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RESUMO
Objetivo: identificar e sintetizar as evidências científicas sobre medidas cinemáticas da deglutição obtidas 
por ultrassonografia. 
Métodos: este protocolo seguiu a metodologia proposta pelo Joanna Briggs Institute (JBI) e as diretrizes 
para elaboração de revisões de escopo do Preferred Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-
Analysis Protocols – extension for scoping reviews (PRISMA-ScR). As bases de dados eletrônicas 
pesquisadas serão: PubMed/Medline, Scopus, Web of Science, Lilacs, ScienceDirect, Embase e Google 
Scholar. Uma estratégia de busca foi desenvolvida para PubMed/Medline, que será adaptada para 
cada base de dados. Inicialmente, os artigos serão rastreados pelo título e resumo por dois revisores 
independentes. Em seguida, farão a leitura do texto completo dos artigos de acordo com os critérios de 
elegibilidade. Os dados serão extraídos dos artigos incluídos por meio de formulário padronizado. Os 
resultados serão apresentados em fluxograma e resumo narrativo. 
Considerações Finais: a execução deste protocolo apresentará o estado da arte sobre o tema pesquisado 
e contribuirá para a melhor compreensão das possibilidades de análise quantitativa da deglutição por 
meio da ultrassonografia.
Descritores: Deglutição; Transtornos de Deglutição; Fenômenos Biomecânicos;  Ultrassonografia

ABSTRACT
Purpose: to identify and synthesize scientific evidence on kinematic measures of swallowing obtained 
with ultrasound. 
Methods: a protocol following the methodology proposed by the Joanna Briggs Institute and the Preferred 
Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-Analysis Protocols – extension for scoping reviews 
(PRISMA-ScR). The search will be made in PubMed/MEDLINE, Scopus, Web of Science, LILACS, 
ScienceDirect, Embase, and Google Scholar, using a search strategy developed for PubMed/MEDLINE, 
which will be adapted for each database. Articles will be initially screened by title and abstract by two 
independent reviewers who will read their full text according to the eligibility criteria. Data in included 
articles will be extracted by means of a standardized form and the results presented in a flowchart and 
narrative summary. 
Final Considerations: once carried out, this protocol will present the state-of-the-art on the research topic 
and help better understand the possibilities to quantitatively analyze swallowing through ultrasound.
Keywords: Swallowing; Swallowing Disorders; Biomechanical Phenomena; Ultrasonography
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INTRODUÇÃO

A análise dos fenômenos biomecânicos da deglu-
tição pode ocorrer por diferentes recursos tecnoló-
gicos de avaliação de imagens como a videoendos-
copia (VED), videofluoroscopia da deglutição (VFD) e 
ultrassonografia (USG)1,2. A VED é um exame endos-
cópico de análise perceptivo-visual que possibilita a 
observação da região laringofaríngea e avaliação da 
sensibilidade laríngea, além de ser rápido e não expor 
o indivíduo à radiação3,4. Já a VFD possibilita a análise 
dinâmica de todas as fases da deglutição e conse-
quente detecção de alterações funcionais5,6. Porém, 
expõe o paciente a baixas doses de radiação ionizante 
e ao uso de sulfato de bário, sendo um exame de mais 
alto custo e menos acessível7-9.  

Em contrapartida, a USG trata-se de um recurso 
instrumental em que as imagens estáticas e dinâmicas 
das estruturas do corpo humano são captadas em 
tempo real através da reflexão de ecos acústicos de 
alta frequência, os quais são enviados de um trans-
dutor móvel para serem decodificados eletronicamente 
para análises imediatas ou tardias10,11. Desse modo, é 
considerado um método não invasivo, que não utiliza 
contraste ou radiação, realizado por meio de equipa-
mentos portáteis e disponível nos serviços de saúde7,12. 

