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Diadococinesia oral e funcao mastigatoria em idosos
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Oral diadochokinesis and masticatory function in healthy elderly
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RESUMO ABSTRACT

Objetivo: Relacionar os achados da diadococinesia (DDC) oral com a
fung@o mastigatéria em idosos saudaveis. Métodos: Analise de prontu-
arios e arquivos de imagens de 35 idosos saudaveis, entre 60 e 74 anos
de idade. Considerou-se o tipo mastigatorio e outros comportamentos
associados a mastigacdo de uma fatia de pao francés de lcm de espes-
sura, andlise da apreensdo do alimento, formacdo do bolo alimentar
e mensura¢do do tempo de mastigagdo, utilizando crondmetro. Para
avaliacao da DDC, foram analisadas as emissoes sildbicas “pa”, “ta”,
“ka” e a trissilaba “pataka”, quanto aos parametros fornecidos automa-
ticamente pelo programa Motor Speech Profile Advanced - KayPentax®.
Para correlagdo entre os aspectos qualitativos da funcdo mastigatoria e a
DDC, foi realizada estatistica pertinente. Resultados: A andlise estatis-
tica demonstrou correlagdo entre o tempo mastigatorio e os pardmetros
coeficiente de variagdo do pico da intensidade da silaba “’ta” e pertur-
bagdes do periodo da silaba “’ka”, indicando instabilidade da DDC.
Para o tipo mastigatério, apreensao e formagdo do bolo alimentar ndo
houve correlagdo com os dados da DDC oral. Conclusao: A DDC oral
correlacionou-se com o tempo mastigatério em idosos sauddveis, eviden-
ciando que, quanto maior a instabilidade na repeti¢do dos movimentos de
ponta e dorso de lingua durante a produg¢ao articulatéria, maior o tempo

necessdrio para a preparagao do alimento para a degluti¢ao.

Descritores: Envelhecimento; Satide do idoso; Mastigacao; Avaliacao;

Testes de articulagdo da fala

Purpose: To relate the findings of oral diadochokinesis (DDK) and
masticatory function in healthy elderly. Methods: Analysis of medical
records and images files of 35 healthy elderly subjects aged 60 to
74 years. The masticatory type and other behaviors associated with
mastication of bread (lcm thick), the analysis of food seizure, bolus
formation and measurement of chewing time, using a timer, were
considered. For DDK assessment, the syllabic emissions “pa”, “ta”, “ka”
and the tri-syllable “pataka”, as to the parameters automatically provided
by the Motor Speech Profile Advanced program (KayPentax®), were
analyzed. Relevant statistics was performed for the correlation between
the qualitative aspects of masticatory function and DDK. Results: The
statistical analysis showed a correlation between the chewing time and
the parameters coefficient of peak intensity variation of syllable “’ta”
and disturbance time of syllable “ka”, indicating DDK instability. No
correlation with the data of oral DDK was seen for the masticatory type,
seizure and bolus formation. Conclusion: Oral DDK correlated with the
chewing time in healthy elderly, showing that the higher the instability
in the repetition of movements of the tip and the back of the tongue,
during articulatory production, the longer the time required to prepare

the food for swallowing.
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INTRODUCAO

Durante o processo de envelhecimento sdo observadas
modificagdes nos sistemas estomatognatico, respiratério, di-
gestivo e fonatdrio, que podem influenciar o desempenho das
fungdes de fala, mastigacao e degluticdo. No que diz respeito
a cavidade oral, sdo descritos problemas periodontais, perda
dos dentes, uso de préteses, atrofia dos muisculos mastigatd-
rios, diminui¢ao da saliva e paladar”, bem como altera¢ao da
sensibilidade oral®.

A perda dos dentes pode influenciar a habilidade de ingestao
de varios tipos de alimentos®, podendo também, estar associada
a deficit de atividade da musculatura envolvida nas funcdes
de mastigacio e degluticdo, assim como afetar a qualidade de
vida de idosos™. Diferentes condigdes de satide oral em idosos
(edéntulos, parcialmente edéntulos e que usavam proéteses remo-
viveis) resultam em reduzida for¢a de mordida, sem impacto na
habilidade mastigatéria®. De acordo com a literatura, a masti-
gagdo em usudrios de prétese dentdria removivel caracteriza-se
por alteracdes no corte do alimento, tipo mastigatério e funcao
labial®. Por outro lado, a prétese implantosuportada diminui
a dificuldade na mastigacdo®, melhora as condicGes psicol6-
gicas, a fungdo mastigatdria, a estética”, a forca de mordida e
eficiéncia mastigatéria®, em idosos sauddveis.

