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RESUMEN

Los procesos propios del envejecimiento incrementan el riesgo de desarrollar disfagia. En este contexto, la evaluacion de la  Palabras clave:
deglucion mediante ultrasonido en personas mayores se ha posicionado como una técnica segura, no invasiva y accesible para  Deglucion; Persona
la deteccion temprana de alteraciones de la deglucion. No obstante, la evidencia disponible respecto de los parametros clinicos ~ Mayor; Ultrasonido;
necesarios para su adecuada implementacion atn es limitada. Con el objetivo de abordar este vacio, se realizd una revision de  Ecografia; Parametros
alcance siguiendo las directrices PRISMA-ScR, destinada a identificar los parametros clinicos utilizados en la evaluacion

ecografica de la deglucion en personas mayores normodeglutorias. Se llevo a cabo una bisqueda en tres bases de datos entre

los afios 2013 y 2025, seleccionandose un total de 19 estudios. Los resultados muestran que los estudios reportan de manera

sistematica cambios asociados al envejecimiento en el complejo hiolaringeo y la musculatura orofaringea. Sin embargo, se

observa una alta heterogeneidad en los parametros evaluados, las configuraciones técnicas y los procedimientos de uso del

ultrasonido, asi como una marcada falta de estandarizacion metodologica. En consecuencia, se requieren estudios adicionales

que permitan definir protocolos estandarizados y fortalecer la aplicacion clinica del ultrasonido en la evaluacion de la

deglucion en personas mayores.

Parameters for Evaluating Swallowing in Older Adults with Normal Swallowing
Function Using Ultrasound: A Scoping Review

ABSTRACT

The processes associated with aging increase the risk of dysphagia. In this context, ultrasound-based assessment in older adults ~Keywords:

has emerged as a safe and accessible technique for the early detection of swallowing disorders. However, there is limited ~Swallowing; Older People;
evidence regarding the parameters that should guide its clinical application. To address this gap, a scoping review was  Ultrasound; Sonography;
conducted following the PRISMA-ScR guidelines, with the aim of identifying the clinical parameters used in ultrasound-based =~ Parameters

swallowing assessment in older adults with normal swallowing function. A search was carried out across three databases

between 2013 and 2025, resulting in the inclusion of 19 studies. Overall, the reviewed studies consistently report age-related

changes in the hyolaryngeal complex and oropharyngeal musculature in older adults. Nevertheless, substantial heterogeneity

and a lack of standardization were identified in relation to ultrasound parameters, technical settings, and assessment

procedures. Further research is therefore needed to establish standardized protocols and to strengthen the clinical application

of ultrasound in the assessment of swallowing in older adults.
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Parametros para evaluar la deglucion en personas mayores con funcionamiento normodeglutorio utilizando ultrasonido: Un Scoping Review

INTRODUCCION

La deglucion es un proceso neuromuscular complejo, que permite
el transporte de alimento, u otras sustancias, desde la boca al
estomago (Chuhuaicura etal.,, 2018). Incluye aspectos
sensoriomotores de estructuras de la cavidad oral, faringe y
eso6fago (Logemann, 2007). Sus etapas se componen de:
preparatoria oral, oral, faringea y esofagica. Sin embargo, las
caracteristicas de estas etapas pueden variar seglin la consistencia
del alimento. Al respecto, Matsuo & Palmer (2008) describen
diferencias especificas en el procesamiento de liquidos y de
solidos, considerando aspectos como el tiempo de activacion del
reflejo deglutorio, la coordinacion respiratoria y la dinamica del
transporte del bolo alimenticio.

En el proceso de envejecimiento saludable, la deglucion
experimenta modificaciones fisioldgicas propias de la edad. Estas
modificaciones, y funcionales, no implican
necesariamente la presencia de patologia, sino que representan
ajustes y adaptaciones naturales relacionadas con la edad (Garand
etal., 2022). Este fenomeno se conoce como presbifagia, o
presbifagia primaria (Labeit et al., 2022; Mubhle et al., 2015).

estructurales

Las modificaciones del proceso deglutorio asociadas al
envejecimiento pueden manifestarse tanto en parametros
especificos como en el patron global de la deglucion. En relacion
con los parametros especificos, se han descrito alteraciones
sensoriales, retraso en el inicio del reflejo deglutorio, reduccion
de la elasticidad tisular y disminucion de la masa y la fuerza
muscular. Cabe sefialar que la pérdida progresiva de masa y fuerza
muscular sin una patologia de base —denominada sarcopenia
primaria (Nishikawa etal., 2021)—
envejecimiento muscular (Yamaguchi et al., 2021) y con una
menor reserva funcional (McCoy & Varindani Desai, 2018). En
el caso de la musculatura deglutoria, estos cambios implican una
serie de ajustes compensatorios que reflejan una reorganizacion
del sistema, permitiendo mantener la funcionalidad incluso en
contextos de menor rendimiento muscular o de alteraciones
sensoriales periféricas (Labeit et al., 2022).

se vincula con el

En cuanto a los cambios en el patréon global, destacan las
adaptaciones posturales derivadas de modificaciones en el
esqueleto axial y la columna vertebral, las cuales repercuten
directamente en la organizacion general de la deglucion (Muhle
etal., 2015). Estos cambios en el proceso deglutorio pueden
generar dificultades que afectan la calidad de vida de las personas
mayores, tales como aumento del tiempo de alimentacion,
percepcion negativa del acto deglutorio y disminuciéon de la
interaccion social (Ferreira et al., 2023). En este contexto, se
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vuelve fundamental contar con un cuerpo de profesionales
especializados que permitan abordar de manera integral los
cambios deglutorios propios de la vejez (Henriquez et al., 2020).

