Curso de atresia de esé6fago para familiares

Tema 9. Fonoaudiologia en pacientes con atresia de esétago

Fonoaudiologia

La terapia del lenguaje, fonoaudiologia o logopedia es una
disciplina profesional que estéa relacionada con las ciencias de
la salud, la psicologia y la linguistica aplicada. Se ocupa de |a
prevencion, la evaluacién, diagndstico y la intervencion de los
trastornos de la comunicacidon humana, manifestados a través
de patologias y alteraciones en la voz, el habla, el lenguaje (oral,
escrito y gestual), la audicidon, masticacion, deglucién vy las
funciones orofaciales, tanto en poblacidn infantil como adulta.



https://es.wikipedia.org/wiki/Disciplina_acad%C3%A9mica
https://es.wikipedia.org/wiki/Ciencias_de_la_salud
https://es.wikipedia.org/wiki/Ciencias_de_la_salud
https://es.wikipedia.org/wiki/Psicolog%C3%ADa
https://es.wikipedia.org/wiki/Ling%C3%BC%C3%ADstica_aplicada
https://es.wikipedia.org/wiki/Comunicaci%C3%B3n_humana
https://es.wikipedia.org/wiki/Patolog%C3%ADa
https://es.wikipedia.org/wiki/Infancia
https://es.wikipedia.org/wiki/Adulto
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Habilidades orales

Alimentacion

Deglucion

El bebé adquiere habilidades motoras y cognitivas para su
desarrollo, permitiendo incorporar nuevas experiencias.

La boca la utiliza como un medio para explorar su
entorno, succionar, morder e introducir objetos dentro de
su boca con el fin de identificar nuevas texturas, formas,

temperaturas y sabores.

Este control motor oral va de la mano con el desarrollo de
estructuras anatdmicas relacionadas con las funciones, de
succion, deglucién, respiracion, masticacion y del habla.
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Succion nutritiva

Aquella utilizada por el nino para alimentarse, ya sea a través
de lactancia materna, o cuando ya ha empezado alimentarse
por medio de biberdn

En prematuros un tipo de succion inmadura da grupos de 4 a 6
succiones

Este tipo de succién evoluciona hacia una succion madura en
grupos de 30 succiones

Succion no nutritiva

Es importante para el bienestar general de bebé, ya que
influye en el crecimiento llegue desarrollo psicolégico.

Es aquella utilizada para la regulacién calma autocontrol,
cuando estan molestos satisfaccién del deseo succionar
para calmarse
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Maduracion
neuroldgica Fdad (meses)

Busqueda, succion 4-7 meses
y deglucion.

Sostén cefifico.
Aumento de la fuerza de succion.
Movimientos laterales de la
mandibula.

Desaparece reflujo de protrusion.
Deglucion voluntaria.

Se lleva las manos a la boca.

Reflejo de protrusion.
Neurodesarrollo

Buen control muscular.
Chupa la cuchara con los
labios.

Movimientos laterales
con la lengua.

Leche materna o formula Empuja la comida hacia
Tipo de infantil los lados.

alimentos Toma alimentos con las
Alimentos semisolidos: manos.
purés o papillas Lleva objetos con la mano
y lleva a la boca.
Movimientos rotatorios
masticatorios.
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Paladar blando bloquea cavidad
2 nasal

AT
,

Es un conjunto de conductas fisioldgicas, destinadas a trasladar los
alimentos, liquidos y secreciones de un modo seguro y eficaz desde la
boca al estémago.

Podemos definirla como la coordinacién neuromuscular de la cavidad
bucal, faringea, laringea, esofagica durante una interrupcion breve de
la respiracién. Puede durar de 3:00 a ocho segundos.

Bolo alimenticio

Deglucion

Lengua bloquea
cavidad oral | Epiglotis bloquea

laringe

Es un sistema valvular de apertura y cierre que permite que el bolo se
. . Esfinter esofagico
desplace de una etapa a la otra, y que su recorrido sea orientado superior cerrado

pe . . EES
desde la boca hasta el estémago. La fuerza producida por la Esdfage  apierto

musculatura y el juego valvular sincrénico de la presién negativa que
aumenta en las etapas deglutorias, lo que provoca el traslado del bolo
alimenticio en direccion boca, faringe, eséfago.