Ao avaliar as relagdes entre fungdes motoras orais de
lingua e de ldbios em idosos e investigar os efeitos desses
fatores sobre o desempenho mastigatério, autores con-
cluiram que a lingua pode compensar a falta de dentes na
performance mastigatdria, para os individuos que perderam
seus dentes naturais, destacando a importancia da funcao
de lingua na mastigagd@o. Em um estudo que relaciona o uso
de préteses dentérias e o controle motor oral, os autores!?
verificaram que as habilidades motoras de lingua em idosos
dentados e usudrios de préteses totais foram inferiores aos
dentados adultos, sendo que a habilidade motora da lingua e
performance mastigatéria em usudrios de proteses totais foram
correlacionados com a idade e o uso da prétese de maneira
adequada, sem influéncia no movimento da lingua.

Os componentes neuromotores presentes nas estruturas
orais, relacionados com a producédo de sons, podem ser ava-
liados por meio da diadococinesia (DDC), fornecendo assim,
dados sobre a integracéo neuromotora do paciente). A ava-
liacdo da DDC oral compreende testes fonoarticulatérios, que
tém competéncia para avaliar a fungdo dos labios e da lingua,
utilizando a repetigdo de silabas!'?.

O desempenho diadococinético oral pode ser influenciado
pelaidade*' e pelo género!'?, assim como pela instabilidade
de préteses dentdrias!'®, provavelmente devido ao processo de
envelhecimento dos grupos musculares envolvidos nos testes
de DDC.

Como evidenciado, o envelhecimento, a perda dos dentes e
o processo de reabilitacdo oral influenciam a fun¢do mastiga-
téria, bem como os resultados da avaliagao da diadococinesia
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oral. Desta forma, espera-se que o conhecimento sobre a
coordenacdo motora oral, quando relacionados com a funcdo
mastigatdria, possam contribuir para o diagnéstico e tratamento
fonoaudiolégico e odontolégico, especialmente em casos de
reabilitacdo oral protética em idosos, aumentando, assim, o
grau de satisfac@o em relag@o aos servicos prestados.

Diante do exposto, esta pesquisa teve como objetivo veri-
ficar se os achados da diadococinesia oral apresentam relacdo
com a fun¢do mastigatéria em idosos saudaveis.

METODOS

Este trabalho fez parte do projeto de pesquisa “Voz, Fala
e Funcdes Orofaciais de Idosos Submetidos a Diferentes
Estratégias de Reabilitagdao Oral Protética”, que foi aprovado
pelo Comité de Etica em Pesquisa da Faculdade de Odontologia
de Bauru, Universidade de Sao Paulo (USP), sob processo n°
111/2006. Foi realizado mediante a concordancia expressa
dos sujeitos envolvidos, que foram informados claramente a
respeito da possibilidade de utilizagdo de seus dados para fins
de pesquisa, além da assinatura do Termo de Consentimento
Livre e Esclarecido.

Para este estudo, foram selecionados 35 individuos, sendo
20 mulheres e 15 homens, com idades variando entre 60 e 74
anos, com diferentes tipos de reabilitacao oral protética e que
atenderam aos seguintes critérios de inclusdo: ambos os gé-
neros; idade igual ou superior a 60 anos; prétese dentdria com
retengdo e estabilidade adequadas, definidas mediante avaliagdo
de um odontélogo com formacdo na drea de reabilitacdo e
oclusdo. Cada protese foi avaliada quanto a satisfagdo, fungao,
estabilidade, qualidade e estética, além da dimensao vertical de
oclusdo. Foram considerados critérios de exclusdo: histérico
de doencgas neuroldgicas, oncoldgicas na regido de cabega e
pescogo e psiquidtricas; presenca de anomalias ou deformida-
des dentofaciais; cirurgias laringeas; alcoolismo, tabagismo
ou uso de medicamentos que pudessem ocasionar xerostomia,
como antidepressivos, antiespasmdédicos, broncodilatadores,
anticolinérgicos, anti-histaminicos e sedativos.

