entre si. Com base nos critérios de selegdo, foram
encontrados 36 artigos selecionados a partir do titulo. Destes 36 artigos realizou-se a leitura dos
resumos e selecionou-se 25 artigos que foram lidos integralmente. Apos essa etapa, 12 artigos
foram selecionados para compor o corpus desse estudo. Os resultados serdo apresentados em

um quadro e, em seguida, serd feita a discussdo do presente trabalho de pesquisa.

Cabe ressaltar que no inicio do levantamento bibliografico pensou-se em investigar
recursos e estratégias relacionadas a reabilitacdo vocal apenas. Contudo, apds o levantamento
dos estudos verificou-se que o material abordava aspectos da comunicagdo da pessoa com
Doenca de Parkinson. Assim, ampliou-se a busca por estudos que apresentavam recursos e
estratégias para se adequar a comunicacao desses pacientes, entretanto, procurou-se manter o

foco no aspecto vocal.

RESULTADOS

A seguir sera apresentado os dados considerados importantes referentes aos recursos e
estratégias identificadas para auxiliar o fonoaudi6logo na reabilitacdo vocal de pacientes com
Doenca de Parkinson, extraidos dos 12 artigos que foram selecionados para compor este estudo.
No quadro sera destacado nome dos artigos, autores, ano de publicacdo, objetivo e os dados
interpretados como sendo fatores que relacionam recursos e estratégias para reabilitacdo da voz

em parkinsonianos. Tais dados serdo discutidos na sessdo seguinte & apresentacdo do quadro.

1. Quadro para Analise.

Artigo, Autor(es) e Ano | Objetivo Recursos e estratégias
identificadas

1 | FUNCAO FONATORIA | Verificar o efeito da terapia com | Recurso: Instrumentos de
EM PACIENTES COM | instrumento de sopro na fungdo | sopro;
DOENCA DE | fonatoria de pacientes com doenca
PARKINSON: USO DE | de Parkinson, com enfoque nas | Estratégia: Utilizar
INSTRUMENTO DE | avaliagbes laringeas, acusticas, | instrumentos de sopro
SOPRO respiratérias e de intensidade | visando  aumentar a

vocal. capacidade respiratoria.




Juliana de Caldas Rosa;

Carla Aparecida Cielo;

Claudio Cechella

(2009)

IMPLICACOES DO | Avaliar implicagbes do efeito | Recurso: Utilizagdo do
EFEITO LOMBARD | Lombard sobre a intensidade, | Efeito Lombard.
SOBRE A INTENSIDADE, | freqliéncia fundamental e

FREQUENCIA estabilidade da voz de individuos | Estratégia: Exposicdo a
FUNDAMENTAL E | com doenga de Parkinson. ruido com intensidade
ESTABILIDADE DA VOZ equilibrada

DE INDIVIDUOS COM (mascaramento).
DOENCA DE

PARKINSON

Araken Quedas, André de

Campos Duprat, Gisele

Gasparini

(2007)

TRATAMENTO  DOS | Caracterizagdo das anormalidades | Recurso: Método Lee
DISTURBIOS DA VOZ | vocais presentes em um grupo de | Silverman

NA DOENCA  DE | Pacientes com DP e a avaliacéo da

PARKINSON resposta terapéutica obtida pela | Estratégia: Utilizacdo do

O método Lee Silverman

Alice Estevo Dias, Jodo
Carlos Papaterra Limongi.
(2002)

administracdo do método Lee
Silverman.

método Lee Silverman em
sua forma tradicional (16
sessOes em 4 semanas).

ANALISE ACUSTICA E
PERCEPTIVO-AUDITIVA
DA VOZ EM PACIENTES
PARKINSONIANOS PRE
E POS-TERAPIA
FONOAUDIOLOGICA

Avaliar a voz do portador de
Doenca de Parkinson antes e ap0s
exercicios de esforgo fonatorio e
tratamento fonoaudioldgico nos
moldes do método Lee Silverman
de Tratamento Vocal (LSVT®)
numa frequéncia diferenciada, e

Recurso:
Silverman;

Estratégia:

Método

Lee

Método Lee
Silverman com frequéncia
reduzida de sessdes (2
vezes por semana durante

Daniela Cristina  Vicco, | reavalia-la em intervalos de 1 més | 2 meses);

Silvia Maria Azevedo dos | e 6 meses pds-tratamento, a fim de

Santos, Lucia  Hisako | verificar a estabilidade da melhora

Takase Gongalves. de sua comunicagéo.

