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INTRORUCCION

LA IMSUFICIENCIA VELOFARINGER CONEISTE EMN LA AFERTURA EN-
TRE LA MASOFARINGE Y LA OROFARINGZ DURANTE EL LENGUAJE DE SUFICIENTE
MAGHITUD PARA FRODUCIR UNMA COMDICION DE UNHIOH ACUSTICA EMNTRE LA MARIZ
Y LA POCA. DEERIDO A DICHA FALTA DE UNION L& CAMARA DE RESONANCIA ESTA
COMFUESTA FOR LA MASD ' OROFARINGE EMN LUGAR DE LA OFOFARIMNGE SCLA. LO
QUE IMPARTE UN CAMBIO EN LA CALIDAD DE LA YOZ LLAMADD HIFERHASAL IDAD,

LA FERDIDA DE AIRE ATFAVEZ DE UM ESFIMTER INCOMFETENTE ES-
LLAMADG ESCAPE NASAL.

LA HIFERNASALITAD ¥ EL ESCAFE NASAL SOM LOS LLAMADOS COMFO-
NENTES FRECIFITANTES FEIMARIQE EN EL HABLA DE LOS FACIENTES CON PALA-
DAR HEMLDIDO ¢ E3 E!.. RESULTADD DE LA FaLLA EN EL ESFINIER VELOFARINGED.

ADEMAS DE LOS FROBLEMAS DEL MABLA. HELACIONAD&S CON EL PALA-
DAR HEMDILC. LA INCOMFETEHCIA VELOFARINGEA FUEDE QCURRIR COMQ RESULYA-
DO DE: 1) FALADMGR CORTO COMGENITO. 2 FARINSQMEGALIA. I) DESFROFORCION
FALATOFARINGEA ADOUIRIDA. 4) ANATOMIA ANCGRMAL., &) FARESIf DEL FALADAR.
\4 SEA CEMTRAL O PERIFERICA,

EL HUMERD CE FACIENTES CONh FALADAR HENDIDO QUE REFCRTAH COM

UN CIERRE VELOFARINGED ADECUADO. FOSTERIDR A UNA FALATOPLASTIA FRIMA-



Rl#. Y4 DESDE MENDS DE S

HASTH 55.8%.

La TETHICHA FARS EL DIAGHISTILO DE LA IVF LDEBE, I[CEALMEMTE

TENER LAS SIGUIENTES CARACTERISTICAS: DEBE SER VALIDO. CONFIABLE. FA-

CIL CE USHhR. CEBE DRF LATCE CUAMTITATIVES, DE FACIL IHTERFRETACION.

TATOS INSTAMTANEDS. DATOS CUANTITATIVOE INSTANTANEQS. INFORMACION COM
LEMLLAJE CONTINUO, NO INVASIVO. MO OBSTFUCTIVO. €ili RIESGO YITAL. IN-
FORMACION DE TODOS LOS COMFONENTES LEL CIERRE. USC FOTENCIAL PARA RE-
TROALIMEHTACION, MO CARG. PARA FACIENTES CE MEMORES Tk S ANOS DE
EDAD. _

SE CUENTA EM LA ACTURLIDAD. CON DIVERSAE TECHICAS FARA EL
L1AGNOSTICO DE IVF, SE CLASIFICAN EN INDIRECTOS Y DIRECTOS._ ENTRE
LOS FRIMERUS ESTAth 1) EL JUICIO DEL OYEMTE. 2) EZFECTROGFAFIA, 30 EL
ANALLISIS ACUSTICO. 4) ACELEROMETRIA, 3) LA FRESION DEL FLUJD DE AIRE.
&) FOIOTRANEDUCCION.

LOS EESTUDIOS CIFECTOS SOMs 1) RARIQGESWFIAS LATERALES. 2)
CINE VIDED LATERAL, 3) VIDEQ MULTIFOCAL, 4: ULTEASONIDO. S) ENHDOSCORIA
ORAL. &) EHDOSCOFIA MASAHL .

