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0 - Tomografia Computarizada en la planificacion de la cirugia endoscopi ca nasosi nusal
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Resumen

Objetivo docente: Revisar |os datos anatdmicos relevantes que es importante valorar en |os estudios de
tomografia computarizada (TC) en pacientes que van a ser sometidos a cirugia endoscopica nasosinusal.
Analizar las variantes anatomicas.

Revision del tema: El estudio detallado de la anatomia de la cavidad nasal y de |0s senos paranasales es
imprescindible antes de realizar una cirugia endoscopica funcional nasosinusal. La TC de altaresolucion
proporcionaiméagenes de alta calidad que permiten una buena delimitacion de la anatomiay de | as variantes
anatdmicas. Las estructuras criticas que es necesario identificar en TC paraguiar la cirugia endoscopica son
las siguientes: ldmina cribosay profundidad de |a fosa olfatoria, |&mina papirécea del etmoides, arteria
carétidainternay su potencia dehiscencia, nervio optico y su relacion con € seno esfenoidal o celdas
etmoidal es posteriores, seno esfenoidal y variantes de su neumatizacion y la arteria etmoidal anterior.
Ademas de estas estructuras anatomicas que sirven de guia ala cirugia, |as regiones anatdmicas a estudiar
son: el complegjo ostiomeatal anterior, complejo ostiomeatal posterior, receso frontal y fosa pterigopal atina.
Es importante reconocer un gran nimero de variantes anatémicas que pueden provocar estenosis de las vias
de drengje de los senos y limitar el acceso quirurgico.

Conclusiones: LaTC eslatécnicade eleccion parala evaluacion de la afectacion inflamatoria rinosinusal y
es imprescindible parala planificacion preoperatoria de la cirugia endoscopica. Sirve como guia paravalorar
la anatomiay posibles variantes anatomicas que pueden modificar el acceso quirdrgico. Es importante
realizar informes estructurados en los que se detalle |a anatomia de forma sistemética.
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