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Resumen
Los trastornos orofaciales miofuncionales afectan funciones criticas como la

deglucion, la masticacion, la succién y el control de la postura orofacial, lo que resulta en
un deterioro de la calidad de vida entre los pacientes pediatricos e incluso adultos y
recién nacidos. En este sentido, el vendaje neuromuscular o kinesiotaping ha surgido
como una técnica auxiliar en la terapia del habla porque puede estimular el tono
muscular, la propiocepcioén y la funcionalidad orofacial. El objetivo de esta revision es
evaluar la efectividad del vendaje neuromuscular en el tratamiento de los trastornos
orofaciales miofuncionales. Se realizé una busqueda sistematica de articulos publicados
entre 2014-2024 en PubMed, SciELO y Google Scholar utilizando operadores booleanos
junto con criterios de inclusién predefinidos. Se implementd la metodologia PRISMA,
resultando en la seleccion de 24 articulos para analisis. La mayoria de los estudios
reportaron mejoras significativas en la deglucion, el control de la sialorrea, el cierre de
labios, la masticacion y las actividades de succion. Estos beneficios se notaron
particularmente entre nifios con paralisis cerebral, adultos disfagicos post-ictus y recién
nacidos con dificultades para alimentarse. Sin embargo, la heterogeneidad metodolégica
limita la generalizabilidad.

Palabras clave: vendaje neuromuscular, disfagia,
fonoaudiologia, trastornos orofaciales.

terapia miofuncional,

Abstract
Myofunctional orofacial disorders affect critical functions such as swallowing,
chewing, sucking, and orofacial posture control, resulting in a deterioration in the quality
of life of pediatric patients, as well as adults and newborns. In this sense, heuromuscular
taping, or kinesiotaping, has emerged as an adjunct technique in speech therapy because
it can stimulate muscle tone, proprioception, and orofacial functionality. The objective of
this review is to evaluate the effectiveness of neuromuscular taping in the treatment of
myofunctional orofacial disorders. A systematic search was conducted for articles
published between 2014 and 2024 in PubMed, SciELO, and Google Scholar using
Boolean operators along with predefined inclusion criteria. The PRISMA methodology
was implemented, resulting in the selection of 24 articles for analysis. Most studies
reported significant improvements in swallowing, drooling control, lip closure, mastication,
and sucking. These benefits were particularly noted among children with cerebral palsy,
post-stroke dysphagic adults, and newborns with feeding difficulties. However,

methodological heterogeneity limits generalizability.

Keywords: neuromuscular taping, myofunctional therapy, dysphagia, speech
therapy, orofacial disorders.

Reconocimiento-NoComercial-SinObraDerivada 4.0 Internacional



mailto:nereyda.merizaldey@ug.edu.ec
mailto:karen.sotomayorl@ug.edu.ec
mailto:everamirez95508@gmail.com
mailto:juapepla@hotmail.es
https://orcid.org/0000-0001-9152-6398
https://orcid.org/0000-0001-9152-6398
https://orcid.org/0000-0003-2682-4959
https://orcid.org/0000-0003-2682-4959
https://orcid.org/0009-0008-9064-6783
https://orcid.org/0009-0008-9064-6783
https://orcid.org/0009-0005-6945-6043
https://orcid.org/0009-0005-6945-6043

FE, 'S
%( -ner@ndo
. j REVISTA MULTIDISCIPLINAR G-NER@NDO ISNN: 2806-5905

Introduccion

Los trastornos miofuncionales orofaciales (TMOF) afectan la deglucién, masticacién,
succion, el habla y el control postural orofacial. Estas alteraciones se observan en todo pediatria
y heurologia neonatal. Impactan la calidad de vida y desarrollo integral del individuo al interferir
con nutricion, lenguaje y vinculacién social (Gomes et al.,, 2019). En respuesta a esta
probleméatica, la medicina fonoaudioldgica ha surgido como uno de los pilares clave en el
abordaje multidisciplinario al tratamiento. Recientemente estan tomando mayor difusion
técnicas complementarias centradas en mejorar la funcionalidad estomatognatica tales como
el vendaje neuromuscular o kinesiotaping.