Las y los profesionales que tradicionalmente realizan la
evaluacion clinica y la rehabilitacion de la deglucion son las y los
fonoaudidlogas/os (Munyo et al., 2020). No obstante, la evidencia
indica que dicha evaluaciéon clinica debe complementarse con
métodos instrumentales, dado que estos proporcionan
informacion mas detallada sobre la fisiologia de la deglucion
(Chuhuaicura etal., 2018) y permiten identificar alteraciones
biomecanicas que no siempre son detectables mediante la
observacion clinica (Christmas & Rogus-Pulia, 2019). Para ello,
generalmente, se consideran criterios tales como los ruidos
faringeos o hipofaringeos, la posicion retroincisiva de la lengua,
la presencia de movimientos compensatorios cervicales, los
residuos de alimentos en la cavidad oral y la funcionalidad de la
musculatura deglutoria, entre otros (Diaz Cardenas et al., 2022).

Por otra parte, se ha descrito que los/las fonoaudiologos/as no
especializados, en ocasiones, muestran falta de claridad en el uso
de los protocolos destinados a evaluar y rehabilitar la deglucion
(Gonzalez-Fernandez et al., 2021). En su conjunto, este panorama
refleja la necesidad de fortalecer el uso y la formacion en técnicas
objetivas, que contribuyan a mejorar la precision diagndstica y la
planificacion terapéutica. Sin embargo, para ello, es necesario
contar con evidencia que fortalezca la evaluacion objetiva de la
deglucion mediante el uso de examenes instrumentales en
personas mayores (Toledo-Rodriguez et al., 2019).

Una de las técnicas mas utilizadas para la evaluacion objetiva de
la deglucion es la videofluoroscopia (VFC). Esta técnica permite
identificar patrones funcionales y biomecanicos (Ruiz de Ledén &
Clavé, 2007). Sin embargo, requiere exposicion a radiacion
ionizante, lo que la convierte en una técnica con restricciones de
uso, especialmente en evaluaciones repetidas o en poblaciones
vulnerables (Tsalafoutas et al., 2024). Otra técnica ampliamente
utilizada, es la evaluacion endoscopica flexible de la deglucion
(FEES), esta técnica permite observar directamente y en tiempo
real la anatomia y fisiologia de estructuras faringeas y laringeas,
asi como valorar seguridad y eficiencia de la deglucion mediante
escalas estandarizadas (Sutton et al., 2024). No obstante, la FEES
no permite observar las fases oral ni esofagica y presenta un breve
periodo de ‘ceguera’ (white out), lo que limita la visualizacion
completa de la deglucion.

Por otra parte, la videofluoroscopia de la deglucion (VFC)
requiere equipamiento radiolodgico especializado y personal
entrenado, lo que restringe su ejecucion principalmente a médicos
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especialistas, como radiologos, mientras que la evaluacién
endoscopica funcional de la deglucion (FEES) se encuentra
reservada, en la mayoria de los contextos clinicos, a
otorrinolaringdlogos. En este escenario, el rol del fonoaudidlogo/a
—profesional que habitualmente lidera el proceso de evaluacion
y tratamiento de las dificultades de deglucion— se ve limitado a
la interpretacion funcional de los hallazgos instrumentales con
fines de planificacion terapéutica (Langmore et al., 2022). Esta
situacion restringe su participacion directa en la evaluacion
instrumental y, en consecuencia, en la caracterizacion objetiva de
parametros de deglucion tanto normales como patoldgicos. Frente
a este escenario, una técnica que ha ganado creciente interés en
los ultimos afios para la evaluacion de la deglucion es el
ultrasonido o ecografia.

La ecografia es una técnica de imagen que convierte las sefiales
acusticas reflejadas por los tejidos en impulsos eléctricos
mediante un ecdgrafo; estos impulsos son posteriormente
digitalizados en informacion binaria y visualizados en un monitor,
permitiendo la representacion en tiempo real de las estructuras
evaluadas (Diaz-Rodriguez et al., 2007). A diferencia de la VFC,
no genera incomodidad ni expone a los pacientes a riesgos
radiolégicos (Kim et al., 2024). Por otra parte, aunque requiere
formacion técnica para su correcta aplicacion, puede ser utilizada
auténomamente por Fonoaudidlogos/as capacitados.

Lo anteriormente expuesto, convierte a la ecografia en una
herramienta prometedora para la prevencion de alteraciones en la
deglucion en personas mayores. Sin embargo, si bien existe
evidencia reciente sobre el uso de la ecografia para la evaluacion
de la deglucion (Krekeler et al., 2025), la investigacion orientada
a determinar parametros objetivos que permitan diferenciar la
deglucion no patologica de la disfagia sigue siendo incipiente
(Gonzalez-Fernandez et al., 2021) y ain limitada en comparacion
con técnicas consolidadas como la VFC (Bengisu et al., 2024).

Dentro de la literatura existente, destaca una revision sistematica
en la que se identificaron parametros del ultrasonido para la
evaluacion de la deglucion (Sepulveda et al., 2019). En ella, se
reportan parametros en relacion con: movilidad de la lengua,
levantamiento de la laringe, movimiento lateral de la faringe,
movilidad del hioides, actividad del musculo genihioideo,
apertura del esfinter esofagico superior (EES) y cierre de glotis.
En esta misma linea, recientemente se validd6 un protocolo
ecografico para evaluar la deglucion que considera: la lengua,
hioides, tiroides, cierre cordal y EES (Rojas-Segovia &
Sepulveda-Contreras, 2024). Sin embargo, aunque estos estudios
aportan informacién relevante para el uso de la ecografia en la
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evaluacion de la deglucion, no abordan parametros especificos
para personas mayores.