(2009)

REABILITACAO VOCAL | Descrever os fatores interferentes | Recurso:  Método  Lee

EM PACIENTES COM
DOENCA DE PARKNSON
FATORES
INTERFERENTES

Denise Navarro Silveira,
Alcione Ghedini Brasolotto.
(2005)

na reabilitagdo vocal de cinco
individuos com doenca de
Parkinson e apresentar as
modificacdes comunicacao
oral.

na

Silverman (16 sessfes em

4 semanas)

Estratégia: Foi aplicado de

maneira
protocolo

visando

guais 0s

integra

0

intensivo do
método Lee Silverman
compreender

fatores

que

interferem comumente na

eficacia

extrema

da




técnica terapéutica.

TELERREABILITACAO
VOCAL DA DOENCA DE
PARKINSON

Alice Estevo Dias; Jodo
Carlos Papaterra Limongi;
Egberto Reis Barbosa; Wu
Tu Hsing;

(2016)

O objetivo deste estudo ¢€
investigar a  eficiéncia da
telerreabilitacio vocal em

pacientes com DP.

Recurso: Método Lee
Silverman e
Telefonoaudiologia;

Estratégia: Utilizacdo do
método Lee Silverman em

uma versdo estendida
(sendo 16 sessOes
distribuidas em 8
semanas), tendo como

mediador de atendimento
a telefonoaudiologia;

A RELACAO DA
POSTURA  CORPORAL
COM A PROSODIA NA

DOENCA DE
PARKINSON: ESTUDO
DE CASO

Fernanda Vargas Ferreira,
Ana Lucia Cervi Prado,
Carla Aparecida Cielo,
Angela Ruviaro Busanello
(2007)

Investigar as alteragbes de
comunicagdo que envolvem a fala
na Doenga de Parkinson e sua
relacdo com a postura em flexdo e
prosodia, visto que, essa doenca
apresenta um carater
interdisciplinar por exceléncia, em
virtude da variagdo
sintomatolégica e da necessidade
de estudos que enfatizem a
duracéo da doenca, 0s estagios e a
interface entre as  principais
repercussdes fisioterapéuticas e
fonoaudiol6gicas.

Recurso:
Postural;

Estruturacdo

Estratégia: Adequagdo de
postural para melhorar a
estruturacao fonatoria;

EFEITO DA TECNICA DE
SOBREARTICULACAO
NA VOZ E NA FALA EM

INDIVIDUOS COM
DOENCA DE
PARKINSON APOS
CIRURGIA DE
ESTIMULACAO

CEREBRAL PROFUNDA.
Fernanda Amaral Moura
Bento, Giovana Llcia
Azevedo Diaféria, Erich
Talamoni Fonoff, Marina

Martins Pereira Padovani,
Mara Behlau.
(2019)

Verificar o efeito imediato e apos
15 minutos da técnica de
sobrearticulacio de fala em
individuos com DP, submetidos a
estimulacdo cerebral profunda em
nicleo subtalamico (ECP-NST),
nos parametros de voz, fala e
mimica facial.

Recurso:  Técnica de
sobrearticulacéo.

Estratégia: utilizacdo da
técnica de
Sobrearticulacdo em
individuos com Doenca de
Parkinson submetidos a
Estimulacdo Cerebral
Profunda.
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9 ASPECTOS DE | Caracterizar os seguintes aspectos | Recurso: Estimulacéo

COMUNICACAO ORAL |da  comunicacdo:  cognicdo, | Cerebral Profunda.

EM PACIENTES COM | linguagem, fala, Voz, e

DOENCA DE | autopercepcdo de dois pacientes | Estratégia: Cirurgia de
PARKINSON com doenca de Parkinson em | Estimulagédo Cerebral
SUBMETIDOS A | situacdo pré e pos a cirurgia de | profunda com implantagéo
ESTIMULACAO implantagdo  da  Estimulacdo | bilateral de eletrodos no
CEREBRAL PROFUNDA | Cerebral Profunda (ECP). nacleo subtalamico.

Aline Nunes da Cruz;

Bérbara Costa Beber; Maira

Rozenfeld Olchik; Marcia

Lorena Fagundes Chaves;

Carlos Roberto de Mello

Rieder; Silvia Dornelles

(2016)

10 | CLIMA DE GRUPO NA | Verificar impacto de estratégias de | Recurso:  Técnica de
TERAPIA VOCAL DE | coaching e de dindmica dos grupos | Esforco vocal,
PACIENTES COM | na voz, fala, comunicacdo e clima | Monitoramento Auditivo;
DOENCA DE | do grupo de pacientes com DP. Estratégias de coaching e
PARKINSON dindmica grupal.