El kinesiotaping tiene un enfoque distinto ya que su propdsito es modular el tono
muscular, mejorar la propiocepcion y facilitar patrones neuromusculares correctos a través de
la aplicacién estratégica de cintas adhesivas sobre la piel (Alfonso Mantilla, 2019; Rivera
Capacho et al., 2020). Se ha empleado dentro del marco de la miofuncionalidad facial para
abordar la sialorrea, la hipotonia, la deglucién atipica y la subactivacion miofuncional submental
en diversas etapas del desarrollo. Sin embargo, hay una falta de investigacién enfocada en
estos temas; por lo tanto, no se puede aplicar clinicamente en terapia del habla.

El objetivo de este estudio es evaluar la eficacia del vendaje neuromuscular en el
tratamiento de los trastornos temporomandibulares (TTM) a través de una revision sistematica
de la literatura cientifica publicada entre los afios 2014 y 2024. Esta revision se basa en la
creciente adopcion de esta técnica en la practica clinica, asi como en la necesidad de reforzar
la evidencia relacionada con sus resultados terapéuticos y efectividad para diversas
poblaciones.

Para este propdsito, se realiz6 una busqueda sistematica en PubMed, SciELO y Google
Scholar, siguiendo las directrices PRISMA 2020. Se identificaron inicialmente un total de 209
estudios. De esos, 24 cumplieron con los criterios de inclusion. Los articulos fueron evaluados
en funcion de su poblacion intervenida, tipo de vendaje utilizado, variables clinicas evaluadas y

resultados reportados.
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Los estudios revisados indican mejoras consistentes en la deglucién, manejo de
sialorrea, cierre labial y tono orofacial en nifios con paralisis cerebral (Comuk Balci et al., 2025),
adultos post-ictus (Kim & Park, 2024), e incluso en recién nacidos prematuros (Lin et al., 2016).
Sin embargo, la heterogeneidad metodoldgica oculta la generalizabilidad de los hallazgos
(Saniasiaya et al., 2024; Gholami et al., 2024; Stefani et al., 2025). Se espera que esta revisiéon
ayude a fortalecer la evidencia clinica-practica en la rehabilitacion orofacial.

Métodos y Materiales

Esta revision sistematica se llevd a cabo de acuerdo con las pautas PRISMA 2020, con
la intencion de evaluar la literatura disponible sobre la efectividad del Kinesiotaping en la gestion
de trastornos miofuncionales orofaciales en diferentes poblaciones clinicas pediatricas y
adultas. Se realiz6 una blusqueda exhaustiva en tres bases de datos: Pub-med, SciELO y
Google Scholar, que fueron seleccionadas por su relevancia, accesibilidad y alcance dentro de
las ciencias de la salud. El periodo de busqueda se limité desde enero de 2014 hasta junio de
2024 para proporcionar una vision integral de la evidencia publicada en la dltima década. Se
incluyeron articulos escritos en espafiol, inglés o portugués siempre que tuvieran acceso al
texto completo.

Para localizar estudios pertinentes, se implementaron busquedas utilizando operadores
booleanos (Y/O) combinando términos relacionados con la intervencion y la condicién clinica
junto con la poblacién objetivo. Algunas de las combinaciones utilizadas son: (“kinesiotape” O
“vendaje neuromuscular” O “kinesio taping”) Y (“disfagia” O “sialorrea” O “trastorno miofuncional
orofacial” O “rehabilitacion orofacial”) Y (“nifios” O “neonatos” O “adultos” O “paralisis cerebral”
O “post-ictus”). Cada estrategia se adaptd segun las caracteristicas de busqueda especificas
de cada base de datos.

Los criterios de inclusion se establecieron para considerar solo estudios publicados
entre los afios 2014 y 2024. Estos incluyeron metodologias de investigacion originales como
ensayos clinicos, estudios cuasi-experimentales, estudios de caso y revisiones sistematicas

gue aplicaron vendaje neuromuscular especificamente a las regiones orofaciales o hio-
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laringeas. También midiendo resultados clinicos relevantes de deglucién, control de sialorrea,
tono muscular, masticacion y succiéon. Se excluyeron estudios que aplicaron vendaje en otras
areas del cuerpo, como miembros superiores o inferiores, asi como aquellos sin acceso al texto
completo. Ademas, se excluyeron estudios que no demostraron una relacion directa entre la
intervencion y los objetivos terapéuticos orofaciales.