Dado que las personas mayores representan una poblacion en
riesgo de desarrollar trastornos de la deglucion, su evaluacion
adquiere especial relevancia, especialmente en contextos
hospitalarios (Venegas et al., 2020). En este marco, el ultrasonido
surge como una herramienta complementaria de gran potencial
para la evaluacion de la deglucion en esta poblacion. No obstante,
aun se requiere mayor respaldo cientifico de su efectividad y una
estandarizacion de los procedimientos de aplicacion.

Por lo anteriormente expuesto, el objetivo del presente trabajo es
realizar una scoping review (Levac et al., 2010; Peters et al.,
2015) con el fin de describir los parametros clinicos asociados a
la evaluacion de la deglucion mediante ultrasonido reportados en
la literatura cientifica. Este andlisis busca contribuir al desarrollo
y fortalecimiento de la evaluaciéon directa e indirecta de la
deglucion mediante ecografia en personas mayores. En
concordancia con este objetivo, se plantea la siguiente pregunta
de investigacion: ;Cuales son los parametros clinicos descritos en
la literatura en relacion con la evaluacion clinica de la deglucion
mediante ultrasonido en personas mayores de 60 afios con
normodeglucion?

METODOLOGIA

Se realizé un Scoping Review (ver Figura 1) siguiendo la Guia
PRISMA-ScR (Tricco et al., 2018). La pregunta se construyo
utilizando la estrategia PCC considerando poblacion, concepto y
contexto (Lopez-Cortes etal.,, 2022). Se consider6 como
poblacion a personas mayores de 60 afios, el concepto como
parametros clinicos de la deglucion y el contexto como la
evaluacion con ultrasonido.

Estrategia de Bisqueda

La estrategia de busqueda contempld tres bases de datos - Web of
Science, SCOPUS y PubMed - debido a que retnen articulos
arbitrados por pares y se reconocen por su alta calidad
metodologica. La busqueda incluyd publicaciones desde el afio
2013 en adelante.

La busqueda se organizdé en dos momentos, el primero durante
julio de 2024 y el segundo durante agosto de 2025. La primera
busqueda se realizé en un plazo de dos semanas por una de las
investigadoras. Para ello, se conjugaron operadores boleanos OR
y AND entre los conceptos DeCS/MeSH deglutition OR
swallowing AND ultrasound or US OR ultrasonography AND
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“older adults” en titulo y abstract, tomando con base la realizada
por (Sepulveda et al., 2019). Los conceptos de elder y ecography
fueron desestimados por arrojar resultados sobre 10.000 articulos
con escasa pertinencia. La segunda busqueda fue realizada en una
semana y organizo tres grupos de conceptos en titulo y resumen
(older OR elder OR elderly OR “old people”) AND (ultrasound
OR US OR ultrasonography OR ecography) AND (swallow OR
deglutition OR feeding).

Criterios de Inclusion

Se consideraron para la revision estudios empiricos cuyos
participantes fueran personas mayores de 60 aflos con
normodegluciéon. Se excluyeron revisiones narrativas y ensayos.
No se aplicaron filtros por idioma.

En este marco, se incluyeron estudios cuantitativos, tanto
experimentales como no experimentales, que describieran
resultados del uso del ultrasonido en la deglucion de personas
mayores 0 que compararan esta técnica con otros métodos
instrumentales. Asimismo, se incorporaron estudios cualitativos
que describieran el uso del ultrasonido en personas mayores o que
reportaran  obstaculizadores y  facilitadores para su
implementacion, asi como percepciones u opiniones de
profesionales respecto de esta técnica. Finalmente, para ser
incluidos, los estudios debian discutir o concluir explicitamente
sobre el uso del ultrasonido en personas mayores.

Extraccion de datos

Todos los articulos extraidos fueron importados al software
Zotero 6.0.36. Posteriormente, se elabor6 un protocolo de revision
consistente en la lectura de titulo y resumen, seguida de la lectura
del texto completo. La primera busqueda arrojo un total de 4857
articulos, de los cuales 61 fueron excluidos por estar duplicados.
A continuacion, con la finalidad de garantizar el acuerdo entre las
personas que realizaron el cribado, se selecciond al azar un 1% de
los articulos de la primera busqueda (20 articulos), los cuales
fueron revisados de manera independiente por dos de las
investigadoras utilizando el protocolo definido. Sobre este
porcentaje se compararon las revisiones, obteniéndose un acuerdo
perfecto. Posteriormente, la base de datos fue dividida en partes
iguales y cada investigadora realizo el andlisis siguiendo el
protocolo establecido. No se realizd6 un estudio de validacion
metodoldgica de los articulos, dado que se consideraron bases de
datos compuestas por revistas evaluadas por pares.

En la segunda busqueda se sigui6 un procedimiento idéntico al de
la primera. En esta etapa, la busqueda arrojo un total de 2085
articulos, de los cuales 381 fueron eliminados por estar
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duplicados. Luego de este proceso de cribado, se identificaron 58
articulos potencialmente elegibles para su recuperacion y
evaluacion en texto completo. Del total de 58 articulos por
recuperar, todos fueron obtenidos; por tanto, el diagrama
PRISMA muestra 0 registros no recuperados.

