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oy AMTECEDENTES::
] Las fisuwras labic-palatimas, son deformidades congénitas que
4 cecurren entre la 4ta y Sva semanas de la vida intrauterina,
Eé; v como resultado de la falta de penetracion mesodermica y fu--
" sicn entre los procesos maxilares v el proceso fronto-nasal
;; asi como de los procescs pelatinos para fusionarse entre si v
;# con el septum nasal.
é) Estas alteraciones pueden occurrit en forma aislada o
(; bien es?a» asociadas a sindromes o a complejos mal formativos,
!; la expresion fenotipica es muy variable, y pude manifestarse
;; desde una peguefa depreaion'en el labin hasta hasta su fisura
;?k chpléﬁa incluyends el bovde alveolar y la totalidad del pa-
P Yadat
%d‘ : En el pr*e%e-n‘ﬁé estudio sole se lncluyen pacientes con
vgér‘ fisg»as‘labio~palatinas aizladas, es decit que no fnvman{
v
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b;ﬁte de ningﬁn sindrome cromosomico o complejo polimal forma-—

tivo,

Exicten diversas clasificaciones; y la mas usual en el
servicio de Cirugia Flastica y Reconstructiva del Mosgpital
Gemaral "Dr. Manuel Gea Gonzalezx", es la que divide estas al-
teraciones en :

.- fisura del paladar primario, que involucra todas laz es—
tructuras que se encuentFan por delante del foramen inci-
sivo, incluyendo labio, y el borde alveolar, estas a su
vez, pueden ser uni o bilaterales, completas o 'incomple-
tas.

2.~ Fisuras del paladar secundario, gue involucra tadas las

estructuras situadas por detras del foramen incisivo, vy

comprende el paladar durc y el velo del paladar y a su
ver pueden ser incompletas o completas, uni o bilaterales

La etiolagia de la gran mayoria de loz caseos de labio vy

paladar fisurados se producern por factores multiples; genéti-

cos y probablemente no genéticos.

l.a herencia multifactorial sugiere Jgue exishten muchos
genes que contribuyen en forma aditiva = la fisure; individu-
almente sen en menor cantidad, pero sua interaccion conjunta

\

con factores ambientales negativos, puede significar gue el

&mbwicn presente esta mal formacion.

Tales Tactores, parecen operar influvendo sobre la can-

tidad de mesénquima presents o biien sobre la migracion de las

S células de la cresta neuwral, que se mueven hacis los primor-—

. dios faciales del embrion, y cuando son insuficientes, apars-




cen fisuras lahio;pglét nas.

Algunés figuéaé,‘;paﬂecwn € OmeD paﬁtéhde'sindbmmés defér~
minados por genes mutantes-unicos.

Otros casos son parte de sindromes cromosomicos, sspe-
cialmente la trisomia del cromosoma 13,

Algunos casos son ocasionados por agentes teratogénicos,
como: infecciones, tradiaciones ionizantes, drogas, defecien—
cias nutricionales, contaminantes ambientalmé, alteraciones
del metabolismo materno, desordenes endocrinos.

Ademas de las alteraciones estéticas gue ocasionan, las
fisuras labio-palatinas repercuten de manera importante sobre
la Fisiologia de la deglucion v 21 habla.

l.a razon principal para efectuar le citugia del paladar
es cerrar la comunicacion entre las cavidades oral v rasal,
creando asi el mecanismo adecuado del esfinter velofaringeo
durante el habla; ademas los pacientes reciben benefircios
adicionales como: facilidad en la deglucion, la incidencia de
infecciones respiratorias superiores y del oido medio dismi-—
nuye, un mejor estado psicologico, tanto del paciente como de
sue Tamiliares,

Une de los factores mae importantes en el fratamnianto
del péla?ah’fisurado, es la tecnica quirurgica uwtilizada y la
Qdad a la que se efectua, ya qu= seran determinantes en el
desarrollo del habla vy en la morfologia facial definitiva,

Ern la literatura cientifics, =1 tratamimntm qua g ion
de ls fisura palatina para gwrwegir lag alteraciones del ha-

bla es amplia como lo demuestiran log trabajos de: Von Langen—

A e



HOJA = 4

bek (1941), Sanvenero-Roselli (1934), Wardill (1937);ftdgebw

ton (1245), Hogan (1973), Hynes (1950 y Orticochea (19700, .

