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resuelve sin cirugia
determinados casos

de sinusitis

La nueva técnica consigue abrir los conductos paranasales sin sangrado
y extraer la mucosidad infectada con la minima afectacion para el paciente

cuN m Especialistas de la Cli-
nica aplican con excelentes
resultados una nueva técnica
terapéutica, denominada si-
nuplastia con bal6n, que per-
mite tratar determinados ca-
sos de rinosinusitis (sinusitis)
aguda y crénica sin poliposis,
con la minima afectacioén pa-
ra el paciente, evitando cual-
quier tipo de cirugia y redu-
ciendo, por tanto, posibles
efectos adversos. Segtn ex-
plica el doctor Peter Baptista,
médico del Departamento de
Otorrinolaringologia de la
Clinica Universidad de Nava-
rra, el procedimiento puede
utilizarse también en nume-
rosos casos de rinosinusitis
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como herramienta comple-
mentaria a la cirugia endos-
copica habitual.

La rinosinusitis consiste en
la inflamaci6én de los senos
paranasales, cavidades situa-
das en el espacio interno de
los huesos de las mejillas, por
encima y debajo de los ojos y
en el interior de la nariz.
Dentro de los senos nasales
se producen secreciones mu-
cosas que drenan hacia el ex-
terior a través de la nariz. La
inflamacion de estas cavida-
des hace que se obstruya la
salida de la mucosidad al ex-
terior, provocando una infec-
ci6n que puede manifestarse
en diferentes grados y que en

sus formas mas complicadas
resulta muy incapacitante.

Se trata de una enfermedad
con una incidencia elevada.
Segtn datos de la Academia
Europea de Alergia e Inmu-
nologia Clinica, la prevalen-
cia de la rinosinusitis en los
paises occidentales se sitta
entre un 5 y un 15% de la po-
blaci6n.

TECNICA HABITUAL Y TECNICA
NUEVA. El procedimiento méas
habitual aplicado para tratar
los casos mas complejos de
rinosinusitis es la cirugia en-
doscopica. “Es la técnica que
utilizamos cuando el caso re-
quiere una intervencion qui-

rargica —describe el doctor
Baptista-. Aunque se trata de
una intervencién minima-
mente invasiva, consiste en
una cirugia que abre las cavi-
dades paranasales eliminan-
do hueso y remodeléndolo.
Es una técnica que, en defini-
tiva, consigue mantener una
apertura suficiente de los ori-
ficios y, aunque es endoscé-
pica (sin herida quirtrgica ex-
terna), conlleva ciertos efec-
tos traumaticos”.

La sinuplastia con bal6n su-
pone un paso mas hacia un
tratamiento que implique la
minima afectacioén posible
para el paciente. El procedi-
miento se realiza mediante
un equipo endoscépico. En
su extremo distal porta una
guia, que se introduce por los
orificios nasales y es la encar-
gada de abrir paso hasta el se-
no paranasal afectado.

Cuando el especialista ha
confirmado que la guia se en-
cuentra en el lugar exacto
donde debe intervenir, intro-
duce el balén deshinchado.
Una vez en el conducto para-
nasal, el cirujano infla -me-
diante un manémetro- el dis-
positivo. El balén esta fabri-
cado en un material de gran
resistencia, lo que permite
ensanchar de forma eficaz el
conducto obstruido. “La dila-
taci6n del balén provoca mi-
crofracturas Gseas que per-
miten que se produzca el dre-
naje de las cavidades infecta-
das”, advierte el especialista.
Conseguida la dilatacién del
conducto y la apertura de la
cavidad paranasal, se desin-
fla el bal6n y se retira inme-
diatamente. El otorrinolarin-
gblogo procede entonces a
eliminar la mucosidad acu-
mulada que provocaba la in-
feccion.

El instrumental consta ade-
mas de una lente de fibra 6p-
tica que permite observar el
interior de las cavidades con
detalle, visualizadas median-
te una camara que amplia la
imagen. “Este nuevo procedi-
miento es menos agresivo

El doctor Baptista muestra el balén que se utiliza en la intervencion.