EM CUANTOD AL JUICIOC L[EL QYEMTE ££ MUy SUEJETIW] ¢ FOCO CON-

FIABLE..DEEIDD A ODUE 5% FEALIZé EN BASE A LA EXFERIENCIA DEL JUEZ.

EL ANALIZIS ACUSTICO ESTA BASADY EN ABUMIR RAZOMABLEMEHTE



QUE LDS ?UIEIOS PERCEFTUALES EN ZUANTO AL LENCUATE DEL FACIENTE DEBEN
ESTAR RELAZIIMALG A LA INFOGRHACION EN LA SENAL ACUSTICA DEL HABLA. LA
ESFECTROGRAFIA SOMICH FUE USADA EN UN LHTENTO DE IDENTIFICAR LAS ChH-
RACTERISTICAS DEL FENGQMEND LCE RESONAMCIA ASOCIADO CCHi Lk IVF. __ LOS
RESULTAROS NO SON EUENOS EW CUANTO A SU EFECTIVIDAD DIAGNOSTICA.

Liv ACELERONETRIA MIDE L& ACTIVIDAD VIEFATORIA GLE QCURRE DU-
RANTE LA RESONANCIA EM LA CTAVIDAD NASAL. SE HAil REFDRTADI RESULTAHLOS
SATISFACTORIOS FEFD ES UN METODO DIAGHOSTICO SECUNCARIC. _

LA MEDICION DE LA FRESION DEL FLUJO DE HIRE EN EL JIERRE VF.
SE FENSO EM ESTE METOCO CEBICO A OUE LA HIFERMASALIDAD Y EL ESCAFE NA-
SAL 30M RESULTADD LE ACTIVIDAD AEROLINAMICA QUE OCURKRE EM EL TRACIO -

YOCAL. FOR LO GUE ES RAZONABLE SUGERIR OUE INSTRUMEMNTOS SENSIBLES A -
LAS PRESIUNES Y FLUJOS DE AIRE FODRIAN EVALUAR L& FUNCION UF.ESTA

TECHICA FRODUCE INFSRMACION CUAUTITATIVA CONFIABLE CONCERMIEMTE AL
AREA VF TOTAL, __

DERE EMIEMDEREE QLE EZ a4 TECHICA NO EVALUA LA CALIDSD CEL
LENGUAJE.

LA FOTOTRANSCUCCION B3 1UNn TEZNICA QUE DETEFHINA EL TAMA-
MO FI3120 DEL FUENTE VELOFARINGED FONIENDO UMA FUENTE DE LUZ EN LA Ch-
VIDAD CFAL » MIDIENCO EL MOMIO LE LUZ TRAMSMITIDA ¢ L# CHVIDAD HASAL -

ATRAVEZ LE L& FUERTA VF__D DE HMANERM INVERSA. SE MEMC1ONA QUE D ES
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Ui BUELEG TESHICA DE EVALUACLON
LAS TECHICAS FATIUGRAFICAS INCLUYEN LA CEFALOMETRIA LATERAL
Sl EMEAKRGD SU UTILIDAD EE LIMITADA TODA VEZ QUE FRESENTA ERROR DE -
Hins 14 2ot CUANCD SE FRACTICA COMO ESTULIO UMICO. __
TAHEIEN SE WSA LA CINERRADIOGRAFIA FARA UNA REVISION DINAMICH
CEL WF___. i
LA VIDEOFLUORGECOF L MUL TIFSCAL TIEME VENMTAJAS SUSFE OTROS -

FAFICOZ, FUES FROVEE UNA INFORMACION CUANTIFICHELE EN 2

ESTULIOS FATIOE

LIMERE [0t DEL MECANISHO VF DURSHTE LAS ACTIVICRIES FISICLOCICAS. EL

FRINCIFAL MCOUVERLIENTE Ex LA L0515 DE FallAl10H IONIZANTE FECIEIDA.
EL ULTEASCHILO FUE U3AES FOR FRIMERA VEI FARM ESTULIAR EL -