. Noardhoff y cols., expusieron la necesidad de comparat

la eficacia de laz diferentes técnicas quirurgicas utilizadas

=]

. para el cierre del paladar, a fin de determinar aqueiiééque

ﬁas favorece el desarrollo de la articulscion en el ni&B;F

- Asi, realizaron un estudio comparstivo en niflos con fi-
sura palatina y sin ella, con el objeto de determinar el de-—
sarrollo de la articulacion en ambos grupos, enconérando'que
en los nifios con paladar fisurado existe un retardo signifi-
cativo en el desarrollo de la misma.
MARCO TEORICO:
El ienguaje "Es« 91 medic de comunicacion entre miembros

de una misma especie; el lenguaje verhal es el sistema que

emplean los humanos para comunicar a sus semejantes sus sen—

‘timientos e ideas; es la facultad qgue permite representar,
»

expresarse y comunicarse por medio de un ceoniunto ordenado de

"
-

I
&

~signo

15

El habla 2s la realizacion concreta en un momento vy  lgar

"fbﬁecigﬁs de u~ determinado codigo o lenguas entendiendose

como lehgua al "sistema de expresiones convencionales usadas

" por una comunidad”.

Eijhahla;es ur process complejo gue depende no solo de

integridad organica del sistema nervioso central y de la

structura vy funcion de todos 1oz organos comprometidon en s

pecanismo del habla, sino tambien de los numerosos factor

mbientales, psicosociales y del desarrollo.
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o) Los organns que intervieren en el habla son: Fulmones,
) traquea, laringe, (cuerdas vocales ) faringe, cavidad nasaly:

] .. cavidad bucal, lengua y labios,

] Los problemas del habla generalmente tienen origen

] trones linguisticos. Esta etapa sera decisiva para el desa

rollo posterior del lenguaje, pues es en ecste momento donde .

se aduieren los fonemas a partir de losz cuales se construira

el lenguaje. ’

La articulacion es el conjuntoc de maovimientos de los

organos fonoarticuladores que conducen a la formacion de Yo-—

g | nemas.

lLose fonemas zon soanidoz articulados, sin simgnidficsdo,

asiendt la anidad micdima de 1a palabra articualszda,

El desarrollo mnorpal del fabhls infantil se irnicia onhre

lon 12 v 15 messes de vida,.

En loe niffos —on fisuars palatine, ls Falta daz intsEgeidad

fde Ton orgaroe forcsrbiculadoesss, afeots el dssace-11m cdsl

o ose spflgia en los srcaresn arbizulslorios,

i

Fahls v o=

la forma de logoar 1z ink2gridad del ansestn Toso-sobicudodoe

. : “ o,
i

especificansnite de’l paladar, secg & Brioosn de

mismo.

A REomicaE gQuUilrue i oasn st atEre e 2l oiryie Het el s
thar o feagr 1y 3 R S R AT T it T LA SO A g Tacizs [T T - P S it i=
Speden Emtas ovavias hambolerooeno sl bleong e s s Tl RUe

ra-y ss pueden dividir ens

“Técnica  temprana.  El cierre del  paladar  primarie.
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Cpractics a los T mézes v el cisrre del paladar ssounda= o

Rio sz vealiza enlre los T v low & meses. i
= La técmica tardia. se refiers a la reparacion del pala-

Tde#vprimaﬁio'a los 3—mesgs de edad y del paladar secun-

'déhin a los 6 meses dw edad.

Esta cla&:f:cacxon se.ﬂrigina'a partir deiloérdifetént
crlterxos eni stentps sohre el crecimiento facial y el desar

frulloldel habla;/Sih,EMBaPQO*a laxfECha‘no se ha Péaliééddfﬁﬁ

tud1n comp ratlvo dpl de"arralln de Ia a»t:culac:on, entﬁ

‘1ﬂos somet1d0= a dlferente\tlempos de reparacxon palatl

PLANTEAMIENTO:
Cuél{aéfléé;? b@rn c=5 de reparaczon palat:na, la,feh4
fanPECE[ masﬁ,elrrdesaﬁrdIIC'del lenguaae‘
'Cldh quxrurg1ca Qpartunanpara el tratam:entc

'fisyéadO[SEPa determxnante~
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; del habla, en nxﬁos con fx;ura palatlna.