El proceso de seleccién se realiz6 en tres etapas: eliminacién de duplicados seguida de
evaluacion de titulo y resumen, y luego lectura final. De 209 registros identificados, se
eliminaron 29 duplicados, resultando en 180 registros para la evaluacién. Durante la revisién
inicial, se descartaron 118 de los registros restantes debido a la falta de criterios de relevancia
basicos. Se recuperaron un total de 62 articulos para lectura completa, pero 38 de estos se
excluyeron por razones como pacientes no centrados en la intervencion de kinesiotaping,
poblacién no relacionada sin disfunciones orofaciales o falta de acceso a documentos de texto
completo. Esto resultd en un total de 24 estudios que se presentan en esta revision.

Todo el proceso de busqueda y seleccion se registré sistematicamente en un diagrama
de flujo PRISMA que captura el recorrido transparente seguido mientras se adhiere al rigor

metodolégico hasta el analisis configuracional final del cuerpo de evidencia examinada.
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Articulos eliminados antes del
cribado:
Registros duplicados
eliminados: 29
Registros restantes
para evaluacion: 180

Registros excluidos: 118

Articulos excluidos tras lectura

completa (con razones):
Intervencién no usaba
vendaje neuromuscular: 16
Poblacién no relacionada a
disfuncion orofacial: 12
Texto completo no disponible
o repetido: 10

Analisis de Resultados

Figura 1
Diagrama de flujo de acuerdo a Prisma
= Registros identificados en bases
.‘g de datos:
3 SCIELO (n = 52)
= PubMed (n = 83)
% Google Académico (n = 74)
e Total, de registros identificados
=209
Registros evaluados por
titulo/resumen: 180
: I
e]
IS
£ .
5 Avrticulos recuperados para
lectura completa: 62
S
‘© Estudios incluidos en la revision:
=)
T 24
=
Tabla 1

Caracteristicas de los estudios incluidos

Autor, Tipo de | Poblacion / | Objetivo Intervencién | Resultados y

afio estudio y | muestra conclusion
pais

Alfonso | Revisién Estudios Reflexionar | Kinesiotaping | Mejora en

Mantilla | narrativa de | variados en | sobre el uso | aplicado en | percepcién oral,

(2019) literatura neurologia | del vendaje | musculos cierre labial,
(2000-2017); | infantil y | neuromuscul | suprahiodeos, | deglucién,

Colombia adulta ar en | fascia labial, | deglucién y
disfunciones | cuello masticacion;