Giovana Diaféria; Glaucya Estratégia: Aplicacdo de
Madazio; técnicas de esforco vocal e
Claudia Pacheco; Patricia monitoramento da fala,
Barbarini Takaki; Mara com o objetivo de
Behlau; melhorar a coaptagéo
(2017) glética, sem interferéncia
supraglética  associados
com estratégia de
coaching e dindmica em
grupo com o objetivo de
propiciar 0
autoconhecimento e
autodesenvolvimento e, ao
mesmo tempo, melhorar a
autoestima e discutir sobre
estratégias de
enfrentamento da doenca.
1 |0 IMPACTO DA | Verificar o impacto da voz nas | Recurso: Tubo Finlandés;

TECNICA DO TUBO
FINLANDES NA
QUALIDADE DE VIDA
EM PACIENTES COM
PARKINSON

Camila Isabelle  Silva
Martins;

Zulina Souza de Lira;

(2016)

atividades do cotidiano dos
pacientes com Parkinson, pré e
pos-terapia com o0 uso do tubo
finlandés

Estratégia: Foram
realizadas 15 sessGes com
a aplicacdo técnica de
exercicios com o Tubo
Finlandés visando o
fechamento glético, o
aumento da intensidade da
voz e estabilizagdo da
qualidade vocal;
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12 | ANALISE DO PERFIL

Analisar a eficicia da técnica com

Recurso: Tubo Finlandés.

VOCAL DE SUJEITOS | tubos de ressonancia, método
COM DOENCA DE | finlandés, em sujeitos com | Estratégia: Aplicacdo da
PARKINSON PRE E POS- | Parkinson, pds terapia imediata, | Técnica com tubos de
TERAPIA IMEDIATA | verificando aspectos especificos | ressonancia, método
COM TUBOS | da voz, tais como: frequéncia | finlandés, alterando a
FINLANDESES. ESTUDO | fundamental, intensidade média e | submersdo do tubo em 2
DE CASO maxima, tempo maximo de | cme 10 cm, com intuito de
fonacdo e analise perceptivo- | aumentar a intensidade
Anelise Aparecida da Silva; | auditiva da voz dos sujeitos. vocal.

Ulhana Bueno Azeredo.
(2018)

DISCUSSAO

O objetivo desse estudo foi fazer um levantamento bibliografico de recursos e
estratégias que podem ser utilizadas na reabilitacdo vocal da pessoa com DP.

Dias e Limongi (2003) comentam que o aumento da intensidade vocal pode ser obtido
através da elevacgdo da pressao aérea subglética e da melhoria da aducéo das pregas vocais.

Rosa, Cielo e Cechella (2009) consideram que o uso de instrumento de sopro, somados
ao treino respiratorio, € uma importante estratégia em um plano terapéutico destinados a
pacientes com Doenca de Parkinson, uma vez que um dos principais acometimentos é a
funcionalidade do arcabouco respiratorio. De maneira geral, essa estratégia contribui para o
aumento da expansibilidade pulmonar, fortalecimento muscular, resultando no aumento da
pressdo expiratdria e, modificacdo da pressdo subgldtica, um dos mecanismos responsaveis pela
variacdo da intensidade vocal. Nesse estudo os autores identificam a eficiéncia do uso de
instrumento de sopro como recurso terapéutico, uma vez que os exercicios realizados puderam
proporcionar melhora na movimentagdo muscular e controle respiratério. Observaram, ainda,
0 uso mais efetivo das estruturas como sistema de apoio para fonagdo, com melhora na projecéo,
consisténcia e qualidade vocal, expressa pela redugdo das medidas de ruido, maior estabilidade
fonatdria e aumento da intensidade vocal. Apesar de o treino respiratorio ser importante para a
melhora do aporte fonatorio, considerando-se 0 comprometimento da respiracdo causado pela
doenca de Parkinson, essa estratégia de sopro aplicada isoladamente em um tratamento vocal é
insuficiente, tendo em vista todos 0s outros aspectos que devem ser ajustados também.

