


 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  

  

Trastornos de la deglución y 

del esófago 

¿Qué son? 

Comprenden todas aquellas 

alteraciones del proceso 

fisiológico encargado de llevar el 

contenido bucal al esófago y 

después al estómago, 

asegurando siempre la 

protección de las vías 

respiratorias. 

Trastornos de 

la deglución 

Se define como la dificultad para 

tragar o deglutir líquidos o 

solidos por afección de una o 

más faces de la deglución, 

causada por diversas patologías 

y alteraciones estructurales o 

funcionales 

Disfagia  

Clasificación: 

 Disfagia Orofaríngea: 

Indica una dificultad 

para el paso de alimento 

desde la boca y faringe 

hasta el esófago, es 

más común en los 

pacientes de edad 

avanzada y la principal 

causa son las 

enfermedades 

cerebrovasculares 

 Disfagia Esofágica: 

Es la dificultad para 

el paso del alimento 

a través del esófago, 

es debido a 

alteraciones en la 

motilidad u 

obstrucciones del 

esófago y las 

principales causas 

son la acalasia y la 

esclerodermia 

Trastornos del 

esófago  

Acalasia: Se caracteriza por 

una infiltración inflamatoria 

del plexo mientérico de 

Auerbach que acaba 

provocando una 

degeneración neuronal en la 

pared del esófago 

Espasmo esofágico 

difuso (EED): trastorno 

motor que se caracteriza 

por una peristalsis normal 

interrumpida de modo 

intermitente por las 

contracciones esofágicas 

simultáneas 

Esófago hipocontráctil: 

trastorno motor esofágico 

caracterizado 

manométricamente por 

trazados de baja amplitud, 

contracciones simultáneas 

en el esófago distal o 

peristalsis ineficaz 



  Trastornos de la 

unión gastro-

esofágica 

¿Qué son? Desgarros (síndrome de 

Mallory-Weiss) 

Suceden por una relajación 

inadecuada del esfínter 

esofágico durante el vómito, con 

distensión y desgarro de la 

unión esofágica en el momento 

de la expulsión propulsiva del 

contenido gástrico 

Origen: se tratan de desgarros 

longitudinales en el esófago, en 

la unión esofagogástrica que, 

con frecuencia, se extienden en 

dirección dista, la mayoría de 

las veces se identifican en 

personas con alcoholismo 

crónico después de un período 

de arqueo o vómito intensos, 

pero también pueden 

desarrollarse durante algún 

cuadro patológico agudo con 

emesis intensa 

Esófago de Barret  

Presencia de metaplasia 

intestinal del esófago 

distal 

Se caracteriza por la 

presencia de mucosa de 

aspecto columnar 

proximal al término de los 

pliegues gástricos (unión 

gastroesofágica) 

Hernia hiatal   

Se caracteriza por una 

protrusión o herniación 

del estómago a través 

del hiato esofágico del 

diafragma 

Patrones anatómicos de 

herniación hiatal: axial o 

deslizante, y no axial o 

paraesofágica 

Alteraciones de la a unión 

gastroesofágica que 

anatómicamente es el lugar 

donde el esófago se conecta 

con el estómago 

Reflujo 

gastroesofágico 

Se trata de una incompetencia 

del esfínter gastroesofágico por 

diversos factores, se caracteriza 

ya que progresivamente se fue 

venciendo la presión 

intragastrica, la contracción 

tónica del esfínter refluyendo el 

contenido gástrico hacia el 

esófago  



 

Trastornos 

gastroduodenales 

Ulcera gastro 

duodenal  

Dispepsia funcional  

Llamado indigestión o 

empacho, es un síndrome 

gastrointestinal muy común 

que se define por la 

presencia de malestares 

agudos, crónicos o 

recurrentes localizados en el 

epigastrio 

Se caracteriza por cuatro 

síntomas principales: 

epigastralgia, ardor 

epigástrico, plenitud 

postprandial y saciedad 

precoz, es decir no tiene la 

capacidad de terminar una 

comida de tamaño estándar  

División: 

Síndrome del 

distrés postprandial: pesadez 

que provoca molestia tras una 

comida normal y/o saciedad 

precoz que impide finalizar una 

comida normal 

Síndrome del dolor 

epigástrico se define como 

un dolor o ardor crónico 

localizado en el epigastrio y de 

intensidad al menos moderada 

que se produce al menos una 

vez por semana 

Trastorno de 

eructos inespecíficos 

excesivos  

Trastorno aislado o 

asociado con dispepsia 

o reflujo gastroesofágico 

Clasificación: eructos 

excesivos supragastricos 

“desde el esófago” y 

eructos excesivos gástricos  

Eructo supragástrico se 

considera como  un 

desorden del 

comportamiento, durante 

este tipo de eructo, el 

paciente aspira o inyecta 

aire desde la faringe 

hacia el esófago, luego de 

lo cual es expulsado 

inmediatamente antes de 

que llegue al estómago 

Eructo gástrico es 

consecuencia de un reflejo 

vagal, que permite la relajación 

del esfínter esofágico inferior 

liberando el aire gástrico, se 

clasifica como un hecho 

pasajero asociado a gastritis 

aguda; secundaria a agentes 

infecciosos o intolerancias a 

ciertos alimentos 

Llaga en el 

revestimiento 

del estómago o 

del duodeno 