HEZHMIEHD VF FOR LELSSY ¥ COLS L NO SE MMM FUBLICADO FESULTHDOS SAHTIS-

FALTIORICE, UNe FAICH FOR LA SUE EL ULTRASINIDO FaR

£ HABEF FALLADD E3
FORDUE FROVEE INFOFMALION 30BRE L& ACTIVIDAD LE LA FARSD FARINGES LA-
TESHL,

Lo RESGUAIIN MAGHETICH £S5 OTRO EJENFLG LE IMAGZH 1O RADIANTS
QUE 3& FUELE AFLICHR AL AREN WF. 1GUALMENTE GUE La TONGERAF LA AX TAL ~
COMRUT mliF,

LA ENDOSCIF [e ES U BLIE

AFMAMENTO S1SENSETIED, i EHMEARGD

WABUALLZAR EL VELD FORINGED En ACTIVIDAD FURCIONAL NORMAL. SE SuU-

FONE goe Dk

LLTROOS CONFIAELES, FERG £5 DIFTIlL SAEES CON EXACTITUD
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LA COLOCACION EN EL MISHD LUGAR EN Cald ENDOSCOFIA. SIN EMBARGO ESTE

m
w

Y DE L2 ESTUDIOE MAS CONi!AELEs.__ .
LA IVF SE MIDE EN HH-. UNA AFERTURG MAVOR DE 20 HH- LURANTE
L& FRODUCCION DE UM COMSCGNATITE NC 1ASHL ES INADECUALY FeRA EL LEN-
GURJIE NHORPIAL.
-
gl RANED DE CDHiETEHClA E3TA FOR DERMJD DE 2 Hhﬁ. CUANLO LA
AFERTURA E5 (IEMOR EZ SHH‘ Ly CALIVAD BE Lsa VOZ ESTa DEMTFO DE LOS LI~
MITES NORMALES. -
LAS AFERTURAZS EMNTRE S ¥ 10 HN‘SON LO SUFICIENTEMENTE PEQUE~
HAS FARA NO INYERFERIR COM L HASILICAD DEL IMDIVIDUQ FaRa [MFJLER -
FRESION INTFHORAL. -
LAS AFERTURAS ENTRE 10 v 20 HH~ REFRESENTAlY EL LORDE LIMl-
TROFE EM LA COUFETENCIR VF,
€N CURHTO AL TRATAMIENTO DE La IVF HAH EZISTI00 MNUMEROSARS
TECHICAStHEDICAS (FOHIATRICAS Y TERAFIA DEL LENBUAGE) Y QUIRURGICAS

RECCHEHDADAS FARA COFREGIR LA IHCCHFETERC I,



ANTECERENTES

HISTORICAHENTE LOS FROCEDIMIENTOS QUIRURGICOS EE CLASIFI-

CHll Bl & BRUPOS:

1) FARINGOFLASTIAS

2) FROCEDIMIENTDS DE ALARGRHIENTG HACIN ATRAS
3) FARINBOFLASTIAS DE AUMENTO

4) COLGAJOS FARINGEQS

5) RECOHSTRUCTION DEL ESFINTER VF

&) COMEBINACIOMES DE LO ANTEFRIOR

EN EST& REVISION HABLAREMDS SOLAMENTE SOBRE LAS FARINGOPLAS-
T1AS DE AUNENTO TAMBLEN LLAMALGAS FROCEDIMIENTD LE ALAFBAMIENTD HACIA -

HDELANTE (FUSH~FORWARD) . __

GEREUMDy (1900, _ ¢ ERSTEIN (1904) _USARON FARAFTHA EN LA -
FORINGOFLASTIA DE AUMENTO. VON GALA (192&)__ WL TEJIDO GRAST. HOLLWEG
Y FERIHES (19127 _ UEARON FOR FRIMERA VEZ CAFTILAGO HUTILDGO. HALLE -

(1525) __USO Falla ¥ LANDO (1590 CHRTILABO HOMOLOGO. HILL ¥ HAGERTY

(1950) USAROU CARTILAGO 1« CREARON LW METOLD LE ALAMCIHATITEHTO DEL MI1S-
.