Este mecanismo se logra gracias a fuerzas, movimientos y presiones del
complejo orofaringoesofagico. Esta actividad dindmica neuromuscular
depende de un grupo de conductas fisioldgicas controladas por el
sistema nervioso, central y periférico

Esfinter esofdgico superior
cerrado
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Parametros de la deglucion
Seguridad: |a falla de la valvula faringo- laringea

Seqguridad

Eficiencia: descenso de peso o desnutricién,
deshidratacion

Nasofaringe

Orofaringe

Eficacia

Confiabilidad: fallas en las sinergias musculares
orales o vélvula velofaringea

L W larinfgofaringe

Confortabilidad: aversidn rechazo o selectividad
a las consistencias y texturas, desérdenes de
técnicas alimentarias.

Confiabilidad

Confortabilidad
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Cambios anatémicos que repercuten en la deglucion

Deglucidon

La cavidad oral de un recién nacido es mas pequena.

Tienen mas tejido graso.
La lengua tiene movilidad reducida.

Estan obligados a la respiracion nasal.

La epiglotis y el paladar blando estan en estrecha relacion

La laringe esté alta




Curso de atresia de esé6fago para familiares

Tema 9. Fonoaudiologia en pacientes con atresia de esétago

Fisiopatologia de la deglucién atresia de eséfago

Succién débil, desorganizada, inmadura,
inefectiva, derrame por comisura
Fallas en la competencia y efectividad.

Riesgo o presencia de penetracion o

aspiracion, parametros seguridad, 1. Patologia de la via aérea, aspiraciones
eficiencia Yy COmpeteﬂC|a.

Descenso del apetito

2
3. Dolor o disconfort al alimentarse

4. Presencia de secreciones, voz himeda
5

Tos durante o inmediatamente, después

Desroden Rechazo aversion selectividad, de ingesta

alimentario pardmetro, confortabilidad, eficiencia. |
6. Vomitosy nauseas
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Factores de riesgo de la deglucién

Necesidad de

soporte
ventilatorio

Intolerancia a

_ . Problema via RGE o sintomas Sintomas de Dependencia crénica
la alimentacion

aérea o eséfago aerodigestivos disfagia alimentacién enteral
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Evaluaciéon de la deglucién
Observacion clinica de

Ingesta

Historia clinica

Evaluacidn de los

retlejos
Videotluoroscopia

74

Evaluacion estructural / Evaluacion instrumental de la deglucion

Tratamiento
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Reflejo

Boca: el recién nacido presenta la mandibula retraida en relacion
con el maxilar inferior. El tamafio de la lengua es relativamente
grande en comparacion con la mandibula.

Paladar: presenta forma de u alongada. En la practica nos orienta
en el cambio de posicion del bebé para facilitar el uso de
accesorios tetinas y chupetes.

Labios: algunos bebés tienen un tono labial excesivo y
dificultad para mantener los labios en eversién.

Valoracidn funcional

Valoracion
nutritiva

Valoracidon no
nutritiva

Ref
Ref
Ref
Ref
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Reflejo de busqueda

o de succidn

jo de deglucién

O Nauseonso

Jo tusigeno.

Frenilllo lingual: Mévil, debe elevarse en el momento de la
succion

Narinas: Deben estar abiertas y despejadas para

“ mantener una respiracién adecuada durante la succién.

\
I\ \} 2
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4 h

Se utiliza alimento con bario
modificado, respetando la gradacién
\ de consistencia segun la edad,
®) teniendo en cuenta la posicidn
= fisioldgica.

K(C) (D)

4 h

Es un estudio de radioldgico
dindmico que nos permite visualizar
las estructuras anatémicas y la
funcionalidad de los drganos que
actlan en la deglucién

\_ /
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Videofluoroscopia
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Videofluoroscopia. ;Que observamos ?

/Fase preparatoria oral\ /Fase oral deglutoria \ /Fase faringolarl'ngea\ / Fase esofagica \
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Deglucion: tratamiento paso a paso

~

1° Paso seco
Succidn no nutritiva
Cuchara vacia

-

\_

2° Paso Sabor
Mezclar tres voliumenes con tres texturas

Néctar Pudding

-

_/

4? Paso Alimentacion nutritiva
Alternancia de consistencia
Liquida, semisdélida y sélida
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3° Paso Alimentacidon nutritiva
50 % via oral. Resto por via
alternativa de alimentacién

~
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Comité de esdéfago

Impide la repeticion

de estudios

Permite comprender la
naturaleza de la disfagia,
trastornos deglutorios o

L 4
L 4
L 4
L 4

desorden alimentario

**
.
.

Evaluacién objetiva

interdisciplinaria Detine su tratamiento

Acelera la definicidon del

diagnédstico
Reduce los costes