Analisis de Datos

Los datos fueron codificados para realizar un analisis de
frecuencia porcentual. Los datos cualitativos fueron organizados
identificando temas y asignandoles un codigo descriptivo,
posteriormente fueron agrupados hasta obtener las categorias
centrales (Saldafia, 2015), las cuales se presentan en la tabla 1.

RESULTADOS
Caracteristica de los Estudios

Los estudios sobre deglucion en personas mayores incluyen a
1304 personas, 43% hombres y 58% mujeres, con dos estudios
que no reportan sexo. La edad promedio es de 76 afios,
considerando dos estudios que reportaron participantes sobre 65
afios. Los estudios son recientes (ver tabla 2), concentrandose
principalmente en los ultimos cinco afos (57%). La mayoria
proviene de Asia (84%), mientras que el resto corresponde a
Europa y Estados Unidos. El 84% recopila datos en un tnico
momento, y dos estudios realizan estudios longitudinales
retrospectivos. Mas de la mitad de los estudios se lleva a cabo en
centros médicos (63%), mientras que el resto se distribuye entre
pacientes ambulatorios (31.5%), residencias de personas mayores
(10.5%), centros de investigacion (10.5%) y un estudio que no
reporta el contexto (5.2%).

Respecto de los profesionales que utilizan el ecografo, la mayoria
de los estudios (52.6%) reporta su uso por un médico/a u
odontoélogo/a (Matsuo et al., 2020; Miura et al., 2020; Ogawa
etal., 2018, 2021), seguido por fonoaudidlogos/as (21.1%),
profesion no reportada (21.1%) y equipos de investigacion (5.2%)
representado por un estudio (Nienstedt et al., 2020).

Caracteristica de los Ultrasonidos

Respecto de las caracteristicas del ultrasonido, mas de la mitad de
los estudios (84.2%) reportan el uso de ultrasonidos portatiles (ver
tabla 3). Respecto a los modos, el 16% reporta el uso del modo
M (registra movimiento de una estructura durante un tiempo)
mientras que un 42% reporta el uso del modo B (registra una
imagen bidimensional). Un 47% no reporta esta informacion. En
relacion con el tipo de transductor, un 63% de los estudios utilizo
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un transductor microconvexo, un 21% uso6 un transductor lineal,
un 11% utilizé6 ambos tipos de transductores y un 5% no reportd
el transductor. Finalmente, en relacion con la posicién del

Tabla 1. Variables del estudio.

transductor, el 37% lo utiliza en modo transversal, el 47% lo
utiliza de manera vertical y el 16% no reportan dicha posicion (un
estudio lo utiliza en ambas posiciones).

Categoria Subcategoria Operacionalizacion
Caracterizacion de los estudios Afo Ao de publicacion
Pais de origen Pais en el cual se realizo el estudio
Disefio Disefo metodoldgico utilizado
Institucion Institucion en que se realiz6 el estudio
Responsable Profesion de quien usa el ecografo

Caracteristicas del ultrasonido .
Modo de configuracion

Tipo de Ecografo

Transductor

Posicion del transductor
Parametros de Evaluacion Maniobras usadas
Etapa de la deglucion
Tipo de deglucion
Estructura Anatoémica

Parametros Anatémicos

Modo B: genera imagen bidimensional en escala de grises
Modo M: muestra la variacion temporal del movimiento

Pocket

Portatil Fijo

Lineal: Alta frecuencia
Convexo: Baja frecuencia
Transversal o Vertical

Ingesta de liquido, tragar saliva, otro
Preparatoria oral, Oral, Faringea, Esofagica, Mas de una fase.
Nutritiva o No nutritiva
Estructura del cuerpo implicada
Grosor: Mediciones de ancho
Extension: Mediciones de largo
Flexibilidad: Rango de movimiento
Otros

Parametros al utilizar Ultrasonido

Un 73.6% de los estudios no informa la fase o tipo de deglucion
evaluada. De los restantes, cuatro (21%) se centran en fases
especificas (oral o faringea) o tipos de deglucion nutritiva o no
nutritiva (Matsuo et al., 2020; Mori et al., 2019; Nienstedt et al.,
2020; Ogawa et al., 2018).

En relacion con las categorias anatomicas en las que se utiliza el
ultrasonido para evaluar la deglucion en personas mayores, se
identifican dos 4reas principales. La primera corresponde al
complejo hiolaringeo, en el cual se examinan: el hueso hioides, su
desplazamiento y su relacion funcional con los musculos
suprahioideos y la laringe. La segunda corresponde la funcion
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muscular, incluyendo los cambios observados en la lengua, en las
fibras tipo I y tipo II, en los musculos suprahioideos y en la
apertura mandibular, junto con aspectos relacionados con el
envejecimiento muscular y las diferencias segin sexo. A
continuacion, se detallan los resultados reportados para ambas
categorias.

Complejo hiolaringeo

Los resultados de la revision muestran que existe reduccion en el
desplazamiento del hueso hioides en personas mayores (Chen
etal., 2019; Kajisa et al., 2018; Matsuo et al., 2020). Esto se
asocia con mayor residuo faringeo y riesgo de aspiracion.
Ademas, se reporta un aumento de la velocidad del movimiento
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del hueso hioides como mecanismo compensatorio frente a su
menor amplitud de movimiento (Bahia & Lowell, 2023; Cheon
etal., 2016).