L FROELEMS QUE LUS AUTORES REFERIAN  FAFA Lw FARINGGFLASTIN

DE RUMENTO ERAN SUS INGICACIONES v LA DIFICIL EVALUACION DE SUS RESUL-

&



Twbas,

BLOKEMA (1963 __ »FLICO SILAZTIC COMD IMNFLANTE v WRFD (15&ds
U30 TEFLOM IMISCTARLE AL 16UAL DUE BLUESTONE,NUSGRAVE.HMCWHILLIAMS Y -
CROZIER (19358 _. LA ExTAUSION DE LOS MATERIALES LMFLANTALCS Vg CO-
MUN € INFECCIOHES FRECUENTES, ADEMAS DE HIGRACION INFERIOR LE LOS LNM-
FLANTES,

SE HAM USADO ALMOHADKS DE SILASTIC POR BRAUER (1779 _.

ACTUSLIENTE TRIER (1585 HAY USADD COLAGEND IHYECTAELE. FERD
AUN NO SE HAR FUBLICADY LOS RESULTADES. TRIGAS (1968) Ha USADD HLEYA-
MENTE CARTILAGO HOMDLOS0 REFIRIENDO BUENDS RESULTADOS 4 CORTO PLAZO.

EHl HNOVIEMERE UE 1968 EM UM TRAEAJO FRESENTADR £ EL SIMFOSI-
UH IHTERHGCIONAL DE CIRUSTA PLASTICA EN GUADALAJARA JALISCO. SE LDEMDS
TRO LA DISHIMUCIGH LE LA ABSORCION BE LA GRASH [IIMECTAOA INTFAMUSCU—-~

LARMEMTE EN UN ESTUDIO EXPEFIMENTAL.



JUSTIFICHCIAN

SIENDO Lo IVF UNA ZECUELA [E L FLASTIA FALATIHA HASTA

DE LOU3 CAEDS ES THFORTAMTE BUSCAR UHA SOLUCION ¥ EL IMFLANTE

GHAS, FUEDE CORSTITULR UNS HAIIERA SENCILLA. CON FIESGO MININMD,DE

EN UN

DE -

bl

CIL

F

REALIZACTOH,. ELOHOMICAH. SEGURA Y CONFIABLE DE RESQLUCIdH A ESTE FROBLE

Ha.

OLJETIMD CEMERAL

m

S RESOLVER LA 1VF LIMITROFE MEDIGIHTE LA LIFCINVECCION

AUTGLGGH €M EL ESFEZOR DE LA MAZA MUSCULAR RETROFARLINGEA.

MIFOTESLS

ERSAMDOSE EN EL ESTUDIO EXFEF IMENTAL ANTES MEUCICHWDC Ei

AHTECEDENTES SE TRATARA DE
MUSLULAR L FROFORCION QUE ZE REMBSOREE ES MINIMé

FODRA DISMINUIR O CORREGLR LA IVF.

DEMOSTRAR CUE INYECTANDD LA GRASKH IHTRA

« FOR LO YWNTa SE



FUgLn 10N QBIZTIVO

LEFECHORAE [ENTES [ FETROLEDE MELICANCE OUE FREZSHTEN INSUF)

CIENCIA VELOFARINGER LIMITROFE,
CRITERIOS DE INCLUSION

FACIENTES CON INSUFICIENCIA VELOFARINGEA CATALUGADA COMG LI~

MITROFE.
CRITERIOS PE EXCLLSIQH
HINOS MEMORES DE & ANOS

INSUF ICIENCIA VELOFARINGE4 MAYOR DE 24 1Mt

FARALLISIS DEL VELO FARINIGEQ.

CRITERIOS DE ELIMINACION

GFRASA INSUF ICIEMTE PARA LIFOINYECCIOH.