Na investigação da deglutição em região orofa-
ríngea, a USG tem sido realizada em indivíduos com 
ou sem distúrbios para avaliar a morfometria muscular 
e cinemática da função, observar medidas qualita-
tivas e quantitativas, bem como para complementar o 
diagnóstico da disfagia1,7,8,11-14. Apesar dos benefícios 
apresentados, a ultrassonografia ainda é um recurso 
pouco explorado na prática clínica devido à falta de 
confiabilidade no que se refere à aquisição de dados 
e seleção de imagens para interpretação, além da 
ausência de consenso sobre os parâmetros avaliados. 
Dessa forma, torna-se necessário o desenvolvimento 
de protocolos metodológicos e padronização das 
medidas cinemáticas da deglutição para a avaliação 
precisa da função por meio da USG.

Diante do exposto, os objetivos deste estudo foram 
identificar e sintetizar as evidências científicas sobre 
medidas cinemáticas da deglutição obtidas por ultras-
sonografia. Espera-se que os dados obtidos possam 
estabelecer quais medidas podem ser obtidas por 
meio da USG e qual a contribuição dessas medidas 
para o diagnóstico e monitoramento dos mecanismos 
da deglutição.

MÉTODOS
Este protocolo seguiu a metodologia proposta 

pelo Joanna Briggs Institute (JBI)15 e as diretrizes 
do Preferred Reporting Items for Systematic Review 
and Meta-Analysis Protocols (PRISMA-P)16. Como o 
PRISMA-P é direcionado para revisões sistemáticas, 
considerou-se apenas os itens pertinentes à revisão 
de escopo, com base no Preferred Reporting Items 
for Systematic Reviews and Meta-Analysis Protocols –  
extension for scoping reviews (PRISMA-ScR)17.  

O protocolo desta revisão foi registrado no Open 
Science Framework (https://osf.io/2aeg3/). Eventuais 
alterações metodológicas durante o desenvolvimento 
do estudo serão relatadas na revisão de escopo. 

Para formulação da pergunta norteadora do estudo 
foi considerado o acrônimo composto por população, 
conceito e contexto (PCC): a) quanto à população: 
pessoas adultas jovens e idosas com ou sem disfagia; 
b) quanto ao conceito: medidas cinemáticas da 
deglutição; c) quanto ao contexto: estudos que anali-
saram medidas cinemáticas da deglutição obtidas por 
ultrassonografia.

Com base nestas definições, foi estabelecida a 
seguinte pergunta norteadora da revisão de escopo: 
“Quais medidas cinemáticas da deglutição podem 
ser obtidas por ultrassonografia em pessoas adultas 
jovens e idosas com ou sem disfagia?". 

Critérios de elegibilidade
Para definir os critérios de inclusão dos estudos 

foi considerado o acrônimo PCC, ou seja, estudos 
que analisaram uma ou mais medidas cinemáticas 
da deglutição (amplitude, tempo, velocidade, por 
exemplo) obtidas por USG em seres humanos adultos 
jovens e idosos, com ou sem disfagia, independente-
mente da doença de base. Serão considerados artigos 
publicados em periódicos revisados por pares, livros 
didáticos, editoriais, anais de congressos e disser-
tações/teses, sem restrição de idioma ou data de 
publicação. Os critérios de exclusão definidos foram 
estudos não disponíveis na íntegra, estudos com 
população somente infantil, estudos com foco somente 
em medidas morfométricas ou análise descritiva e 
estudos que apresentem medidas obtidas pela USG 
apenas para analisar outras funções. 

Estratégia de busca e fontes de informação 
Inicialmente, os termos de busca foram selecio-

nados de acordo com a questão de pesquisa e 
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de divergência na eleição do artigo, os conflitos serão 
discutidos e resolvidos. No entanto, quando não for 
possível resolver por meio de consenso, um terceiro 
revisor será acionado.

Os dados serão analisados para atender aos 
objetivos do estudo e os resultados da pesquisa serão 
apresentados em um diagrama de  fluxo, conforme 
preconizado pelo PRISMA extension for scoping 
reviews (PRISMA-ScR)16 e publicados no produto da 
revisão de escopo.

A síntese do escopo será realizada por meio das 
principais informações extraídas dos artigos incluídos, 
utilizando um instrumento desenvolvido pelos 
revisores (Quadro 2). A extração será realizada de 
modo independente por dois revisores calibrados e os 
dados serão sintetizados em uma versão única a partir 
de consenso.

