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Introducción
La disfagia orofaríngea es una afección médica que afecta la 
capacidad de una persona para tragar alimentos y líquidos. 
Ocurre cuando hay un problema con los músculos y los nervios 
que controlan el proceso de deglución en la garganta y la 
faringe. Esta condición puede ser causada por una variedad de 
factores, incluidos trastornos neurológicos, debilidad muscular o 
anomalías estructurales. Los síntomas de la disfagia orofaríngea 
pueden variar según la gravedad de la afección. Los síntomas 
comunes incluyen tos, asfixia o náuseas al comer o beber, sentir 
que la comida se atasca en la garganta o tener que carraspear 
con frecuencia durante las comidas. Las personas con disfagia 
orofaríngea grave también pueden experimentar pérdida de 
peso o desnutrición debido a la dificultad para comer suficientes 
alimentos. El diagnóstico de disfagia orofaríngea generalmente 
implica una evaluación exhaustiva por parte de un profesional de 
la salud, que incluye un examen físico, historial médico y pruebas 
de imagen. En algunos casos, pueden ser necesarias pruebas 
adicionales, como un estudio de deglución videofluoroscópico, 
para evaluar completamente la función de deglución. El 
tratamiento para la disfagia orofaríngea depende de la causa 
subyacente y la gravedad de la afección [1].

En algunos casos, simples modificaciones en la textura o 
consistencia de los alimentos y líquidos pueden mejorar la 
función de deglución. Por ejemplo, hacer puré o espesar líquidos 
puede hacerlos más fáciles de tragar. Además, los ejercicios y 
terapias destinados a fortalecer los músculos involucrados en 
la deglución pueden ser útiles. En casos más severos de disfagia 
orofaríngea, pueden ser necesarias intervenciones médicas 
como una sonda de alimentación o procedimientos quirúrgicos. 
En algunos casos, los medicamentos también pueden ser útiles 
para controlar los síntomas y mejorar la función de deglución. 
También es importante prevenir las complicaciones asociadas 
con la disfagia orofaríngea. Esto puede implicar trabajar con un 
profesional de la salud para desarrollar un plan de dieta seguro y 
eficaz, así como estrategias para evitar alimentos o líquidos que 
son difíciles de tragar [2].

Trastorno de la deglución que afecta a 
los músculos
La disfagia orofaríngea es un tipo de trastorno de la deglución 
que afecta los músculos y los nervios involucrados en el proceso 
de deglución en la orofaringe, que es la parte de la garganta que 
conecta la boca con el esófago. Esta condición puede ser causada 
por una variedad de factores, incluidos trastornos neurológicos, 
debilidad muscular o anomalías estructurales. La deglución es 
un proceso complejo que implica la coordinación entre varios 
músculos y nervios. Cuando se traga comida o líquido, se mueve 
a través de la boca hacia la faringe, donde desencadena un reflejo 
que cierra las vías respiratorias y dirige la comida o el líquido 
hacia el esófago. En las personas con disfagia orofaríngea, este 
proceso se interrumpe, lo que genera dificultad para tragar y una 
variedad de síntomas asociados [3].

Síntomas de la disfagia orofaríngea 
Los síntomas de la disfagia orofaríngea pueden incluir tos, asfixia 
o náuseas al comer o beber, sentir que la comida se atasca en 
la garganta o tener que carraspear con frecuencia durante las 
comidas. Las personas con disfagia orofaríngea grave también 
pueden experimentar pérdida de peso o desnutrición debido 
a la dificultad para comer suficientes alimentos. El diagnóstico 
de disfagia orofaríngea generalmente implica una evaluación 
exhaustiva por parte de un profesional de la salud, que incluye 
un examen físico, historial médico y pruebas de imagen [4]. 

Tratamiento de la disfagia orofaríngea 
Es posible que se necesiten pruebas adicionales, como un estudio 
de deglución videofluoroscópico, para evaluar completamente la 
función de deglución. El tratamiento para la disfagia orofaríngea 
depende de la causa subyacente y la gravedad de la afección. En 
algunos casos, simples modificaciones en la textura o consistencia 
de los alimentos y líquidos pueden mejorar la función de 
deglución. Por ejemplo, hacer puré o espesar líquidos puede 
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hacerlos más fáciles de tragar. Además, los ejercicios y terapias 
destinados a fortalecer los músculos involucrados en la deglución 
pueden ser útiles. En casos más severos de disfagia orofaríngea, 
pueden ser necesarias intervenciones médicas como una sonda 
de alimentación o procedimientos quirúrgicos. En algunos casos, 
los medicamentos también pueden ser útiles para controlar los 
síntomas y mejorar la función de deglución [5].

Conclusión
La disfagia orofaríngea es una condición médica compleja que 
puede afectar significativamente la capacidad de una persona 
para tragar alimentos y líquidos de manera segura. Los síntomas 
pueden variar de leves a graves, y las opciones de tratamiento 
dependen de la causa subyacente y la gravedad de la afección. 
Los proveedores de atención médica juegan un papel crucial 
en el diagnóstico y manejo de la disfagia orofaríngea, y la 
intervención temprana puede ayudar a prevenir complicaciones 
como la desnutrición y la neumonía por aspiración. Si usted o 
alguien que conoce tiene dificultad para tragar, es importante 
buscar atención médica para determinar la causa subyacente y 
desarrollar un plan de tratamiento adecuado. Con un diagnóstico 

y tratamiento adecuados, las personas con disfagia orofaríngea 
pueden mejorar su calidad de vida y disfrutar de experiencias 
seguras y cómodas para comer y beber.
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