INFECCIONES RECURRENTES DE LAS VIAS AEREAS



UBICHIIGH ESFALID TENFORAL

EL E5TUSIO SE FEALLZO EM EL HDEFIVAL CENTRAL SUR DE CONCEN
TRACION IACIONAL DE JUNIO DE 1589 A DICIEMBRE DE 1583, CON AFOYO DE EL
HOSFITAL CENTRAL HORTE DE CONCEMTRACTON MACIONAL FRARA LGS ESTUDIOS

DIAGNOSTICOS.
ESFECIFICACION DE WARIABLES ¢ E3CALA DE MEDICICN

LAS V'R ILABLES FUEDEH SE LA LONGITUD DEL FALADAR, LA CANTIDAD
DE GRASA IN{ECTADA. DISTANCIA ANTEROFOSTERIOR DE LA FARINGE.FRQFURLCIOH
FALATOFARINGEA, VARLACIONES ANATOMICAS, EDAD, MANERA DE MEDICION. LA

MELDICIQN SE LLEVARA A CAED EN MILINETFOS



FROCESC DE CAFTACION DE DnT0OS

SE LISEND UNA HOJA OE CRPETACION L[E DATOS JE LA QUE IHGLU
O UN EJEMPLO
FROTOCGLY DE INYECLION GRAZAM RETRIFARIMGERA
HOJA DE CAPTACION DE DATOS

NOMERE EDAL FICHA

LUGAR DE MAZIMIENTO

HANTECECENTES

ESTUDIOS FRECGFERATOR1OS

L1AGHOSTICOS

FECHA DE CIRUGILA CANTIBAD DE GRASH INYECTARDA
FECHA DE ESTUDICS FOSTOFERATORIOS _

COMFLICACIDNES

RESULTADOS

11



WL 1318 £ INTERFRETACION BE LA INFORMACTON

£ REVISHRA La INFORMACION FHRA OBTENER EL FORCEMTARIE DE HME-
JORIA DE L& JHSUFICIENGIA VELOFARIMGEA. EL FORCEHTAJE DE DISMINUCION

DEL CGSCAFE MESREC @ Liv HEJORLA EM EL HABLA DEL FACIENTE. DE ACUERLD CON
LA VALORACION DEL LENGUAGE SE COMSIDERARIAN LOS RESULTADOS EBUENOS 3

iy

DEZAFARETE LA HIFERHGSALIDAD. RESUMLAR ST DISMIMNUCE « MALD E1 N HAy
CGEB[D. EN LA ENLO3COP 1A SERIA BUEND CON MEMDZ DE S HH‘. REGULAR 10
MH?. MALO SIH Carterq.

EL FEEULTALO 2EF[A EXELENTE S Hay REIFUEETA EUENS COH LAS
bOS MEDICIONES. BUENO 31 UlA MEDICION ES BUEMA ¥ UMG REGULAR ¢ MALG SI
HO Har MEJURLA EN HINGUNGD CE LOS LGZ FARAMETROS.

COMO OBJETIVO SECUHDARIOD TAMBIEN EVALULREMIS LA EVOLUCION DE
LA GFasd [HYECTADA



REILFLI3S

i

HASCF TERCKNDZLOF IC,

JERIUGA P&RA LIFOSSFIRACLON,

JERINGS FARA LIFOIMNYECCION CONTROLALA

FACIENTES QUE LLENEN LOS CRITERIOS LE INCLUSION

GRASA AUTILGG

~ AHTESIOLUGO

HUD TOGRAESDOFR A

~ CAMARA FOTOGRAFICA

- SE REALIZARA EAJO ANESTESIA  GEMERAL L LIFDRASFIFRCION
DE {0 c:3 DE GRASA AUTOLGGA DE CUALQUIER AREA CONADORA DE GRAEA EUFL--~
CIEMTE (ABDOMEN, FLANCOS. ETC). UNA VEZ ASFIRADA LA GRé3SA BE YERTIRA
EN LA JERINGA FARA LIFOASFIRACION CONTROLADA Y ENTOMCES SE INVECTARA
Elf EL COHSTRICTOR DE LA FARINGE Y MUSCUL05 FREVERTEBRALES. EN EL AREAR

vA DETERMIMALDA FOR LOS ESTUDIOS FREOFERATORIOS



ETICA LEL ESTUDLO

SE LE DARA UNA wHFLIA EXFLICACICH AL FACIENTE De EL TIFO DE
TRATAMIENTQ QUE SE LE OFRECE. OQUE ES UN PROCESO EXFERIMENTAL CON LOS