Seleção e extração dos estudos

Após a identificação dos estudos nas bases de 
dados, os artigos serão importados para o software 
de gerenciamento de referência EndNote (Clarivate 
Analytics, PA, EUA), que possibilitará a identificação 
e exclusão de trabalhos duplicados. Os estudos 
relevantes para o escopo serão importados para o 
software Rayyan (Qatar Computing Research Institute, 
Doha, Qatar), que permite o cegamento na colabo-
ração entre os revisores e o aprimoramento da triagem 
de dados.

Dois revisores independentes classificarão cada 
artigo pelo título e resumo para inclusão ou exclusão. 
Após essa fase, todos os artigos incluídos serão 
avaliados a partir da leitura do texto completo, consi-
derando os critérios de elegibilidade. Na ocorrência 

validados no Medical Subject Headings – “MeSH”, que 
reúne os termos em inglês para busca nas bases de 
dados. Assim, a partir das palavras contidas em títulos, 
resumos e as palavras-chave de artigos relevantes 
quanto ao tema, tornou-se possível elaborar uma 

estratégia de busca na PubMed/Medline (Quadro 1), 
que será adaptada para cada base de dados. São 
elas: PubMed/Medline, Scopus, Web of Science, 
Lilacs, ScienceDirect e Embase. O Google Scholar foi 
escolhido para busca na literatura cinzenta.

Quadro 1. Estratégia de busca - PubMed/Medline (pesquisa realizada em 27 de julho de 2022).

Busca Palavras-chave Registros encontrados

#1
(((((((((deglutition disorders[MeSH Terms]) OR (dysphagia[MeSH Terms])) 
OR (swallowing disorders[MeSH Terms])) OR (deglutition[MeSH Terms])) OR 
(swallowing[MeSH Terms])) OR (dysphagia)) OR (deglutit*)) OR (swallow*))

101.322 resultados 

#2 (ultras*)) 1.152.372 resultados

#3
((((measure*) OR (quantitative evaluation[MeSH Terms])) OR (kinematics[MeSH 
Terms])) OR (kinemat*)

4.895.840 resultados

#4 #1 AND #2 AND #3 479 resultados

Quadro 2.  Instrumento de extração dos dados

Identificação do artigo:
Autor(es):
Ano de publicação:
País de origem:
Instituição(ões) onde o estudo foi realizado:
População:
Objetivo:
Medida(s) cinemática(s):
Método de aquisição e análise:
Principais resultados:
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e pode ser analisado por meio da USG com boa 
confiabilidade9,10. 

Além disso, a USG pode mensurar propriedades da 
motilidade de língua durante a deglutição1,12,18,19, como 
a observação do padrão de movimento e duração da 
atividade de propulsão da língua ao deglutir14,20. 

Portanto, o mapeamento das evidências científicas 
sobre o tema pesquisado por meio desta revisão de 
escopo apresentará uma visão geral da literatura e 
identificará a necessidade de revisões sistemáticas 
ou pesquisas primárias. Este protocolo foi elaborado 
seguindo as diretrizes propostas pelo Joanna Briggs 
Institute (JBI) para revisões de escopo. 

CONSIDERAÇÕES FINAIS

A execução deste protocolo apresentará o estado 
geral da literatura sobre o tema pesquisado e permitirá 
identificar as lacunas existentes. A divulgação prévia 
deste protocolo de revisão de escopo auxiliará no 
planejamento e desenvolvimento de métodos para a 
padronização da avaliação, que serão úteis para profis-
sionais envolvidos tanto na prática clínica como no 
âmbito acadêmico. 
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Síntese dos dados
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DISCUSSÃO

A USG é um recurso tecnológico de avaliação de 
imagens que possibilita a  análise da morfometria 
muscular e cinemática da deglutição em indivíduos 
com ou sem distúrbios1,7,8,10-14. No que se refere à 
cinemática da deglutição, os parâmetros considerados 
na USG são variados, sendo que os achados mais 
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relaxamento do segmento faringoesofágico e ativação 
do mecanismo de proteção das vias aéreas2,10. 
Portanto, é considerado um aspecto importante na 
avaliação da segurança e eficiência da deglutição10,11 
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