Procedimentos

Avaliacdo da mastigacdo
A avalia¢@o da mastigacdo foi registrada em video, tendo

sido considerados os seguintes aspectos, a partir da andlise da

filmagem:

- Tipo mastigatério: a partir da contagem visual do nimero
de golpes mastigatorios (GM), de acordo com a literatura'”,
considerando-se bilateral alternado (GM ocorreram 50%
das vezes de cada lado da cavidade oral, ou ainda, 40% de
um lado e 60% do outro lado); bilateral simultineo (GM
ocorreram 95% das vezes de ambos os lados); preferéncia
unilateral (GM de 61% a 94% de um mesmo lado); cronico
unilateral (GM de 95% a 100% de um mesmo lado). Foram
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considerados adequados os padrdes bilaterais (alternado e
simultaneo), enquanto os padrdes preferencial e unilateral
cronico foram definidos como inadequados.

- Capacidade de formacdo do bolo alimentar: foi solicitado
aos pacientes que afastassem os labios, permitindo a visuali-
zacdo da formagao de uma massa homogénea sobre o sulco
longitudinal da lingua. Assim, classificou-se de acordo com
a presenga ou auséncia de formagéo do bolo®.

- Apreensdo do bolo alimentar: com os dentes anteriores
(padrao normal), com os dentes laterais, partindo o alimento
com as maos ou rasgando o alimento com uso dos dentes e
das maos (padrdes alterados)!®.

- Tempo mastigatério (representado pela duracdo da tritu-
racdo, pulverizacdo, organizacdo e propulsdo posterior do
bolo alimentar pela lingua, antes de ser deglutido): os pa-
cientes foram orientados a realizar a mastigacao do alimento
concomitante ao disparo do crondmetro, que era cessado
quando visualizado o movimento de elevagdo da laringe
para a degluticdo, obtendo-se o resultado em segundos”®.

- Outros comportamentos associados a mastigacdo (postura
de cabeca alterada, escape anterior de alimento e movimento
de cabeca): considerou-se presenga ou auséncia, de acordo
com o Protocolo de Avaliacdo Miofuncional Orofacial com
Escores®.

Avaliacdo da DCC oral

Foi realizada a avaliagdo da diadococinesia oral, por meio
da repeticdo das silabas “pa”, “ta” e “ka”, da sequéncia tris-
sildbica “pataka”, de forma interrupta. Os individuos foram
instruidos a realizarem as emissdes tdo rapidamente quanto
possivel, durante o tempo determinado, sendo cada emissao
gravada durante oito segundos. Para fins de andlise, foram
excluidos os dois primeiros e os dois ultimos segundos e
considerado o nimero de emissdes realizadas durante quatro
segundos, no intervalo do terceiro ao sexto segundo. A and-
lise das emissdes monossildbicas foi realizada por meio do
programa Motor Speech Profile Advanced (MSP), Modelo
5141, versdo: 2.5.2, da marca KayPentax®. No ajuste de
captura, foi utilizada a taxa de amostragem de 11025 Hz?!?,

Os parametros analisados para as emissdes monossildbicas
estdo descritos no (Quadro 1).

A DDC da sequéncia “pataka” foi analisada quantitativa-
mente, a partir do programa computadorizado Mult Speech
Main Program, Modelo 3700, versdo: 2.5.2 da KayPentax®,
utilizando-se taxa de amostragem em 11025 Hz na andlise
espectrografica. A contagem do niimero de sequéncias de frica-
tivas e de trissilabas por segundo foi realizada pela avaliadora,
de forma manual, com o apoio da pista visual e auditiva, ap6s
demarcacio do tempo a ser analisado.

Todas as gravacdes das amostras de fala e voz foram re-
gistradas diretamente em computador portatil, em ambiente
acusticamente tratado (cabina actstica). Os participantes
permaneceram sentados, com um microfone AKG, modelo C
444 PP, posicionado, lateralmente, a 5 cm da comissura labial.

Andlise estatistica

Para correlacdo entre o tipo mastigatério e a DDC, foi
aplicado o teste de correlagdo de Spearman e para correlacdo
entre o tempo e a DDC, o teste de Pearson, adotando-se como
significantes os valores de p<0,05. Em relac@o a outros com-
portamentos associados, apreensdo do alimento e formacio
do bolo alimentar, nao houve indicacao de aplicacdo de testes
estatisticos buscando correlacionar aos achados da DDC, tendo
em vista a heterogeneidade dos dados encontrados.