orofaciales efectos positivos

en funciones

motoras y calidad
de vida, aunque
se requieren
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estudios con
mayor muestra
Jaimes- | Revision Pacientes Evaluar la | Ejercicios Mejora en
Rojas et | sistematica, con efectividad miofuncionale | funciones
al. Colombia sindromes de la terapia | s (incluyen | estomatognaticas:
(2021) craneofacial | miofuncional | técnicas de | succion,
es en estimulacion, | deglucion,
(Goldenhar, | sindromes vendaje masticacion y
Treacher craneofacial | neuromuscula | respiracion. Se
Collins, es r, destaca eficacia
Crouzon, masoterapia) | del vendaje
Apert, neuromuscular en
Pfeiffer tipo control de
2, Pierre sialorrea y tono
Robin y muscular
Smith-
Magenis)
Rivera Estudio Pacientes | Analizar la | Aplicacién de | Latécnica NMF se
Capacho | fenomenoldégi con técnica vendaje considera una
et al. | co /| trastornos | neuromuscul | neuromuscula | opcién
(2020) cualitativo; miofunciona | ar funcional | r funcional en | prometedora para
Colombia les (NMF) en | zonas el tratamiento de
orofaciales | trastornos orofaciales trastornos
orofaciales miofuncionales,
evidenciandose
mejora en
coordinacién y
tono muscular
orofacial, aunque
requiere  mayor
investigacion
controlada
Noa Estudio de | Pacientes Evaluar el | Aplicacion de | Se evidencio
Pelier et | intervencion; | pediatricos | kinesiotape | vendaje disminucién
al. Cuba con como neuromuscula | significativa de la
(2019) enfermedad | alternativa r (kinesiotape) | sialorrea y mejora
es terapéutica | en zona | en el control
neurolégica | para el | submentonian | muscular oral. Se
s y sialorrea | control de la | ay perioral recomienda el
sialorrea kinesiotape como
alternativa
terapéutica eficaz
y no invasiva
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Amaral Ensayo 88 Evaluar la | Athletic tape | Grupo combinado
et al. | clinico pacientes eficacia del | sobre mostro mayor
(2024 aleatorizado; | adultos athletic tape | musculos mejora en
Brasil post-ictus + terapia | zigomaticos + | mediciébn cantus
con pardlisis | miofuncional | terapia ocular-comisura
facial aguda | vs sola y sin | miofuncional | comparado con
terapia orofacial terapia sola y sin
intervencion
Shortlan | Revision 397 Evaluar Terapia No hallaron
d et al | sistemética participante | eficacia del | miofuncional | evidencia
(2020) cuantitativa; | s (4— | uso de | con concluyente  de
Australia 17 anos) dispositivos | dispositivos que OMT con
con miotfunciona | (no dispositivos
trastornos les en | kinesiotape) supere solo
miofunciona | terapia terapia de
les orales, | fonoaudiol6g articulacion;
respiratorios | ica estudios de alta
o] de calidad no
deglucién mostraron
mejoras claras
Stefani Revision 54 estudios | Evaluar la | Terapia Evidencia
et al. | exploratoria | sobre efectividad miofuncional | moderada sobre
(2025) (scoping terapia de la terapia | orofacial mejoria en
review); miofunciona | miofuncional | (incluye  en | funciones orales y
Canada |  orofacial | orofacial en | algunos habitos; se
(niflos y | funciones casos necesitan mas
adultos) orales y | kinesiotape estudios
habitos como controlados
coadyuvante) | especificamente
sobre kinesiotape
Algahtan | Revision Pacientes Analizar el | Kinesiotaping | Se describen
i & | narrativa; con uso de | en mdasculos | mecanismos por
Parveen | Arabia sindrome kinesiotapin | masticatorios |los que el KT
(2023) Saudita miofascial g para el| (massetero, podria aliviar la
masticatorio | sindrome temporal) disfuncion
(no miofascial miofascial, pero
especificado | masticatorio se requiere
) evidencia
experimental
adicional
controlada
Naderifa | Estudio de |5 bebés | Evaluar la | KT + PIOMI | Mejoraron
r et al. |caso Unico; | prematuros | combinacion | aplicado en | POFRAS (+16 a
(2024) Ir&n con de musculos +26 pts), ingesta
problemas intervencion | faciales y | oral (+34-54 %) vy
de oromotor submentonian | ganancia de peso
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disfagia

alimentacié | prematura 0s durante 7 | (+100-180 g);
n (PIOMI) més | dias alimentacion
kinesiotapin satisfactoria tras 7
g para sesiones
mejorar
alimentacion
Lin et al. | Reporte  de | Recién Documentar | KT en | La deglucion vy
(2016) caso; Taiwan | nacido el uso de | orbicularis succion
prematuro kinesiotapin | oris, mejoraron, retird
con edema |g en | mylohyoid, la sonda gastrica
cerebral vy | orofacial digastrico y|en 1 semana;
disfagia masetero sugiere uso
habitual en
rehabilitacion
neonatal
Comuk Ensayo 30 recién | Evaluar el | Kinesiotape Mejora
Balci et | clinico nacidos efecto  del | aplicado en | significativa en
al. aleatorizado; | prematuros | vendaje region facial | succion, deglucién
(2025) Turquia tardios kinésico en | (maseteros, e ingesta oral;
la orbicularis analisis acustico
alimentacion | oris, mostr6  aumento
y deglucion | submentonian | en  duracion y
orales a) calidad de los
mediante sonidos
analisis deglutorios; KT es
acustico eficaz y seguro en
neonatos
Akaltun | Ensayo 101 nifios | Evaluar la | Kinesiotape El grupo
et al. | clinico con pardlisis | efectividad aplicado en | kinesiotape
(2023) aleatorizado; | cerebral vy | del musculos mostr6  mejoras
Turquia disfagia kinesiotape | orofaciales vs | significativas en
(edad VS placebo + | babeo,
promedio kinesiotape | terapia movimientos
49+19 simulado en | convencional | linguales,
meses) nifos  con | durante 6 | masticacion, tos e
paralisis semanas ingesta oral
cerebral vy sostenidas a las 6

