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2.1 Clasificacion de la disfagia

/Existen diversas maneras de clasificar la disfagia segtlnx

v Instauracion (aguda o progresiva)

v Tipo de alimento que afecta (liquidos, sélidos o ambos)
v Duracion (transitoria o permanente)

v" Causa (funcional o estructural)

\/ Localizacion (orofaringea o esofagica) /
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2.1 Clasificacion de la disfagia

2.1.1 SEGUN LA CAUSA

-

DISFAGIA OROFARINGEA
ESTRUCTURAL

DISFAGIA OROFAR INGEA
FUNCIONAL
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2.1 Clasificacion de la disfagia

2.1.1 SEGUN LA CAUSA

Disfagia orofaringea: Estructural

Alteraciones estructurales que cursan
con dificultad en la progresion del bolo
alimenticio.

(" Causas:

v' Tumores en cabeza o cuello
v' Osteofitos cervicales

\ v Estenosis esofagicas...
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GASTRONOMIA 4+ NUTRICION “ , .
cabeza-cuello Estenosis esofagica

Osteofitos cervicales




2.1 Clasificacion de la disfagia

2.1.1 SEGUN LA CAUSA
DISFAGIA OROFARINGEA FUNCIONAL

v Afecta a la propulsion del bolo, la reconfiguracion de la motilidad orofaringea
que afecta a la propulsidon del bolo y a la reconfiguracion orofaringea durante
la deglucion o la abertura del EES.

v Habitualmente tiene relacion con enfermedades neuroldgicas y envejecimiento.

ALTERACIONES

v Alteraciones del reflejo deglutorio
v Alteraciones en la apertura del EES
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2.1 Clasificacion de la disfagia

2.1.1 SEGUN LA CAUSA
ALTERACIONES EN EL REFLEJO DEGLUTORIO

El reflejo deglutorio incluye 3 grupos de acontecimientos:

1. La reordenacion temporal de las estructuras orofaringeas
2. La transferencia del bolo alimenticio desde la boca hasta el eséfago.
3. La recuperacion de la configuracién respiratoria.

La adaptacion orofaringea durante la deglucion esta medida por la apertura
y el cierre de 4 importantes valvulas:
1. El sello entre el paladar y la lengua (sello glosopalatino).
2. El cierre de la nasofaringe mediante el ascenso del paladar blando
(sello velofaringeo).

3. El cierre del vestibulo laringeo al descender la epiglotis.
4. La abertura EES.
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2.1 Clasificacion de la disfagia

ALTERACIONES EN EL REFLEJO DEGLUTORIO: CAUSAS

v Algunas enfermedades del nervioso central, neuroldégicas y neurodegenerativas e
incluso el propio envejecimiento desencadenan alguna alteracion en el mecanismo
que limitan la apertura del EES superior.

v La disfagia orofaringea asociada a lesiones del nervio recurrente laringeo puede
provocar paralisis de la cuerda vocal.

v Durante la cirugia cervical puede darse una lesion de todo el nervio vago unilateral
agravando los problemas de aspiraciones

v' Los tratamientos de radioterapia o quimioterapia de neoplasias de cabeza y cuello
producen alteraciones provocando muchas veces disfagia aguda o cronica

v Después de una laringectomias suelen darse problemas de disfagia residual
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2.1 Clasificacion de la disfagia

2.1.2 SEGUN LA LOCALIZACION

DISFAGIA OROFARINGEA
DISFAGIA ESOGAGICA




2.1 Clasificacion de la disfagia

2.1.2 SEGUN LA LOCALIZACION

Disfagia OROFARINGEA

v' Suele expresarse con dificultad al iniciar la deglucion.

v Identificada en la region cervical como area del problema.