En relacion con los musculos suprahioideos relacionados con el
hioides, como el genihioideo, dos estudios reportan una

Tabla 2. Caracteristica de los estudios.

correlacion positiva entre la fuerza mandibular y su estado
funcional (Cheon et al., 2016; Kajisa et al., 2018). Ademads, un
estudio reporta que la atrofia y la disminuciéon en la calidad
muscular del genihioideo asociada a la edad afectan directamente
su desempeifio (Yamaguchi et al., 2021).

N 2:2’;11 fio Sujetos Sexo Edad Pais Estudio Contexto

1 Owaga 2018 55 H:31; M:24 x=82 + 7 aflos Japon Transversal Centro Médico y Residencia

2 Nienstedt 2020 30 H:0; M:30 R: 63-92 afios x=75.7 Alemania Transversal Centro Médico

3 Cheon 2016 60 H:30; M:30 R: 60-79 anos x=69,5 Corea Transversal Centro Médico

4 Owaga 2021 45 H: 22; M:23 x=84.3 £ 7.8 afios Japon Transversal Centro Médico

5 Bahia 2023 20 S.L S.L EEUU Transversal No reporta

6 Yamaguchi 2020 99 H:37; M:62 R: 65-86 afios x=75.5 Japon Transversal Centro Médico y Residencia

7 Matsuo 2020 42 S.L x=75.1£10.6 afios Japon Longitudinal Centro de Investigacion

8 Mori 2019 69 H:16; M:53 x=74.5 £5.5 afios Japon Transversal Centro Médico

9 Miura 2020 68 H: 39; M:29 x=77 £ 7.7 afos Japon Transversal Ambulatorio

10 Kajisa 2018 90 H:39; M:51 I\P/II )’:7761'.381129 Japon  Transversal Ambulatorio

11 Chen 2019 30 H: 10; M: 20 M:73.9 +6.1 Taiwan Transversal Centro Médico

12 Yamaguchi 2018 141 H:45; M: 96 II\—I/I:: )): ;2151 iii Japon Transversal Centro Médico

13 Kiyomiya 2023 21 H: 0; M: 21 M: x=77.0£S.L. Japon Transversal Centro Médico

14 Shun Lam 2024 15 H: 6; M: 9 x:69.5 £5.5 China Transversal Centro Médico y Ambulatorio

15 Yamaguchi 2021 51 H: 20; M:31 x:71.5 £54 Japon Transversal Centro de investigacion

16 Umay 2023 41 H: 14; M: 27 x:752 +4.3 Turquia  Caso control Centro Médico

17 Chantaramanee 2019 94 H: 30; M:64 x: 71.1 £4.1 Japon Transversal Ambulatorio

18 Nakamori 2020 254 H: 163; M: 91 H:x=769+58 Japon Transversal Centro Médico y Ambulatorio
M:x=79.5+6.7

19 Ogawa 2024 79 H: 25; M:54 x: 82.8 £6.1 Japon Caso control Ambulatorio

°: Numero; H: Hombre; M: Mujer; x: Promedio; +: Desviacion estandar; S.I. Sin informacion

En cuanto a la aproximacion hioides-laringe, un estudio reporta
una correlacion positiva moderada con la presion lingual durante
la deglucion, indicando que un mayor esfuerzo deglutorio influye
favorablemente en esta mecanica (Bahia & Lowell, 2023).
Asimismo, en un estudio, se observa una correlacién positiva
entre el desplazamiento del hioides y de la laringe con la estatura
de los individuos, lo cual sugiere que las dimensiones corporales
influyen en estas estructuras (Matsuo et al., 2020).
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Funcion muscular

Los resultados muestran que el ultrasonido permite observar
cambios en la composicion muscular asociados con el
envejecimiento. En términos generales, los estudios reportan que
el envejecimiento muscular afecta los musculos involucrados en
la deglucion. Particularmente, cuatro estudios describen una
disminucion de la masa muscular y un aumento de la infiltracion
grasa (Kajisa et al., 2018; Miura et al., 2020; Mori et al., 2019;
Yamaguchi et al., 2021). Estos cambios incrementan el riesgo de
disfagia (Cheon et al., 2016; Miura et al., 2020). Un estudio
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muestra que las fibras tipo I, predominantes en contracciones
sostenidas y resistentes a la fatiga, tienden a atrofiarse
principalmente por desuso (Yamaguchi et al., 2021). Por su parte,
cuatro estudios, reportan que las fibras tipo II, responsables de
contracciones rapidas y de mayor fuerza, son las mas afectadas
por el envejecimiento, presentando una disminucion tanto en

Tabla 3. Caracteristicas de los ultrasonidos.

numero como en funcién (Kajisa et al., 2018; Miura et al., 2020;
Mori et al., 2019; Ogawa et al., 2021). Estas fibras suelen ser
reemplazadas progresivamente por tejido adiposo (Kajisa et al.,
2018; Miura et al., 2020; Mori et al., 2019; Yamaguchi et al.,
2021).