y 18 semanas.
Grupo control no
mostr6  cambios
significativos




iy,
(2

REVISTA MULTIDISCIPLINAR G-NER@NDO ISNN: 2806-5905

Lam et | Revision 7 ensayos | Evaluar la | Kinesiotaping | En 5 de los 7
al. sistematica controlados | efectividad aplicado en | estudios se
(2024) de ECA; | aleatorizado | del vendaje | regién reporté reduccién
Reino Unido | s (n total = | terapéutico | perioral, estadisticamente
y China 528 nifios | elastico submentonian | significativa  del
con (kinesiotape) | a y cuello, | babeo. Se
trastornos en la | segln concluye que el
neuroldgico | reduccién protocolos de | kinesiotape es
S y | del babeo en | cada estudio | una intervencion
sialorrea) nifios  con segura, accesible
trastornos y potencialmente
neuroldgicos eficaz en el
manejo de la
sialorrea
Mokhlesi | Ensayo 18 nifios con Evaluar KT en | Mejora
n et al. | clinico doble | discapacida | efectos del | orbicularis significativa de la
(2022) ciego; Iran d intelectual | kinesiotapin | oris, sialorrea  segun
y babeo g+ suprahiodeo y | drooling quotient
entrenamien | masetero  + | (p=0.008); no
to oromotor | OMT vs KT | hubo diferencia
sobre la sin tensién + | significativa en
sialorrea OMT durante | reporte parental.
comparado | 4 semanas Se concluye que
con vendaje KT aporta
sham beneficios
adicionales a
OMT
Mikami Estudio 15 niflos con | Evaluar el | Kinesiotape Redujo
et al. | clinico trastornos efecto  del | aplicado en | significativamente
(2019) controlado; neurologico | kinesiotape | orbicularis la apertura
Brasil sy babeo en el | oris, dos | interlabial y
orbicularis veces por | mejoré
oris  como | semana habilidades oro-
complement | durante 30 | motoras y
0 a | dias sialorrea tras 15
logopedia dias
Yilmaz Ensayo 48 niflos con | Evaluar KT aplicado | Reduccién
et al. | clinico paralisis efectos en orbicularis | significativa en
(2024) aleatorizado | cerebral (16 | agudos del | orisvs shamy | severidad,
placebo- per grupo) kinesiotape | sin vendaje frecuencia y
controlado; en sialorrea cantidad de baba
Turquia a los 45min vy
2dias solo en
grupo KT
(p<0.05); grupos
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control sin
cambios
Saniasia | Revision 172 nifos | Evaluar Kinesiotape odos los estudios
ya et al. | sistematica (media 8,2 | eficacia y | aplicado reportaron
(2024) de estudios | afios) con | seguridad principalment | reduccion de
retrospectivo | sialorrea y | del e en | babeo y ausencia
S; Nueva | condiciones | kinesiotape | orbicularis de efectos
Zelanda/Mala | neurologica | en el control | oris y zonas | adversos; se
sia s de la | suprahioideas | sefiala efecto
sialorrea ,solo o junto a | temporal y
OoMT evidencia de baja
calidad,
recomendando
RCT de alta
calidad
Lorca Estudio 30 Evaluar el | Kinesiotape Reduccion
Larrosa | quasi- adolescente efecto del | aplicado estadisticamente
et al. | experimental; | s con vendaje durante 3 | significativa de la
(2019) Espafia discapacida | neuromuscul | meses en la | sialorrea tras 1
d intelectual aren el region mes y 3 meses
y sialorrea | control de la | suprahioidea | (p<0.001). Se
(15 £ afios) sialorrea concluye que el
vendaje es una
opcién util en la
rehabilitacién oral
de esta poblacion
Gholami | Revisién 21 estudios | Explorarla | Kinesiotape Mejora clinica en
et al. exploratoria | clinicos evidencia | aplicado en | succion,
(2024) (scoping sobre nifios, | sobre el uso | musculos deglucién,
review); Iran | adultos vy de orales, sialorrea y
neonatos kinesiotape | suprahioideos | musculatura
con disfagia | enfuncion |y orofacial,
y problemas | orofaringea, | submentonian | evidencia
orofaciales alimentacion | os, solo o | favorable pero
y deglucion | junto a OMT | heterogéneay con
limitaciones
metodoldgicas
Kim y | Ensayo 40 Evaluar el | Kinesiotape Mejoria
Park controlado pacientes efecto de la | aplicado en el | significativa en
(2024) aleatorizado; | con disfagia | deglucién area puntuaciones de
Corea del Sur | post-ictus forzada submentonian | la escala
contra la | a + ejercicios | Functional  Oral
resistencia de deglucion | Intake Scale
del forzada vs | (p<0.05) y en
kinesiotape | kinesiotape medidas de grosor
sin tension muscular
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en la funcion submentoniano en
de deglucion el grupo con
kinesiotape  con
resistencia. El KT
es efectivo para
mejorar la funcion
de deglucién post-
ictus
Ortiz Revision 9 estudios | Evaluar los | Kinesiotaping | Se observaron
Ramirez | sistematica; en nifios con | efectos aplicado en | mejoras en
& Pérez | Espafia paralisis terapéuticos | miembros funcion  motora,
de la | (editores en cerebral que | del vendaje | superiores 0 | recuperacion de
Cruz Argentina) incluyen neuromuscul | region miembros
(2017) rehabilitacié | ar en nifios | orofacial en | superiores y en
n funcional | con paralisis | estudios disfagia. Sin
cerebral incluidos embargo, la
evidencia
metodoldgica
requiere
fortalecerse
Park et | Ensayo Evaluar si el | Kinesiotape Aumento
al. clinico 23 adultos | kinesiotape | tensado al | significativo de
(2020) aleatorizado; | sanos (edad | estimula la | 50% y 80 % | actividad
Coreadel Sur | no activacion de | aplicado electromiografica
especificada | los masculos | desde hio- | (amplitud media y
) suprahioideo | larin hasta | pico) con KT
s durante la | clavicula, comparado con no
deglucién comparado KT (p<0.05),
con sin KT mayor con 80 %
que 50 %. Muestra
que KT puede
servir como
resistencia
terapéutica en
rehabilitaciéon de
suprahioideos
Jung et | Ensayo 30 Investigar si | KT aplicado al | Aumento
al. clinico doble | pacientes la complejo significativamente
(2020) ciego; Corea | post-ictus reabilitaciébn | hio-larin con | el  grosor de
del Sur con disfagia | con tension =70% | lengua,
kinesiotapin | + degluciéon | mylohioideo y
g promueve | forzada vs KT | digastrico anterior
la hipertrofia | sham + | (p=0.007, 0.002,
muscular deglucién 0.001),
orofaringea demostrando
eficacia en
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rehabilitacion de

