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1.​ RESUMO 

 

Introdução: A análise acústica é uma ferramenta promissora para quantificar padrões nos parâmetros acústicos 

da deglutição, contribuindo para o diagnóstico precoce e para o tratamento adequado. Objetivo: Identificar os 

parâmetros acústicos do processo de deglutição, obtidos pela ausculta cervical digital, em indivíduos com 

disfagia orofaríngea neurogênica. Métodos: Trata-se de um estudo transversal comparativo. Os indivíduos foram 

estratificados em oito grupos (G1–G8), definidos por idade, sexo, diagnóstico de doença neurológica e presença 

ou não de disfagia: disfágicos com Alzheimer (G1) e controle (G5), com Parkinson (G2) e controle (G6), com 

epilepsia (G3) e controle (G7), e com esclerose sistêmica (G4) e controle (G8). Os sons da deglutição foram 

captados durante a ingestão por meio de um estetoscópio com amplificador. A análise estatística foi realizada nos 

softwares IBM SPSS Statistics e R, e a análise acústica em Python. Resultados: A amostra contém 64 

indivíduos. Diferenças significativas foram observadas entre G1–G5 e G2–G6 no pico, na duração e na 

contagem de quadros (p < 0,05); entre G3–G7 na magnitude e no pico (p < 0,05); e entre G4–G8 na magnitude, 

no espectro e na intensidade (p < 0,05). Na comparação entre os grupos disfágicos (G1–G4), verificaram-se 

diferenças na magnitude, na duração e na contagem de quadros (p < 0,05). Conclusão: Indivíduos com doenças 

neurológicas apresentam padrões acústicos distintos em relação aos saudáveis e entre si, reforçando o caráter 

multifatorial da disfagia orofaríngea neurogênica. Torna-se evidente a carência de pesquisas envolvendo 

tecnologias de captação sonora e de análise acústica para uso na prática clínica fonoaudiológica, a fim de 

aperfeiçoar o planejamento terapêutico em cada caso. 

 

Palavras-chaves: 
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2.​ ABSTRACT 

Introduction: Acoustic analysis is a promising tool for quantifying swallowing patterns, contributing to early 

diagnosis and appropriate treatment. Objective: To identify the acoustic parameters of the swallowing process, 

obtained through digital cervical auscultation, in individuals with neurogenic oropharyngeal dysphagia. 

Methods: This is a comparative cross-sectional study. Participants were divided into eight groups (G1–G8), 

defined by age, sex, diagnosis of neurological disease, and the presence or absence of dysphagia: dysphagic 

individuals with Alzheimer’s disease (G1) and control (G5), with Parkinson’s disease (G2) and control (G6), 

with epilepsy (G3) and control (G7), and with systemic sclerosis (G4) and control (G8). Swallowing sounds 

were recorded during ingestion using a stethoscope with an amplifier. Statistical analyses were performed using 

IBM SPSS Statistics and R, and acoustic analyses were conducted in Python. Results: The sample included 64 

participants. Significant differences were observed between G1–G5 and G2–G6 in peak, duration, and frame 

count (p < 0.05); between G3–G7 in magnitude and peak (p < 0.05); and between G4–G8 in magnitude, 

spectrum, and loudness (p < 0.05). In the comparison among dysphagic groups (G1–G4), differences were found 

in magnitude, duration, and frame count (p < 0.05). Conclusion: Individuals with neurological diseases exhibit 

distinct acoustic patterns compared to healthy controls and to each other, reinforcing the multifactorial nature of 

neurogenic oropharyngeal dysphagia. There is a clear need for further research involving sound capture 

technologies and acoustic analysis for clinical use in speech-language pathology, aiming to improve therapeutic 

planning for each case. 

Keywords:​

Swallowing. Acoustics. Cervical auscultation. Neurogenic dysphagia. Artificial intelligence. 
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