Uma outra caracteristica da DP é a fala com intensidade vocal reduzida. Existe uma
tendéncia natural de qualquer individuo aumentar o volume vocal quando exposto a uma
situacdo de ruido; assim, quanto maior a intensidade do mascaramento, maior seré a energia de

emissdo vocal. Essa condi¢cdo chamada de Efeito Lombard foi utilizada estrategicamente por
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Quedas, Duprat e Gasparini (2007) no estudo de terapia vocal de parkinsonianos, visando o
aumento significativo na intensidade e na frequéncia fundamental de emissdo vocal dos
individuos com doenca de Parkinson (DP). Os autores constataram a eficiéncia do Efeito
Lombard aplicado na terapia vocal de parkinsonianos uma vez que o ruido pode ser manipulado
de acordo com a necessidade de cada individuo. O estudo dos autores demonstrou melhora da
estabilidade da emissdo vocal das pessoas com DP, tanto com relagdo a intensidade como com
relacdo a frequéncia fundamental. Ainda que a técnica seja de grande relevancia para que, de
maneira indireta, o paciente compreenda sua extensdo vocal em nivel de intensidade, é
necessario que a postura corporal esteja em comum equilibrio com a atividade respiratéria para
que a emissdo, em situacdo de ruido, ndo provoque esforgo fonatdrio e, por conseguinte, fadiga
das estruturas vocais.

O método Lee Silverman (LSVT®) € um programa de tratamento para as alterac6es da
fala e da voz direcionado aos pacientes com DP por meio da realizacdo de uma sequéncia de
exercicios que estimula a emisséo vocal com intensidade forte por meio do aprendizado motor,
do estimulo e da motivacdo do paciente, solicitando-lhe 0 monitoramento da intensidade vocal
(DIAS; CHIEN; BARBOSA, 2011). Em sua forma classica, é um tratamento com duracéo de
um més e consta de 16 sessdes aplicadas, quatro vezes por semana. Em cada sessao aplica-se
uma sequéncia de exercicios de modo a automatizar o uso da voz em forte intensidade (DIAS;
LIMONGI, 2002; VICCO; SANTOS; GONCALVES, 2009; SILVEIRA; BRASOLOTTO,
2005; DIAS; LIMONGI; BARBOSA; HSING, 2016). Os estudos de Silveira e Brasolotto
(2005) e Dias e Limongi (2002) apresentaram eficiéncia desse método em sua versdo tradicional
(16 sessdes em quatro semanas). De maneira geral 90% dos pacientes apresentam melhora
significativa apos o tratamento e 80% mantiveram os beneficios apds periodo de 12-24 meses
(DIAS; LIMONGI, 2002).

Em contrapartida, Vicco, Santos e Gongalves (2009) aplicaram o método LSVT® com
a seguinte variacdo: 16 sessdes no total, com uma frequéncia de duas vezes por semana, Cujo
tratamento se estendeu durante dois meses. Nesses moldes o estudo identificou limitagdes como
descontinuidade na realizacdo dos exercicios apos o término do tratamento e alteracfes que
podem ser decorrentes do avango da doenca. Essa variagdo estratégica utilizando o método Lee
Silverman como recurso tem cunho duvidoso, uma vez que a diferenca na frequéncia dos
exercicios realizados durante o tratamento mostrou-se um fator de interferéncia na sua eficacia

em comparagdo com a do LSVT® tradicional.

Dias et al (2016) desenvolveram um estudo usando o recurso o método Lee Silverman
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e a telefonoaudiologia? como mediador. Esse estudo também aplicou o método com variagdes,
reduzindo a quantidade de sessdes para duas vezes por semana e prolongando o tratamento por
um periodo de 2 meses. Constatou-se resultado positivos, mas ndo foi possivel identificar se
houve um maior potencial terapéutico utilizando a telefonoaudiologia, uma vez que ndo houve

comparagao dessa abordagem com o método presencial.

