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Resumen

Objetivos: Describir la experiencia en nuestro centro en el uso de la cirugia endoscopica
nasosinusal avanzada (CENS avanzada) como abordaje para el diagnostico histologico de la
patologia neurooftalmoldgica.

Material y métodos: Estudio retrospectivo para analizar la experiencia con CENS avanzada en
cuanto al rendimiento diagnostico, terapéutico y eventos adversos en pacientes con patologia
neurooftalmoldgica en nuestro centro.

Resultados: 11 pacientes (6 varones), media de edad 48,5 afios, valorados en nuestra consulta por
diplopia o pérdida de vision. En todos ellos se realizé CENS como primera opcién. En el 54,5% la AP
fue patoldgica y diagnostica (dos casos de enfermedad relacionada con IgG4, una histiocitosis de
células de Langerhans, una displasia fibrosa poliostdtica, un meningioma y un tumor de Pott), el
resto el resultado fue tejido nasosinusal normal o inespecifico. No se describieron complicaciones
inmediatas ni tardias en relacion con la técnica. En 5 pacientes la cirugia resolvié la clinica del
paciente y 3 de ellos mejoraron parcialmente la sintomatologia.

Conclusion: En los ultimos afos, la cirugia de base de craneo y, por ende, la toma de biopsias de
lesiones en dicha region se ha transformado con el desarrollo de CENS avanzada por tratarse de un
abordaje con una menor morbimortalidad asociada, permitiendo acceder a casi todas las regiones de
la base del craneo. En nuestro hospital la experiencia en patologia neurooftalmoldgica es de una
amplia rentabilidad diagndstica con menor morbilidad respecto al abordaje transcraneal.
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