RESULTADOS

Os resultados da avaliacdo da mastigacdo, quanto ao tipo
mastigatorio, apreensio do bolo alimentar, formacdo do bolo
alimentar e outros comportamentos associados (escape de
alimento, postura alterada e movimento de cabega) estdo des-
critos na Tabela 1.

Quanto ao tempo mastigatdrio para os individuos estudados,
foram obtidos os valores em segundos: valor minimo = 16,03s;
mediana = 32,12s; média = 34,29s; desvio padriao = 14,06s e
valor maximo = 77,2s.

O ndmero de emissdes por segundo das silabas “pa’, “ta”,

Quadro 1. Parametros considerados na analise das emissdes monossilabicas

Parametros Unidade Observacgoes
avP Média do periodo da DDC ms Tempo médio entre as vocalizagoes
avR Média da taxa da DDC s Numero de vocalizagbes por segundo, que representa a velocidade de DDC
sdP Desvio padrao do periodo da DDC ms
WP Coeficiente de variagao do periodo % Mede o grau de variacdo da taxa no periodo, indicando a habilidade em
da DDC manter uma taxa de vocalizagdes constante.
ol Coeficiente de variacao do pico da % Mede o grau de variagéo da intensidade no pico de cada vocalizacao,
intensidade da DDC indicando a habilidade em manter constante a intensidade das vocalizagoes.

Legenda: DDC = Diadococinesia oral; avP = Média do periodo da DDC; sdP = Desvio padrao do periodo da DDC; avR = Média da taxa da DDC; cvP= Coeficiente de
variagao do periodo da DDC; jitP = Perturbagdes do periodo da DDC; cvl = Coeficiente de variagéo do pico da intensidade da DDC
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Tabela 1. Caracterizagdo dos comportamentos associados a fungéo mastigatéria

Numero de individuos Porcentagem
Bilateral alternado 22 62,86%
. L Bilateral simultaneo 4 11,43%
Tipo mastigatério . .
Unilateral preferencial 6 17,14%
Unilateral crénico 3 8,57%
Escape de alimento 1 2,86%
Outros comportamentos Postura alterada 2 5,71%
Movimento de cabeca 6 17,14%
Dentes anteriores 30 85,71%
N . Dentes laterais 0%
Apreenséao do bolo alimentar .
Rasgar alimento 3 8,57%
Partir alimento com a mao 2 5,71%
Adequado/presente 25 71,42%
Formagéao do bolo alimentar Parcial/presente 8 22,85%
Inadequado/ausente 2 5,71%

“ka”, “pataka’, indicando as medidas quantitativas e os va-
lores qualitativos da DDC e relacionando com o tempo e tipo
mastigatorio, estd demonstrado nas Tabelas 2 e 3.

Tabela 2. Resultados da diadococinesia oral considerando o numero

» o«

de emissdes por segundo de “pa’”, “ta”, “ka”, “pataka”

Parametros “Pa” “Ta” “Ka” “Pataka”
avP Média 186,44 180,36 196,71
DP +39,50 +31,57 +39,04
sdP Média 13,11 10,34 13,65
DP +9,10 +4,17 +9,20
avR Média 5,48 5,65 5,23 1,93
DP + 1,06 +1,01 +0,94 +0,26
cvP Média 6,84 5,67 7,00
DP +4,03 +1,70 +4,70
jitP Média 1,55 1,28 1,55
DP + 0,94 + 0,57 + 0,77
cvl Média 2,14 1,89 2,29
DP + 1,00 +0,78 +1,10

Legenda: DP = Desvio Padrao; DDC = Diadococinesia oral; avP = Média do
periodo da DDC; sdP = Desvio padrao do periodo da DDC; avR = Média da taxa
da DDC; cvP= Coeficiente de variagao do periodo da DDC; jitP = Perturbacées
do periodo da DDC; cvl = Coeficiente de variagao do pico da intensidade da DDC

A andlise estatistica demonstrou correla¢do positiva entre o
tempo mastigatdrio e os parametros que indicam instabilidade
da DDC: cvi (p=0, 033) da silaba “ta” e jit (p=0,049) da silaba
“ka”’. A DDC oral correlacionou-se com o tempo mastigatorio
em idosos saudaveis, evidenciando que, quanto maior a instabi-
lidade na repeticdo dos movimentos de ponta e dorso de lingua
durante a producio articulatdria, maior o tempo necessario para
a trituragdo do alimento.