N ev1taran patrones Vartzculator1cs annmalms,

E fudlo compa»aflvo,‘065erva&ibhal,:transversal,yiphcspEQt

HOJA =

o

Demmﬁtrar~queﬂel'c1erra t@mprano 1ntegra1 dv] paladanr’

fisuﬂédo, permite un dusmrrallo maq adecuado dmt*lpnguaaﬁ y A

HIPDTFSI

—~Metbdologica: Si se reeﬁfablece la Jntegrldad

'kpéﬁmitvend

mayor inte]x 1b111dad del habla.

Ebtad1:txca- Mo ex 15ten difeﬁencias signifidét'

del desarrollo de la articulacion’del,habla.
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CRITERIOS DE SELECCION:
A).— Criterios de inclusion:

* Participacion voluntaria del paciente

prueba de articulacion del lenguxije.

¥*

Facientes de ambos sexos.

* de 2 a T afos de edad.

*®.

Con audicion normal y hipoacusia superficial por otitis’

‘dia serosa.

* Antecedente de fisura bilateral completa del paladae con o
sin. fisura 'labial unilateral.

B .~ Criterics de exclusion:

e

éAnﬁecédénte de fisura del-. paladar con fisura bilateral del
labio y otras malformaciones asociadas.

% fistula en el paladav secundario w otro tipo de compliﬁaf

e e Jecion post-quirurgica.
~# Transtornos en el deserrcllo psicomotriz.

- Problemas de desnutricion.

* Transtoernos auditivos e nivel peurcsensorial.

Gy, ~ Criterios de eliminacion:

'_AquéliQS%QUe thCQMpletaran;la'yalmré;idn'de ia aﬁticu1é+~'

::bﬁadef,lenguajg.

Variabli




= hntecedentes de terapia de lenguaje, tipoytiempo y axpep-
iencia del terapeuta.

~ Experiencia ¢ subjetividad ) del velaorador.

Variables independientes:
.= Edad dal paciente.

~ Escolaridad.

S RN R T SR SR AR SR A R

&
i

Cooperacion familiar.

 PROCEDIMIENTO DE CAFTAGION DE LA INFORMALION:

 1.— Se seleccionaran los pacientes de acuerdo a los criterios

de ihéiusinn.
2.0 AR los pacientes seleccionados se iés enviaran telegramaé
' a tbéveé de}bdepawta$antc dertva_aja'sacial,paﬂa cifévloé:r
a la vaidra&inn de} léﬁguﬁjé,, »
ff’éé_]eé Pémitira af éeﬁvi:{m de ORL, pa5a gL #ai@vé:ioh’

Candinlogica.

La investigadora foniatica, sin . tener conocimientc de los
L& = 3 S s : : LR

datos del  pacisnke, aplizara en  forma individuel, la

Coprueba de articulacion ¢ Raul Aviia ), dentro de

pnes 08l departanentso

de  foniatris. ey

ata ordinal..

AclnE o comautadora

Cla abteno ion
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‘ardinal de 1 a Error pro-

ducido: & umna distorsion

el valor de unfﬁﬁnfﬁ
Ctey A una substitucion se le dara un valowr de AyY oaouna

o
Comision 4n valer de I
NOGRAMAT

En el transcursn de I meses se hara una revision de los

swlecion y evaluacion de’ |

A). HUMANDS:

Los inveetigadores de!l

‘}arﬁaméntm dé,lmggsewvjciﬁsfde

foniatria y de Cirugia Flastica y Reconstructiva.

). MATERTALES:
1AQd16mé§ho¢

Prusba




: c.{e:e defecte articWlatar 1,

tipo de cirugia empleada, s@ usara una prueb

Cuacly

e

Y oums prusta de coeficients de correlacion no Faramatrics de

Cuadrada

=oarli :‘.u} s 55 fio
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