FROS v LOS CONTRAE ¥ DE ACEFTARLO SE LLEWARA & CAEC Eu FROCEDIMIENTC.

HOJA DE CONTENTIMIENTO FaRA LA GFERACION DE WI FrMILIAR,
FOR MEDIO DE LA FREZENTE AUTCKRIZO AL DR TRUEEAR Y COLABORADU-
RES A REALIZAR LA CIRUGIA FROFUESTA EETHNDD DE ACUERDO CON LOS RIES--
805 DE L& WISHA Y CONCIENTE DE EL FRIEAELE FEHNEFICIO GQUE INFLICA DE

ACUERDD CON LAS EXFICACIONES QUE SE ME HAN DADO.




FECOLECCION DE LHTOS

NOMEFE ELALNS GLSELA EART LG COMINGUED FICHA Mwill=12
EDAD . 12 A0S UEAR DE HACIHMIENTO HANCHITAL VERACRUZ

AMTECEDENES SIH IMFO: VAL~ FARK Bl FACECIMIENTI ACTUAL

ESTUL10S PREQFERATORIOS HASOFIBROENDOSLOF TA

LIAGHOSTICG FREOFERATORIO INSUFICIENC {v VELOFAR INGEs LIMITROFE
CIRUGIA 15 JuNIO 8% CANTIDAD DE GRASA IHYVECTADA & cc
ESTULIQS FOSTOFERATORIQS MASOF 1zROENDOSCLOF [A

DIRGHOSTICC FOSTOFERATORIO FERSISTE LA [MSUFICIENCIA VELODFARINGER

FUES LA GRASA INYECTADA SE LATERALIZO A LA [IQULERDA.
COMPLICHCIOMNES HINGUNA
RESUL TRDOS MALOS FUES MO SE LOGRO LA RESOLUCION DE LA IHSUF ICLEN-

Cla VELOFARINGEA,

15



COHCLUE10NES

CREQ QUE UN SOLD FACIENTE HO E5 REFFEZENTATIVO FARA ALGUMA
CONCLUSION VALIDA., PERD LaDAS LAS CONDICIOMEZ L& HUESTRA INSTITUCION
r FUE FOSIELE ESTUDIAR MAS FACIENTES FARA ESTE TRAEAJSD,

LA FACIENTE. FOSTERIOR Ai. DIACMOSTICO DE LA FERSISTENC‘A DE
LA [MESUFICIENCIA VELOFARITIGEA v FEInf DE LA LIFQINECCION ZE LE REALI-
Z0 UW COLGHJIO FARINGEC LE BASE SUFEFIOR Y DURANTE EL FRECEDIMIENTO QUI
RURGICO £E ENCONTRU EL REULTAHIENTG GRASQ ADEMAS DEL HALLAZGO DE LO-
BULOS EE GRABA EN BUENAS CONDICIONES DE SUPERVIVENC1A DURANTE EL TALLA
DO DE EL COLGAJO.

FUSTERIUR A EL COLGAJO MEJORO HOTABLEMENTE SU RINOFONIW.

FOR LD ANTERIOR CONCLUIMOS QUE A PE3AR DE LA FALLA EN NUES-
TRO FACIEHTE EXISTE SUFICIENTES DeTCE QUE ATEZTIGUANM LA FERMANENCI~ DE

LA GRASA IMYECTADA FDR DOS MESES '« MEDIO FOSTERIORES A SU COLOCACION.
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