DISCUSSAO

As mudangas fisioldgicas decorrentes do envelhecimento
resultam em dificuldades no desempenho das funcdes do
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sistema estomatognatico®, sendo que a avalia¢do da funcéo
mastigatoria, bem como da habilidade motora da lingua, podem
ser importantes marcadores na identificacdo de alteracdes da
mastigacdo. Neste sentido, o presente estudo buscou relacionar
os achados da diadococinesia oral com a fun¢ido mastigatéria
em idosos sauddveis, buscando verificar a relacdo entre a
coordenacdo motora oral e o desempenho da fun¢do, com
a finalidade de esclarecer achados da avaliacdo, bem como
auxiliar no tratamento.

O tipo mastigatério predominante nos idosos avaliados
nesta pesquisa foi o bilateral alternado ou simultineo, tendo
sido encontrado o mesmo resultado em outro estudo, no qual os
autores verificaram que o padrao mastigatério bilateral simul-
taneo foi predominante em idosos institucionalizados dentados
e usudrios de préteses totais®?, diferindo, neste aspecto, do
presente trabalho, que verificou idosos com diferentes tipos
de reabilitacao oral protética.

Apesar de nido serem encontrados estudos avaliando a
normalidade do tempo mastigatorio para idosos saudaveis,
observou-se, no presente estudo, que a média do tempo mas-
tigatério foi de 34,29s. O valor do tempo mastigatério dos
individuos usudrios de prétese esta proximo ao valor encontrado
em estudo com individuos com denti¢do natural®.

No presente estudo, no que se refere aos comportamentos
associados a fung@o mastigatdria, foi observado que a movi-
mentacao de cabega foi o comportamento de maior prevaléncia,
seguido pela postura alterada e escape de alimento. Estudos
mostram reciprocidade entre a fun¢do da mastigacdo e as
alteracOes na regido de cabega e pescogo®), em virtude das
conexdes neurais existentes entre os sistemas sensorio-motores
cervical e trigeminal®. Em outro estudo, os autores afirmam
que o maior volume do bolo alimentar e a textura mais dura
correlacionam-se com maior extensdo de cabega e maiores
amplitudes de movimento mandibular e de cabeca, durante a
mastigagao®”. Estudos também mostram que os movimentos
de extensao, flexdo e inclinacdo de cabega durante a mastigacao

Audiol Commun Res. 2015;20(3):191-7



Diadococinesia e mastigacao

Tabela 3. Valores de emissdes por segundo de “pa”, “ta”, “ka”, “pataka” relacionados com o tempo e tipo mastigatério

Emissoes avR avP sdP jitP cvP cvl
R 0,06 -0,12 0,11 0,06 0,19 0,06
Tempo
i p 0,731 0,476 0,528 0,745 0,283 0,748
a
~ R -0,10 0,08 0,00 -0,01 -0,09 -0,03
ipo
P p 0,554 0,629 0,978 0,956 0,615 0,843
R -0,15 0,06 0,25 0,26 0,18 0,36*
Tempo
- p 0,375 0,742 0,152 0,131 0,309 0,033
“Tg™
— R 0,05 -0,06 0,05 0,10 0,06 0,09
ipo
p 0,778 0,728 0,783 0,574 0,753 0,588
R -0,08 -0,05 0,26 0,33* 0,23 0,29
Tempo
e p 0,628 0,768 0,135 0,049* 0,185 0,090
a
— R -0,17 0,16 -0,13 -0,11 -0,23 -0,11
ipo
P p 0,319 0,370 0,446 0,518 0,179 0,531
R -0,09
Tempo
p 0,608
“Pataka”
R -0,22
Tipo
p 0,209

*Valores significativos (p<0,05) — Teste de correlagdo de Spearman (correlagdo entre fungdo mastigatéria e DDC); Teste de Pearson (correlacdo entre tempo masti-

gatério e DDC)

Legenda: DDC = Diadococinesia oral; avP = Média do periodo da DDC; sdP = Desvio padrao do periodo da DDC; avR = Média da taxa da DDC; cvP= Coeficiente de
variagao do periodo da DDC; jitP = Perturbagdes do periodo da DDC; cvl = Coeficiente de variagéo do pico da intensidade da DDC

sdo esperados!7?829 reforcando a existéncia de atividade
simultdnea e coordenada entre os musculos do pescoco e
mandibula®®, ndo estando definida, ainda, qual regido promo-
ve as alteracdes na outra®®. J4 em outro estudo, os resultados
mostraram participagdo exagerada da musculatura perioral e
movimentos mandibulares verticais como movimentos asso-
ciados a mastigac@o, em idosos institucionalizados®?.