SINTOMAS FRECUENTES:

-

Falta de reconocimiento del alimento \
Dificultad para iniciar la deglucién

Segmentacion del bolo en la cavidad oral

Regurgitacion nasal

Retraso del reflejo deglutorio

Tost postpandrial

Voz humeda postdeglucion

Alteracion del reflejo tusigeno. Ausencia de tos

Dificultad respiratoria, atragantamiento

Salida de alimentos por traquostomia /
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2.1 Clasificacion de la disfagia

2.1.2 SEGUN LA LOCALIZACION

Disfagia ESOFAGICA

-

o

v Alteracion en la motilidad esofagica acompafado de dolor toracico
(disfagia para solidos y liquidos).

v Obstruccion mecanica por estrechez péptica o un carcinoma
(disfagia para solidos).

~

dll

L)
gGASTRONOMH + NUTRICION




2.1 Clasificacion de

Dificultad para iniciar la

Instauracion

ERJSEL]E

Dificultad para iniciar la

Infeccion, AVC
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deglucion deglucion
| |
DISFAGIA DISFAGIA ESOFAGICA
OROFARINGEA
- Instauracion progresivg Solidos y Inicialmente
subita liquidos solo a sélidos
Demencias, Alzheimer, AIte!‘a_icién Obstruccidn
Parkinson, Tumores. motilidad anatdmica
7
Sintomas
progresivos Aguda
Regurgitacion, pérdida de - Intermitente
peso Pirosis
.’ 1
Acalasia Esclerodermia Progresiva




2.1 Clasificacion de la disfagia

2.1.2 SEGUN LA LOCALIZACION

Resumen clasificacion de las disfagias

Etiologia

Manifestaciones
clinicas

- Localizacion

- Acompanantes
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riesaoo de dealucion

Disfagia orofaringea

Predorninan las alteraciones

funcionales neuromusculares.

Cuelio.

Dificultad para la masticacion.
Escape de comida por la boca.
Salomea.

Deglucion fraccionada.
Disartria.

Dificultad para iniciar la deglucion.

Deglucion repetida.
Requrgitacion nasal.
Regurgitacion oral inmediata.
Aspiracon: tos, asfrda.
Disfonia.

Inmediata.

Disfagia esofagica

Alteraciones organicas

y funcionales.

Region estemnal yfo cuello.

Regurgitacion tardia.
Dolor toraaco.

Pirosis.

Generalmente, no inmediata.



2.1 Clasificacion de la disfagia

2.1.3 OTRAS DISFAGIAS

v Disfagia en la enfermedad por reflujo gastroesofagico (ERGE)
v Disfagia en pacientes traqueotomizados

v Disfagia en el paciente anciano (disfagia sarcopénica)
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2.2 Complicaciones y consecuencias

ALTERACIONES DE LA SEGURIDAD

4 )

Alteracion de la deglucion con atragantamiento y
obstruccion de la via aérea o una aspiracion traqueo
bronquial que puede ocasionar una neuomonia

J

ALTERACIONES DE LA EFICACIA

4 N
Ingesta insuficiente de nutrientes

e hidratacion llegando a un estado
de desnutricion y/o deshidratacion.

- J
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2.2 Complicaciones y consecuencias

2.2.1 Alteraciones de la seguridad: neumonia aspirativa

Medicacion Malnutricion

Deshidratacion

Enf. Meurologicas c
esofagicas

\ Edad
Bajo nivel S— * = - L Higiene denta
conciencia rastornos dela olonizacion
Fik

1

Aspiracion Inmunidad
silente

nitibioticos

Meurmonits

Meumonia noidentificada

coma M
\ ¥

MELIMONIA ASPIRATIVA (NAY
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2.2 Complicaciones y consecuencias

2.2.2 Alteraciones de la eficacia: desnutricion y/o deshidratacion

Alteracion en la eficacia de la

deglucion
DESHMUTRICION ba - DESHIDRATACION
Hipowvolemia
¥ v v Alteraciondela funcion
Aieracion Alteracion renal, nivel de conciencia
¥ Masa muscular i munidad cicatrizacion yCVv

\\

Fragilidad, alteracion capacidad funcional, |esiones cutaneas,
inmunodepresion, infecciones intercurentes, morbilidad

: -
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