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RESUMEN

La sinusitis cronica es una inflamacion de la mucosa que recubre los senos paranasales,
causa sintomas molestos como obstruccion nasal, pérdida del olfato y malestar facial,
afectando significativamente la calidad de vida. Aunque los tratamientos iniciales
incluyen lavados nasales, antibiéticos y corticosteroides, algunos pacientes continlan
experimentando sintomas persistentes, lo que lleva a considerar la cirugia endoscopica

nasosinusal (CESS). La metodologia de esta investigacion incluyé una busqueda
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exhaustiva en las diferentes bases de datos como Google Académico con un total de 26
articulos, PubMed 10, Sage Journals 1, ScienceDirect 4 y Springer 8, proporcionando
asi una amplia variedad de perspectivas y estudios para el andlisis.

La CESS se destaca como el tratamiento principal para la sinusitis crénica, busca mejorar
la ventilacion y el aclaramiento mucociliar de los senos paranasales ofreciendo una
recuperacion mas rapida y menos dolorosa que otros métodos. Sin embargo, estudios
muestran que la recurrencia de la enfermedad es comun, lo que subraya la necesidad
de estrategias de seguimiento a largo plazo y cirugias de revision. A pesar de estos
desafios, la CESS ha demostrado mejoras significativas en la calidad de vida de los
pacientes, respaldada por una amplia evidencia cientifica. Herramientas de evaluacién
como el cuestionario SNOT-22 son cruciales para medir objetivamente los resultados de
la cirugia y comprender el impacto de la enfermedad en la vida diaria. En conclusion, la
CESS representa un avance relevante en el manejo de la sinusitis cronica, ofreciendo a

los pacientes la oportunidad de mejorar su bienestar y calidad de vida.

Palabras claves: Sinusitis, cirugia endoscopica, senos paranasales, evolucion clinica,

procedimiento quirdrgico minimamente invasivo.

ABSTRACT

Chronic sinusitis is an inflammation of the mucosa lining the paranasal sinuses, causing
bothersome symptoms such as nasal obstruction, loss of smell, and facial discomfort,
significantly affecting quality of life. Although initial treatments include nasal irrigation,
antibiotics, and corticosteroids, some patients continue to experience persistent
symptoms, leading to consideration of endoscopic sinus surgery (ESS). The methodology
of this research involved an exhaustive search in different databases such as Google
Scholar, yielding a total of 26 articles, 10 from PubMed, 1 from Sage Journals, 4 from
Science Direct, and 8 from Springer, thus providing a wide variety of perspectives and

studies for analysis.



ESS stands out as the primary treatment for chronic sinusitis, aiming to improve
ventilation and mucociliary clearance of the paranasal sinuses, offering a quicker and less
painful recovery than other methods. However, studies show that disease recurrence is
common, underscoring the need for long-term follow-up strategies and revision surgeries.
Despite these challenges, ESS has demonstrated significant improvements in patients'
quality of life, supported by ample scientific evidence. Evaluation tools such as the SNOT-
22 questionnaire are crucial for objectively measuring surgery outcomes and
understanding the disease's impact on daily life. In conclusion, ESS represents a
significant advancement in chronic sinusitis management, providing patients with the

opportunity to enhance their well-being and quality of life.

Keywords: Sinusitis, endoscopic surgery, paranasal sinuses, clinical evolution, minimally

invasive surgical procedure.

INTRODUCCION

La sinusitis cronica (SC) es una afeccion inflamatoria de la membrana mucosa que
recubre los senos paranasales; producida generalmente por el crecimiento de
microorganismos, bacterias o infecciones virales que provocan la inflamacion de dicha
membrana (1), provocando en los pacientes sintomas como obstruccidon nasal,
disminucién del olfato, malestar facial, entre otras manifestaciones que afectan
considerablemente la calidad de vida de los pacientes (2). Para el diagndstico de la SC,
el método mas eficiente y utilizado es la tomografia computarizada, puesto que, permite

la valoracion detallada de la extension de la enfermedad (3).

Por otra parte, dentro del manejo inicial de la SC se incluyen tratamientos médicos, como,
por ejemplo:
-Lavados nasales: consiste en irrigar las fosas nasales con solucion salina para eliminar

los excesos de mucosidad.



-Antibiéticos: busca combatir las infecciones que son causadas por bacterias
-Corticosteroides nasales: reducen la inflamacion de los senos paranasales
-Descongestionantes: Medicamentos que ayudan con la congestion nasal

-Antihistaminicos: Ayuda a bloquear la histamina, que es la produce la alergia (4).

Pese a la evolucién en los tratamientos médicos mencionados, algunos pacientes
contintan experimentando sintomas persistentes, debido a que dichos métodos reducen
mas no eliminan por completo la sintomatologia del paciente, por lo cual, es en estos
casos en los que la cirugia endoscopica nasosinusal se convierte en la opcion de

tratamiento a seguir.

Dicho de otra forma, la CESS es un procedimiento quirdrgico minimamente invasivo que
consiste en tratar la afeccion en los senos paranasales y la cavidad nasal, el
procedimiento se realiza bajo anestesia general, mediante el uso de un endoscopio nasal
gue proporciona una imagen ampliada y detallada de la zona afectada, con el objetivo

de establecer la ventilacion y el aclaramiento mucociliar del paciente (4).