Ne Autor principal Aifio Tipo Modo Transductor Tipo de transductor
1 Owaga 2018 Portatil Modo M Ambas Lineal y Convexo
2 Nienstedt 2020 Portatil Modo My B No reporta Convexo

3 Cheon 2016 Fijo No reporta Transversal No reporta

4 Owaga 2021 Pocket Modo B Transversal Lineal

5 Bahia 2023 Portatil Modo B Transversal Lineal y Convexo
6 Yamaguchi 2020 Portatil No reporta No reporta Convexo

7 Matsuo 2020 Fijo No reporta Vertical Convexo

8 Mori 2019 Portatil Modo B Vertical Convexo

9 Miura 2020 Portatil Modo M Vertical Lineal

10 Kajisa 2018 Portatil No reporta Transversal Lineal

11 Chen 2019 Portatil No reporta Vertical Convexo

12 Yamaguchi 2018 Portatil No reporta Vertical Convexo

13 Kiyomiya 2023 Portatil No reporta Vertical Convexo

14 Shun Lam 2024 Portatil Modo B Vertical Convexo

15 Yamaguchi 2021 Portatil No reporta Transversal Convexo

16 Umay 2023 Portatil No reporta Vertical Lineal

17 Chantaramanee 2019 Portatil Modo B Transversal Convexo

18 Nakamori 2020 Portatil Modo B Transversal Convexo

19 Ogawa 2024 Portatil Modo B Vertical Convexo

Este patron se observa también en la musculatura lingual. Un
estudio reporta que las fibras tipo I, que constituyen
aproximadamente el 60% de las regiones central y basal de la
lengua, tienden a atrofiarse por desuso (Yamaguchi et al., 2021).
Otros estudios reportan que las fibras tipo II, cuya proporcion es
similar a la observada en los musculos suprahioideos, se ven mas
afectadas por la edad (Kajisa et al., 2018; Miura et al., 2020; Mori
etal., 2019; Ogawa et al., 2021). Dos estudios reportan que este
patron reduce la masa muscular y aumenta la infiltracion grasa en
los musculos linguales, afectando su funcionamiento
(Chantaramanee et al., 2019; Ogawa et al., 2018).

La literatura revisada también reporta una reduccion en la masa y
calidad de la musculatura suprahioidea, lo que explica la
disminucion en la eficacia de la elevacion del hioides, el aumento
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del riesgo de disfagia y la menor capacidad de proteccion de la via
aérea (Chen et al., 2019; Cheon et al., 2016; Kajisa et al., 2018;
Miura et al., 2020; Ogawa et al., 2018, 2021). En este sentido,
mientras el hidrostato lingual tiende a aumentar su volumen, los
musculos suprahioideos muestran atrofia y pérdida de masa
(Ogawa et al., 2018, 2021; Yamaguchi et al., 2021).

En personas mayores también se observa una disminucion de la
masa muscular en los misculos masetero y geniogloso, lo que
constituye un factor de riesgo independiente para la presencia de
disfagia. Chantaramanee etal. (2019) reportan que, cuando
disminuye el tamafio del masetero en contraccion, la probabilidad
de presentar disfagia aumenta del 54% al 80-89%; en el caso del
geniogloso en contraccion, esta probabilidad se incrementa del
48% al 72%. Estos hallazgos refuerzan la relevancia del
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ultrasonido como herramienta para identificar cambios
morfolégicos que afectan directamente la mecanica de la

deglucion.

Respecto al musculo tirohioideo, un estudio reporta que los
hombres presentan un grosor tirohioideo mayor que las mujeres,
y el lado derecho tiende a estar mas desarrollado que el izquierdo
(Cheon etal., 2016). Ademas, se observa que su contraccion
durante la deglucion aumenta después de la realizaciéon del
ejercicio Shaker, sin diferencias significativas atribuibles a la
edad, aunque si relacionadas con el sexo. En particular, Estos
parametros morfolégicos permiten caracterizar con mayor
precision el rol del tirohioideo en la elevacion laringea y su
potencial respuesta a intervenciones terapéuticas.

Registros identificados en
Bases de Datos (n=6942)
WOS: 3731
SCOPUS: 1411
PUBMED:1800

Eliminados antes del
screening: (n=442).
Duplicados: 442
Otros: 0

Registros revisados.
(n=6500)

Eliminados por titulos y
resumen (n=6442)

Registros para revision
completa (n=58)

No recuperados (n=0)

Registros excluidos (n=39)
Menores de 60 afios: 12
No es empirico: 0
No usa ecografo: 11
No es normodeglucion: 16

Estudios incluidos en la
revision: (n=19)

Figura 1. Diagrama de flujo del proceso de revision.

Un estudio muestra una correlacion positiva entre el
desplazamiento del hioides y la presion lingual (Bahia & Lowell,
2023), lo que sugiere una interaccién funcional entre la fuerza
lingual y la elevacion hioidea durante la deglucion. Asimismo, se
evidencia acumulacién de tejido adiposo en la lengua con el

envejecimiento (Yamaguchi etal., 2021), junto con una
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disminucion en la amplitud y en la duraciéon del movimiento
lingual (Nienstedt et al., 2020). Estos cambios estructurales y
funcionales se asocian con una menor eficacia en la propulsion
del bolo y un aumento del riesgo de disfuncién orofaringea en la
poblacion adulta mayor.

1; 5%

10; 53%

= Médico/Odontdlogo = No informa = Fonoaudiélogo ~ Equipo de Investigacion

Figura 2. Profesional que usa el ultrasonido.

Ademas, un estudio reporta que la apertura mandibular
correlaciona positivamente espesor
genihioideo, su participacion en la elevacion del hueso hioides y
la apertura del esfinter esofagico superior (Kajisa et al., 2018).
Sumado a lo anterior, un estudio reporta que, en mujeres, la fuerza
de apertura mandibular tiende a mantenerse estable con la edad,
lo que se atribuye a la mantencion de la masa muscular
esquelética, mientras que, en los hombres, esta fuerza tiende a
disminuir de manera mas marcada, asociada con cambios

con el del musculo

endocrinos propios del envejecimiento (Mori etal., 2019).
Complementariamente, se reporta que la intensidad ecogénica del
musculo genihioideo se correlaciona negativamente con la fuerza
de apertura mandibular, de modo que una mayor infiltracion grasa
se asocia con menor rendimiento funcional (Miura et al., 2020).