LOS SENOS PARANASALES

Son cavidades comunicadas con la nasal que ayudan a la resonancia
de la voz y al transporte de la mucosidad. En ocasiones los senos
pueden obstruirse, y la mucosidad se acumula
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que la cirugia endoscopica
convencional y, por tanto, la
recuperacion del paciente es
maés rapida”, asegura el doc-
tor Baptista. En concreto, se
trata de una técnica que ha-
bitualmente no requiere un
ingreso hospitalario superior
aun dia.

COMBINAR AMBOS PROCEDI-
MIENTOS. El especialista in-
siste en que la sinuplastia con
bal6n es un procedimiento
aplicable tnicamente en al-
gunos casos de rinosinusitis.
En pacientes en los que no es
posible utilizarla como tnico
tratamiento cabe la posibili-
dad de combinarla, como he-
rramienta de apoyo, con las
técnicas convencionales, es-
pecialmente para la limpieza
del interior de las cavidades
paranasales. “Seria entonces
una herramienta adicional a
la cirugia endoscépica con-
vencional. Es ttil para facili-
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OBSTRUCCION DE LOS SENOS PARANASALES

La inflamacién de la mucosa produce una obstrucciéon de los conductos que
drenan a los senos paranasales. La obstruccion crénica del conducto provoca
la acumulacién de secreciones, desencadenando la infeccion

SITUACION NORMAL

Los senos paranasales producen
mucosidad que sale a través de los
estrechos conductos hacia la cavidad nasal.

@) RINOSINUSITIS
Una inflamacién puede obstruir los

y hay riesgo de infecciones

conductos. La mucosidad se acumula

SINUPLASTIA CON BALON

Novedoso procedimiento quirirgico muy poco
invasivo, que reduce los efectos traumaticos
y el tiempo de recuperacion del paciente

INTRODUCCION DE LA GUIA

Un alambre situado en el extremo del
catéter sirve como guia para llegar a la
zona afectada
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HINCHADO DEL BALON
Cuando el balén esta en la zona
deseada, se hincha mediante la
acciéon de un manémetro

El balén
presiona las
paredes del
conducto,
ensanchandolo
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@) EXTRACCION DEL BALON
Tras unos segundos, el balén

se desinfla y se extrae
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tar el ensanchamiento de las
cavidades, especialmente en
el seno frontal. Hay casos en
los que el espacio es tan pe-
quefio que la cirugia produce
sangrado y, con el paso del
tiempo, mayor cantidad de
tejido cicatricial, lo que vuel-
ve a dificultar el paso por los
conductos paranasales. La si-
nuplastia con bal6n consigue
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en el hueso

expandir los conductos sin
apenas sangrado y, por tanto,
con menor formacién de teji-
do cicatricial, dejando limpio
el paso hasta la cavidad don-
de se aloja la infecci6n”, deta-
lla el doctor Baptista.

En definitiva, apunta, “se
trata de una intervencién que
requiere una destreza impor-
tante por parte del especialis-
ta que la practica, dada la es-

\ La mucosidad

puede drenarse

trechez de los conductos y lo
complicado que resulta acce-
der hasta la cavidad”.

PACIENTES CON RINOSINUSI-
TIS CRONICA Y POLIPOS. En la
actualidad, para los casos de
rinosinusitis crénica o con
presencia de p6lipos existe la
posibilidad de realizar la im-
plantacion de un dispositivo
(bal6n) en los senos etmoida-

() LIMPIEZA DE LA ZONA
Se aspira la mucosidad acumulada

La cavidad quedara
completamente limpia
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les (situados a cada lado de la
mitad y el tercio superior de
la cavidad nasal) que porte un
reservorio con un firmaco
corticoide, indicado para pro-
ducir un efecto desinflamato-
rio. Este procedimiento es
una variante de la sinuplastia
que, en algin caso, puede lle-
gar a evitar la cirugia en las
afecciones descritas, asegura
el especialista.





