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INTRODUCCION Y OBJETIVOS
O

No existe ningun conflicto de interés que declarar en relacion a este estudio




METODOLOGIA
O




RESULTADOS

O

N° Total Pacientes 95.000/afno Edad (media) 6,1 afnos (1-13)
N° Total Pacientes Disfagia 56 T° evolucién (mediana) 2 dias (1 — 240)
Sexo 50,0% Antecedentes Sintomatologia
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Comparacién parametros Grupo patologia funcional y Grupo otros diagndsticos

items

Sexo (Varones)
Edad > 7 anos

Antecedentes neurolégicos

Disfagia origen
funcional
n=18, 32,1%

Disfagia otros
diagnésticos
n=38, 67,9%

Significacion
estadistica

Antecedentes psiquiatricos

Desencadenante atragantamiento

Duracion > 3 dias

Pérdida de peso

Reconsulta

Derivacidén especialista

Ingreso

11,1%

2,6%

0,349




La mayoria de los pacientes, se diagnosticaron con
una anamnesis Yy exploracion detalladas, sin
necesidad de pruebas complementarias ni
actuaciones urgentes.

Aungue la patologia ORL fue el diagnostico mas
comun, destaca la disfagia de origen funcional como
segunda causa mas frecuente.

Es necesario conocer las caracteristicas de estos
pacientes para orientar el diagnostico correctamente.