disfagia

et | Ensayo 24  adultos | valuar el | KT al 70-80 % | Aumento
. clinico mayores efecto  del | de tensién + | significativamente
(2023) aleatorizado; | sanos kinesiotape | ejercicios la activacion
Corea del Sur durante deglutorios vs | (media y pico) y
ejercicios KT sin tension | grosor del

deglutorios (sham) complejo
resistidos en | durante 6 | digastrico/mylohio
suprahioideo | semanas ideo en el grupo
S KT comparado
con sham

(p<0.05)

Los hallazgos que se han analizado en esta revision confirman que el vendaje
neuromuscular (kinesiotape) constituye una intervencion prometedora para mejorar varias
funciones orofaciales, particularmente en poblaciones pediatricas y neurologicas. La mayoria
de los estudios evaluados informaron mejoras en pardmetros que incluyen la deglucién, el cierre
de labios, la masticacion y el control de la sialorrea.

Hay evidencia sélida que apoya la efectividad del kinesiotape como una herramienta
adjunta en la rehabilitacion de la disfagia a través de numerosos ensayos clinicos aleatorizados
de alta calidad. Jung et al. (2020), Kim y Park (2024), y Cho et al. (2023) demostraron que la
aplicaciéon de kinesiotape de resistencia al complejo hioides-laringeo, junto con ejercicios
prescritos de induccion del reflejo de deglucion, aumentd significativamente tanto la hipertrofia
como la activaciéon funcional de los musculos suprahioides durante la rehabilitacién para
pacientes post-ictus y ancianos. Esto es consistente con los hallazgos de Park et al. (2020)
guienes enfatizaron los efectos facilitadores de la aplicacion de vendaje como fuerzas resistivas
terapéuticas en adultos sanos.

Se han informado mejoras en el control de la sialorrea, la masticacion y la deglucion
para nifios con paralisis cerebral y discapacidades intelectuales. Los estudios realizados por
Akaltun et al., Yilmaz et al., Mikami et al., y Lorca Larrosa et al. destacaron la reduccion objetiva
de la salivacion después de la aplicacion de vendaje neuromuscular, la cual continué con el

tiempo, incluso en comparaciones con vendajes placebo. Noa Pelier et al. y Mokhlesin et al.
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enfatizaron la efectividad del vendaje como intervencién no invasiva; sin embargo, algunas
cohortes de estudio mostraron discordancia entre las evaluaciones subijetivas (de los padres) y
la evidencia clinica objetiva.