La sinusitis se considera una de las enfermedades mas relevantes y comunes. En
consecuencia, se menciona que, mundialmente, alrededor del 20 % de la poblacién en
el trayecto de su vida ha presentado la enfermedad, de hecho, al mismo nivel,
aproximadamente 31 mil millones de personas son diagnosticadas anualmente con SC,

independientemente de la trascendencia de la enfermedad (5, 6).

De forma mas especifica en Estados Unidos se estima que la prevalencia de la sinusitis
se encuentra entre el 1% y el 7%, en Europa entre el 2% y el 16%; en Asia entre el 5%

y el 10% y en Colombia, segun un estudio, vario entre el 10% y el 25% (7).

Dicho de otro modo, es evidente que la prevalencia de la sinusitis muestra marcadas
variaciones segun la region geografica, siendo Estados Unidos y Europa testigos de una
incidencia que oscila entre el 1% y el 16%. No obstante, este fendmeno adquiere adn

mayor relevancia al observar cifras como las registradas en Colombia, donde la tasa de



afectacion puede alcanzar hasta el 25%. Esta discrepancia revela la diversidad de
factores que influyen en la manifestacion de esta afeccion (7).

Centrandose en el tema de interés, la CESS se convierte en el tratamiento de eleccién
para la sinusitis crénica, pues su eficacia se centra en el alivio de los sintomas que
manifiestan los pacientes y el impacto que puede llegar a tener en la calidad de vida (8).
Esta técnica presenta un enfoque minimamente invasivo que permite a los cirujanos
acceder a las cavidades sinusales con el uso de un endoscopio. Por lo tanto, Las técnicas
quirargicas empleadas para este procedimiento son técnicas conservadoras, es decir,
gue se debe tratar de preservar la mayor cantidad de tejido sano posible, eliminando
aquel que se encuentra infectado para darle espacio al crecimiento de nuevo tejido (9)

El éxito de la cirugia trae beneficios para estos pacientes, al ser un procedimiento
minimamente invasivo, le posibilita una recuperacion postquirdrgica mas rapida y menos
dolorosa, la efectividad de la cirugia le permite posicionarse como el tratamiento mas

eficaz para el manejo de la SC (10).

Con base en lo expuesto anteriormente, el propdsito de esta revision bibliografica es
examinar la evolucién de los pacientes con SC después de someterse a una cirugia
endoscopica nasosinusal. Se enfoca principalmente en evaluar los resultados clinicos y

el impacto en la calidad de vida postoperatoria

METODOLOGIA

Se realizo una revisidn exhaustiva de la informacién cientifica disponible a través de
diversas bases de datos incluyendo, PubMed, Google Académico, Springer, Sage
Journals, Science direct. Permitiendo la recopilacion de articulos relevantes relacionados
con la evolucion de pacientes con SC, complicaciones trans y post operatorias de la
CESS y el impacto en la calidad de vida postoperatoria. Se utilizaron términos claves
relacionados con el tema como:

e “Cirugia endoscopica nasosinusal”



e “Sinusitis”
e “Senos paranasales’
e “Evolucion clinica”

e “Complicaciones”

Ademas de eso, se implementd la técnica de busqueda booleana con el objetivo de
identificar estudios que aborden diferentes aspectos de SC y la cirugia endoscopica
nasosinusal, por lo cual, fueron disefiadas las siguientes ecuaciones de busqueda:

“Endoscopic surgery” AND “sinusitis”

e “chronic sinusitis”

e “Evolution in patients AND chronic sinusitis”
e “Effects OR endoscopic surgery”

e “treatments AND chronic sinusitis”

e “Lifestyle AND patients with chronic sinusitis”
e “"Complications AND chronic sinusitis”

e “Efficacy AND endoscopic surgery”

Se recopilaron articulos de investigacion originales y de revision que abordaron aspectos
relevantes siguiendo los criterios especificos de busqueda, analizando los
diferentes articulos obtenidos de las bases de datos, en correspondencia con cada
criterio de busqueda establecido, se identificaron 100 articulos considerados pertinentes
y Utiles para el propésito del estudio. Estos articulos fueron registrados en una matriz de
rastreo disefiada en hojas de célculo, asi mismo, se extrajo informacion relevante de
cada articulo, incluyendo su afio y pais de publicacion, titulo, palabras claves y demas
datos incorporados dentro de dicha matriz, para su identificacion y referencia en el

articulo final.

De este modo, se establecieron los siguientes criterios de seleccion para la inclusién y

exclusién de dichos articulos:



CRITERIOS DE SELECCION

Criterios de inclusién:
« Articulos que presentan informacion sobre el impacto de la SC en la calidad de
vida de los pacientes.
e Articulos que presentan informacion sobre la cirugia endoscépica nasosinusal y
complicaciones trans y post quirdrgicas.
o Estudios que presenten informacion sobre el impacto de la cirugia endoscopica
nasosinusal en la calidad de vida de los pacientes con SC.
o Estudios relacionados con la evaluacion pre y postoperatoria de pacientes

sometidos a cirugia endoscopica nasosinusal.