DISCUSION

Los hallazgos de esta revision muestran que los estudios
existentes permiten caracterizar en detalle los pardmetros
anatémicos y funcionales asociados a la deglucion en personas
mayores con funcionamiento normodeglutorio. En particular, la
evidencia disponible describe con claridad los cambios que
ocurren en el complejo hiolaringeo y en la musculatura
orofaringea, destacando modificaciones en la masa muscular, la
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composicion tisular y el desempefio biomecanico durante la
deglucion. En relacion con el desplazamiento del hueso hioides,
la evidencia muestra una reduccién de dicho desplazamiento, la
que se asocia con mayor residuo faringeo y riesgo de aspiracion
(Chen etal., 2019; Kajisa etal., 2018; Matsuo et al., 2020).
Sumado a ello, algunos estudios reportan un aumento en la
velocidad de dicho movimiento, la que podria actuar como un
mecanismo compensatorio frente a la menor amplitud de su
desplazamiento (Bahia & Lowell, 2023; Cheon et al., 2016). Esta
evidencia apoya la conceptualizacion de la presbifagia como un
proceso adaptativo mas que patologico (Garand et al., 2022).

En el ambito muscular, el ultrasonido muestra sensibilidad para
identificar cambios vinculados al envejecimiento. Al respecto, se
describen modificaciones en las fibras tipo I, asociadas al desuso
(Yamaguchi et al., 2021) y un deterioro mas marcado de las fibras
tipo II, asociado a la edad, con infiltracion grasa y disminucion de
la calidad muscular (Kajisa et al., 2018; Miura et al., 2020; Mori
etal., 2019; Ogawa et al., 2021; Yamaguchi et al., 2021). Estos
cambios afectan especialmente a la musculatura suprahioidea y
lingual, comprometiendo la eficacia del movimiento del hioides y
aumentando el riesgo de disfagia (Cheon et al., 2016; Miura et al.,
2020). Ademas, se muestra que, la disminucion de la masa en
musculos como el masetero y el geniogloso, incrementa
significativamente la probabilidad de disfagia (Chantaramanee
etal., 2019).

Sumado a ello, se observa una correlacion negativa entre la
ecogenicidad del genihioideo y la fuerza de apertura mandibular
(Miura et al., 2020). Estas asociaciones refuerzan el valor del
ultrasonido como herramienta complementaria, para identificar
cambios musculares relacionados con la degluciéon durante el
envejecimiento.

Es importante mencionar que existe menor evidencia de valores
normativos especificos para personas mayores sin patologia que
para aquellas con patologia, lo que podria limitar la capacidad de
distinguir entre los cambios propios del envejecimiento de
aquellos asociados a otras condiciones de salud (Cardenas-
Camayo et al., 2024; Nishikawa et al., 2021; Santos et al., 2021).
Por su parte, los parametros reportados, muestran diferencias por
sexo en los cambios asociados con la edad. En mujeres se observa
un mayor mantenimiento de la masa muscular esquelética,
mientras que en hombres los cambios resultan mas marcados y
vinculados a factores endocrinos (Mori et al., 2019; Yamaguchi
etal.,, 2021). Esta evidencia plantea la necesidad de establecer
valores de referencia diferenciados por sexo.
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En cuanto a las caracteristicas del ecografo, un 84,2 % de los
estudios reporta el uso de equipos portatiles, lo que facilita su
acceso y aplicacion en distintos contextos clinicos. Por su parte,
la mayoria de las investigaciones han utilizado el ecoégrafo en
modo B, enfocandose principalmente en parametros estructurales
estaticos, como grosor y area muscular (Matsuo et al., 2020; Mori
et al., 2019; Ogawa et al., 2021). En contraste, el uso del modo M,
que permite evaluar el movimiento de las estructuras deglutorias
en tiempo real, ha sido reportado con menor frecuencia. En este
contexto, un mayor uso del ultrasonido en modo M se plantea
como una alternativa valiosa para captar movimientos musculares
en tiempo real, complementando métodos tradicionales como la
videofluoroscopia o la endoscopia flexible (Ma & Wrench, 2022;
K. Matsuo & Palmer, 2008; Nienstedt et al., 2020).

Cabe sefialar que la literatura revisada refleja una falta de
consenso respecto al tipo de transductor utilizado (convexo o
lineal) (Nienstedt et al., 2020; Ogawa et al., 2021; Yamaguchi
etal., 2021), a la posicion del mismo (Bahia & Lowell, 2023;
Cheon et al., 2016; T. Matsuo et al., 2020; Ogawa et al., 2021) y
a la fase de la deglucion evaluada. Esta heterogeneidad dificulta
la comparacion de resultados y subraya la necesidad de protocolos
estandarizados que orienten la aplicacion de esta técnica (Rojas-
Segovia & Sepulveda-Contreras, 2024; Sepulveda et al., 2019).

Por otra parte, la mayoria de los estudios incluidos provienen de
Asia, Europa o Norteamérica, lo que refuerza la necesidad de
desarrollar investigaciones en poblacion latinoamericana. Esta
brecha resulta especialmente relevante, considerando la evidencia
que reporta diferencias anatdmicas y morfofuncionales asociadas
al origen étnico. Por ejemplo, se han descrito diferencias entre
poblaciones chinas y europeas en el procesamiento de los
alimentos (Ketel etal., 2021), asi como
morfofuncionales entre individuos

variaciones
asiaticos y
europeos/norteamericanos que podrian influir en los mecanismos
orofaciales implicados en la deglucion (Sutherland et al., 2018).