Ademas, en el caso de los bebés prematuros, algunos autores como Lin, Comuk Balci,
Naderifar han documentado beneficios relacionados con un aumento de la capacidad de
succion, asi como mejoras en la deglucién junto con aumento de peso, citindolo como una
estrategia segura y efectiva durante las primeras etapas del desarrollo oromotor.

Con respecto a ciertas condiciones neurolégicas, Jaimes-Rojas et al. (2021) y Alfonso
Mantilla (2019) enfatizan la efectividad del kinesiotape dentro de los marcos de la terapia
miofuncional debido a su papel en el control funcional-estomatognético y la mejora de la calidad
de vida. Rivera Capacho et al. (2020), Algahtani, y Parveen (2023) destacan su impacto en el
tono y la coordinacién orofacial al mismo tiempo que sefialan la necesidad de mas evidencia
experimental.

Las revisiones sistematicas incluidas también apoyan el potencial terapéutico del
kinesiotape. Saniasiaya et al. (2024) y Lam et al. (2024) informan que el vendaje terapéutico
elastico es una estrategia segura, accesible y efectiva para el manejo de la sialorrea pediatrica,
aunque advierten sobre la baja calidad metodol6gica de la mayoria de los estudios. De manera
similar, Gholami et al. (2024) y Stefani et al. (2025) demuestran que, a pesar de los resultados
prometedores, aln necesita haber una mayor uniformidad en las intervenciones, asi como
ensayos controlados aleatorizados realizados con mas rigor.

Ultimadamente, Ortiz Ramirez & Pérez de la Cruz (2017) junto a Shortland et al. (2020)
resaltan el hecho de que, aunque el vendaje puede constituir un elemento dentro de algunas
estrategias terapéuticas multidisciplinarias, su aplicacién Gnica no debe considerarse
concluyente hasta que haya evidencia mas robusta disponible. Este llamado también es el de
Matilla Mantilla (2019) quien argumenté que las pequefias muestras y los protocolos
heterogéneos contribuyen a que los datos insuficientes compliquen la generalizacion de los

resultados.
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Conclusiones

El analisis de los estudios incluidos en esta revision refuerza la percepcion de que el
vendaje neuromuscular representa una herramienta terapéutica de valor creciente en el manejo
de los trastornos miofuncionales orofaciales. Su aplicabilidad en diversos contextos, incluyendo
pardlisis cerebral, disfagia post-ictus y alimentacion en recién nacidos prematuros, subraya
tanto su utilidad clinica como su baja invasividad. Esta técnica proporciona beneficios de mejora
funcional, como un mejor control de la sialorrea, optimizacion de la deglucién, estabilizacion del
tono muscular orofacial y facilitacién de movimientos oromotores eficientes.

Més alld de los efectos inmediatos, este esfuerzo ayuda a posicionar el kinesiotape
como un recurso secundario dentro de enfoques integrales de terapia del habla, especialmente
cuando se integra con terapia miofuncional, estimulaciébn oral temprana o colaboracion
interdisciplinaria. Incorporar este enfoque en programas de rehabilitacion puede mejorar las
opciones para intervenciones no farmacolégicas entre poblaciones altamente vulnerables.

La contribuciéon de esta revision va mas alld de ofrecer una sintesis critica de la
evidencia disponible. También destaca las brechas que existen en relacién con estudios
controlados mas integrales, con metodologias uniformes y periodos de seguimiento
prolongados. Esta brecha actual presenta una oportunidad para disefiar marcos clinicos que
permitan una evaluacion objetiva de la efectividad de los vendajes terapéuticos dentro de
diversos escenarios de tratamiento.

Hay potencial para investigar su uso en otras funciones pertinentes, como durante la
respiracion nasal, la fonacién, o incluso hacia la rehabilitacién estética y sensorial en individuos
con anomalias craneofaciales. Este campo emergente sirve como una plataforma sélida para
ampliar el alcance evidencia de la pedagogia terapéutica a través de plasticos basados en la

razon cientifica.
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