Segundo Vargas, Cielo e Trevisan (2011) instabilidade postural é considerada,
atualmente, um componente da chamada tétrade caracteristica da DP, uma vez que as alteracdes
posturais se encontram presentes desde o inicio da patologia. As alteragdes posturais
repercutem na dinamica toraco-abdominal, na respiracdo e na fonacdo, ou seja, altera as
relacBes biomecanicas, craniocervicais e craniomandibulares e, consequentemente, as fungdes
fonatdrias. Tais evidéncias se tornam um fator que merece maxima atencdo, uma vez que
alteracOes posturais estdo presentes desde o estagio inicial da Doenca de Parkinson. Como foi
exposto, a postura classica do parkinsoniano é a de flexdo da cabeca, hipercifose torécica,
protracdo e abducdo de ombros e flexao dos bracos. Os reflexos posturais sdo inadequados e 0
equilibrio das estruturas fonatérias pode ser perdido facilmente. Ferreira et al (2007)
identificaram a extrema necessidade da adequacdo postural para minimizar a desvantagem
biomecéanica a atividade respiratoria, pois configura uma menor expansdo e reducdo dos
volumes pulmonares, além de manifestar déficit na atividade diafragmatica. Dai a necessidade
de fazer com que o paciente se conscientize da postura corporal adequada para harmonizar, de
maneira mais eficaz, a relacdo entre os musculos laringeos e respiratorios.

A Estimulagdo Cerebral Profunda (ECP) “¢ uma implantacdo cirdrgica, uni ou bilateral,
de trés componentes: eletrodo cerebral quadripolar, cabo extensor subcutaneo e gerador de
impulsos interno. A cirurgia é indicada em pacientes que ndo obtiveram o controle adequado
dos sintomas motores com terapia farmacoldgica.” (CRUZ et al, 2016). Apesar de o
procedimento ser realizado por neurologistas, os fonoaudiélogos tém atuacdo fundamental
durante o processo pré e pos cirurgico, principalmente para potencializar as estimulagdes num
processo reabilitativo. Cruz et al (2016) constataram em seu estudo que a ECP proporciona
resultados variaveis e que ainda ndo hé indicios de que se possa controlar esses fatores na voz
do paciente com DP. Os autores detectaram que a ECP modificou apenas aspectos de qualidade
vocal, como a transi¢do de voz rugosa para soprosa e de voz tensa para rugosa e soprosa. O

estudo também observou uma melhora substancial no pitch apos a cirurgia. Do ponto de vista

2 Nova nomenclatura para telerreabilitacdo, que consiste na modalidade de atendimento fonoaudioldgico remoto
utilizando plataformas digitais, de acordo com a regulamentacdo do CFFa (2020).
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fonoaudioldgico, as mudancas vocais proporcionadas pela ECP se apresentaram inconsistentes,
necessitando-se, assim, de mais estudos acerca da temética. Acredita-se que outras abordagens
deverdo ser administradas para que haja a melhora necessaria no padrédo vocal de um individuo
parkinsoniano submetido a ECP.

J& Bento et al (2019) apresentaram a perspectiva de reabilitacdo de pacientes submetidos
a ECP utilizando, em conjunto, a técnica de sobrearticulacdo de fala, que consiste em exagerar
a articulacdo durante a fala, com grande abertura de boca e observando a emissao de cada silaba
com total precisdo na emissdo das vogais, sem aumentar o tonus laringeo. Essa abordagem néo
tem seu principal foco na voz, mas proporciona ajustes no trato vocal, melhorando a definicéo
dos pontos articulatérios e maior conscientizacdo dos movimentos de fala. Os objetivos da
técnica da fala sobrearticulada no estudo, em particular, foram: reducdo da hipertonicidade
laringea, maior volume e projecdo vocal, aumento da resisténcia vocal e diminuicdo da
velocidade de fala. Os parametros observados por Bento et al (2019) que mais contribuiram
para a identificagdo da melhor emissdo foram articulagéo dos sons da fala, velocidade de fala e
loudness.

Além dessas abordagens que se constituem da relacéo estrutura e funcdo, acredita-se
que as estratégias de coaching e dindmicas de grupos promovam maior autoconhecimento e
autodesenvolvimento por parte do individuo com DP, além de promover interacdo entre 0s
membros do grupo e automotivacdo. Baseado nesse principio, a autopercepcdo da voz, fala,
comunicacdo e o desempenho desses pacientes nos resultados da terapia de voz se apresentam
mais apurados. Diaféria et al (2017) propGem estratégias de coaching e dindmica dos grupos
como complementacdo das terapias fonoaudiolégicas com individuos com doenca de
Parkinson. Os autores comprovaram, assim, o favorecimento dos aspectos avaliados no clima
de grupo, reduzindo sentimentos de ansiedade, angustia e promocdo da autoconfianca.
Possivelmente essas condigdes propiciaram a autopercepcdo da melhora vocal, uma vez que a
voz é modelada por aspectos individuais, subjetivos e pelo ambiente de comunicacdo. Assim,
0 uso de estratégias e recursos em paralelo, movimentando competéncias e habilidades, pode
contribuir para melhorar a autoestima e autoconfiangca de cada individuo, aumentando
substancialmente a eficacia de métodos fonoaudioldgicos que trabalham com a base
organofuncional em individuos com DP.