Sumado a lo anterior, la revision muestra una participacion
discreta de fonoaudidlogos en la aplicacion del ultrasonido
(Nienstedt et al., 2020). Al respecto, la literatura enfatiza que su
incorporacion permitiria  integrar  observaciones
estructurales y funcionales con un enfoque terapéutico, ademas de

activa

facilitar el monitoreo de intervenciones (Bahia & Lowell, 2023;
Yamaguchi et al., 2021). Sin embargo, es importante considerar
que el o la profesional fonoaudidlogo/a requiere entrenamiento
especifico para el uso de esta técnica, ya que no forma parte de
los contenidos habituales de formacion en pregrado. En esa linea,
estudios en Chile han subrayado la falta de protocolos y la
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necesidad de fortalecer el rol fonoaudiologico en la evaluacion de
la deglucion (Diaz Gonzalez et al., 2021).

En sintesis, los hallazgos evidencian que el ultrasonido permite
recoger parametros para la evaluacion de la deglucion en personas
mayores, de manera segura y portatil. Estos parametros podrian
ser utilizados de manera preventiva en una poblacion que presenta
riesgos importantes en la deglucion producto del envejecimiento.
De esta manera, el ultrasonido podria consolidarse como una
técnica complementaria en la evaluacidn de los cambios
funcionales en la vejez, y como un recurso accesible en distintos
niveles de atencion, apoyando la deteccion precoz de disfagiay la
promocion de un envejecimiento saludable.

CONCLUSION

Los estudios existentes revelan que la ecografia permite
identificar parametros relacionados con la evaluacion estatica del
complejo hiolaringeo y la funcion muscular. En particular, los
estudios que utilizan esta técnica muestran una reducciéon del
desplazamiento y aumento de velocidad del hueso hioides, asi
como la infiltracion de grasa, disminucion de calidad y deterioro
de la musculatura suprahioidea y lingual. También, se ha descrito
una disminucion de masa, atrofia y acumulacion de tejido adiposo
en el musculo masetero y geniogloso, afectando su funcionalidad.
Ademas, los estudios muestran diferencias morfologicas entre
hombres y mujeres. Sin embargo, ain se requiere mayor
especificidad y profundidad en los estudios realizados.

Sumado a lo anterior, los resultados evidencian que la ecografia
es una herramienta Gtil para el monitoreo de cambios estructurales
y cinematicos asociados a la deglucion, tales como la reduccion
del area transversal y el aumento de la intensidad ecogénica de la
musculatura deglutoria. Estos hallazgos sugieren que la ecografia
podria permitir la prediccion y el seguimiento de los efectos del
envejecimiento sobre la deglucion, cumpliendo asi una funcion
potencialmente preventiva.

Cabe sefialar que la mayoria de los estudios que utilizan ecografia
para la evaluacion de la deglucion en personas mayores se han
centrado principalmente en mediciones estaticas realizadas por
médicos/as, y profesionales del area odontoldgica. Esta tendencia
evidencia no solo la necesidad de ampliar y profundizar los
parametros evaluados, sino también de describir y promover el
uso de la ecografia por parte de fonoaudiologas y fonoaudidlogos.
Dado que su formacion integra el analisis anatomico y funcional
de la deglucion, estos profesionales se encuentran particularmente
capacitados para interpretar los hallazgos ecograficos desde una
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perspectiva clinica y terapéutica. Por otra parte, los estudios han
sido desarrollados principalmente en contextos asiaticos y
europeos, por lo que resulta relevante considerar las posibles
diferencias anatomicas asociadas a distintas poblaciones
geograficas. Finalmente, resulta necesario avanzar hacia una
evaluacion dinamica del proceso deglutorio que complemente la
informacioén obtenida mediante analisis estaticos.

Implicancias futuras

Los resultados de esta investigacion pueden ser utilizados para
complementar o disefiar protocolos orientados a la evaluacion de
la deglucion en personas mayores. Esto resulta especialmente
relevante considerando que, en la actualidad, los procedimientos
de evaluacion mediante ecografia presentan una alta
heterogeneidad en la configuracion de los equipos, la posicion del
transductor y las fases deglutorias analizadas, lo que evidencia la
necesidad de establecer parametros de referencia que orienten su
uso clinico en esta poblacion. En este escenario, se hace necesario
avanzar en la protocolizacion del uso del ecografo, con el fin de
objetivar los resultados terapéuticos y complementar de manera
sistematica la evaluacion clinica de la deglucion en personas
mayores.

En este contexto, la participaciéon activa del fonoaudidlogo/a
permitiria profundizar y estandarizar la evaluacion de la
deglucion, asi como ampliar el enfoque terapéutico a partir de una
interpretacion anatomica y funcional integrada.

Por otra parte, a partir de los resultados obtenidos, resulta
pertinente explorar intervenciones orientadas al fortalecimiento
de la musculatura suprahioidea y lingual, combinando enfoques
terapéuticos funcionales con herramientas tecnoldgicas, como el
uso del ultrasonido en tiempo real.

Finalmente, se requiere una mayor produccion cientifica en
Latinoamérica que permita contar con parametros de referencia
especificos para esta poblacion, incorporando variables como
sexo, estilo de vida, etnia y caracteristicas musculares propias del
contexto local.
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