Como ferramenta do processo de mastigagdo, em conso-
nancia com a literatura®”, a capacidade para controlar o bolo
alimentar geralmente € afetada de acordo com o funcionamento
dos musculos e dos proprioceptores presentes na cavidade oral.
Porém, no presente estudo, verificou-se que houve predominio
da presenca de formacao do bolo alimentar, classificado como
adequado, demonstrando que o processo de envelhecimento
parece ndo influenciar tal aspecto.

No que se refere a DDC, no presente estudo observou-se
que, nas medidas quantitativas da DDC, foi evidenciado que
no parametro avR para silabas, a variacdo foi menor para a
silaba “ka’” e maior para a silaba “ta”. Ja no parametro avP, a
variacdo foi inversa, sendo maior para o “ka’” e menor para o
“ta”. Emrelacdo aos valores qualitativos da DDC, observou-se
que no parametro sdP, cvP e jitP, a variagdo foi menor para a
silaba “ta” e maior para a silaba “ka”. O pardmetro cvl também
demonstrou variacdo menor para a silaba “ta” e maior para a
silaba “ka’.

O desempenho diadococinético oral pode ser influenciado
pela idade, conforme apontado pela literatura’®, na qual os
autores observaram que os idosos possuem o periodo de tem-
po associado com movimentos alternados de lingua e labios,
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durante as tarefas de repeticdes de silabas, e que esse periodo
de tempo foi significativamente menor, quando comparados aos
adultos ndo idosos. Na literatura, foi observado que, a medida
que se aumentava a complexidade das emissdes da DDC oral,
o numero de silabas por segundo foi progressivamente reduzi-
do nos idosos, comparado aos jovens, além de menor esfor¢co
para produzir os fonemas labiais, aumentando a dificuldade,
progressivamente, da ponta da lingua até a sua parte posterior,
provavelmente devido ao processo de envelhecimento dos
grupos musculares envolvidos nessas tarefas!®.

No presente estudo, a andlise estatistica demonstrou correla-
¢do média positiva entre o tempo mastigatério e os parametros
que indicam instabilidade da DDC: cvI (p=0,033) da silaba
“ta” e jitP (p=0,049) da silaba “’ka”. Assim, os resultados
encontrados evidenciaram que, quanto maior a instabilidade de
intensidade da emissao na repeti¢do dos movimentos de ponta
de lingua e instabilidade da durac¢@o da emissdo na repeticao
dos movimentos de dorso de lingua, durante a produgao articu-
latoria, maior o tempo necessdrio para a trituracao do alimento.
Tais resultados demonstram que as mudancas decorrentes do
envelhecimento podem influenciar o controle motor oral, o que
pode ocasionar a diminui¢do na velocidade da fala", além de
reducdo na velocidade da mastigagcdo. Uma possivel explicagao
para tais achados pode estar relacionada a diminui¢@o da pres-
sdo de lingua, devido a idade® e a influéncia da senilidade na
habilidade motora de lingua, quando comparados com adultos
dentados e idosos dentados e usudrios de préteses totais!'?.

Como evidenciado, sdo escassos os estudos que relacionam
adiadocinesia oral com a fungo mastigatéria. Neste sentido, hd
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necessidade de novos trabalhos que investiguem essa relagao,
considerando que os valores da avaliagao da diadococinesia
oral, quando relacionados com a func¢io mastigatdria, podem
contribuir para diagndstico miofuncional orofacial e para o
tratamento da disfuncdo mastigatéria em idosos, no que diz
respeito a habilidade motora da lingua, durante a mastigagao.

CONCLUSAO

A DDC oral correlacionou-se com o tempo mastigatorio em

idosos sauddveis, evidenciando que, quanto maior a instabili-
dade na repeticao dos movimentos de ponta e dorso de lingua,
durante a producao articulatdria, maior o tempo necessdrio para
o preparo do alimento para a degluti¢do.
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