Os Tubos Finlandeses séo recursos na terapéutica vocal que somadas a outras estratégias
de reabilitacdo fazem parte da categoria de Exercicios Vocais de Trato Semi Ocluidos
(EVTSO). A técnica consiste na utilizacdo de um tubo de latex em que uma das extremidades

deve estar imersa em um recipiente com agua e a outra € acoplada entre os dentes, apoiada
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sobre a lingua. A mecanica desses exercicios favorece o fechamento glético, o aumento da
intensidade da voz e a estabilidade da qualidade vocal. Além disso, observa-se uma alteracdo
positiva na frequéncia fundamental, um aumento na qualidade de harménicos e melhor relacao
fonte e filtro, proporcionando uma melhora global do sistema funcional vocal (FADEL et al,
2015).

Martins e Lira (2016) apresentaram que a técnica com o Tubo Finlandés proporcionou
aos participantes com DP beneficios na qualidade vocal e loudness, relatando melhor qualidade
de vida e vocal, apds os exercicios, e ressaltam o impacto positivo nas relacdes sociais. Silva e
Azeredo (2018), em seu estudo, identificaram por meio de avaliagdo pré e pds exercicio com
Tubo Finlandés, reducéo de ruido vocal, aumento da intensidade e tempo maximo de fonacéo,
melhora na projecdo e na analise perceptivo auditiva de maneira imediata. A terapia
fonoaudioldgica com Tubos Finlandeses trabalha melhor a respiracdo e a aducdo glotica, o que
favorece o aumento da intensidade vocal, reduzindo as dificuldades de comunicagdo dos
individuos portadores de Parkinson. Contudo, acredita-se que conjugando a adequacao postural,
respiratoria e articulatdria, aos exercicios de trato Semi ocluido utilizando o Tubo Finlandés,
obtém-se a maxima exceléncia do método para um paciente com DP, considerando seu efeito
equalizador estabelecido pelo equilibrio fonte e filtro, aumentando intensidade vocal e
reduzindo esfor¢o fonatorio.

Diante do exposto foram identificados varios recursos e estratégias direcionados ao
tratamento terapéutico de individuos com Doenca de Parkinson. Ainda que os autores dos
estudos tenham discorrido detalhadamente sobre a eficiéncia dos recursos e estratégias em seu
plano singular, se faz necessario mais estudos a respeito, tendo em vista varias outras
abordagens que podem integrar a junta de técnicas vocais que compfe o tratamento
fonoaudioldgico vocal com um parkinsoniano. Além disso, o carater das técnicas apresentadas
nessa revisao bibliografica, podem ser reconfigurados a medida que sdo associados. Cabe ao
fonoaudiologo compreender a necessidade principal e as limitagdes de cada paciente, para que

0S recursos e estratégias sejam combinadas e ajustadas de forma a se adequar ao tratamento.

CONCLUSAO

O objetivo deste estudo foi identificar recursos e estratégias na reabilitagdo vocal de
pacientes com Doenca de Parkinson, e os dados analisados evidenciaram que existem diversas
maneiras de se trabalhar a reabilitacdo vocal do parkinsoniano a fim de lhe dar uma melhor

qualidade de vida. A fonoaudiologia atua com a recuperacdo das alteracdes vocais, sendo que
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para isso faz uso de diversas técnicas vocais.

Os recursos encontrados neste estudo foram Efeito Lombard, Lee Silverman, técnica da
sobrearticulacdo, uso de instrumento de sopro, telefonoaudiologia, observacao da postura do
paciente, Estimulacéo Cerebral Profunda, grupo terapéutico, Tubo Finlandés. Pode-se constatar
que existem diversos recursos para se trabalhar e reabilitar a voz de um parkinsoniano. Cabe ao
fonoaudidlogo responsavel pelo paciente com DP definir e conduzir o melhor recurso que se
adapte e seja acessivel ao profissional e ao paciente, utilizando um recurso isolado ou associado
de modo a analisar o individuo como um todo. Assim, € possivel que um individuo acometido
pela Doenca de Parkinson adquira uma boa emisséo vocal, por meio de recursos e estratégias
terapéuticas distintas que viabilizem a potencializa¢do da voz como um todo.
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