Criterios de exclusion:
e Articulos con presencia de otras enfermedades graves
e Articulos donde se evidencian pacientes con sinusitis odontogénica
e Atrticulos con resultados de cirugias externas y endoscoépicas del seno frontal en
nifos
e Atrticulos de cicatrizacion de heridas después de una cirugia endoscoépica de los
senos nasales
e Articulos de consumo de opioides después de una cirugia endoscopica de los

senos nasales

e Articulos de los riesgos y complicaciones durante la cirugia endoscopica de los

senos nasales en pacientes con fibrosis quistica

Segun lo anterior, se escogieron 49 articulos, encontrados en diversas bases de datos.
Especificamente, se hallaron 26 articulos en Google Académico, 10 en PubMed, 1 en

Sage Journals, 4 en ScienceDirect y 8 en Springer. Esta diversidad de fuentes permite



acceder a una amplia gama de perspectivas y estudios relevantes para el andlisis de los

mismos.

RESULTADOS

Impacto de la sinusitis cronica en la calidad de vida de los pacientes

La sinusitis cronica es una afeccion que altera la calidad de vida, dado que conlleva
sintomas persistentes que afectan la capacidad de disfrutar de manera plena la vida
cotidiana, de acuerdo con Hamza et al. (11) la obstruccion nasal puede afectar
significativamente su bienestar fisico y emocional, ya que esta puede interferir con

actividades diarias, como la respiracion adecuada, el suefio y el rendimiento laboral.

En el estudio desarrollado por Hamza et al. (11), se determind que La sinusitis cronica
es una afeccién que puede tener un impacto significativo en la calidad de vida de los
pacientes, afectando su bienestar diario y emocional. Segun un estudio detallado en el
articulo, la obstruccién nasal es un sintoma predominante que afecta considerablemente
las actividades diarias, como la respiracion adecuada y el suefio, especialmente en
personas de 21 a 30 afios, quienes constituyen el grupo de edad mas afectado. Este
rango demografico, equiparado en género, muestra cémo la sinusitis crénica puede

afectar de manera uniforme a hombres y mujeres en su vida productiva.

El articulo también subraya la importancia de la cirugia endoscoépica de los senos
paranasales (ESS) como un tratamiento crucial para abordar obstrucciones nasales y
otras anomalias anatoOmicas asociadas con esta condicion. Los resultados de la
intervencion quirdrgica, incluyendo una mejoria en la obstruccion nasal y otros sintomas

relacionados, son esenciales para evaluar como los procedimientos quirdrgicos impactan



positivamente la calidad de vida de los pacientes. Ademas, el cuidado postoperatorio y
la gestién de complicaciones, tales como la formacion de sinequias y las hemorragias,
son cruciales para asegurar una recuperacion éptima y minimizar los efectos adversos

gue podrian afectar negativamente el bienestar del paciente.

Desde una perspectiva diagnostica, el estudio resalta el uso combinado de endoscopias
nasales y tomografias computarizadas para identificar con precision la extension y
naturaleza de la obstruccion nasal y otros sintomas relacionados. Estos hallazgos son
vitales para formular un plan de tratamiento adecuado que pueda abordar efectivamente
los sintomas y mejorar la calidad de vida del paciente.

Hamza et al. (11) indica que, aunque la ESS es un procedimiento efectivo y crucial, la
evaluacion continua de los efectos de la cirugia en la calidad de vida es fundamental.
Esto incluye no solo mejoras fisicas sino también el bienestar emocional y psicolégico
del paciente, aspectos que deben ser considerados cuidadosamente por los
profesionales médicos al disefar intervenciones terapéuticas para la sinusitis cronica.
Tales enfoques integrados son recomendados para mejorar significativamente el manejo

de la sinusitis crénica y sus impactos en la vida de los pacientes.

En este orden de ideas, se tiene que los sintomas relacionados con la cavidad nasal son
una carga significativa para quienes padecen SC, que incluye congestion, secrecion,
dolor, presion facial y pérdida de olfato. Mas alla de estos problemas fisicos, diversos
estudios han resaltado el impacto considerable de la SC en las actividades diarias,

incluso en el ambito deportivo (12).

Matos et al. (12), menciona que la cirugia endoscépica de los senos paranasales (ESS)
es frecuentemente utilizada para tratar la rinosinusitis cronica (CRS), una condicién que
deteriora significativamente la calidad de vida de los pacientes. Un estudio prospectivo,
realizado en multiples instituciones con 100 pacientes de CRS que se sometieron a este

procedimiento, reveld aspectos criticos sobre la importancia de los sintomas especificos,



las expectativas preoperatorias de los pacientes y su relacion con la satisfaccion

postoperatoria.

Los resultados mostraron que la obstruccion nasal, la alteracién del olfato/gusto y los
sintomas relacionados con el suefio fueron considerados como los mas importantes por
los pacientes. Estos hallazgos subrayan la necesidad de abordar estos sintomas
especificos durante el tratamiento para mejorar directamente la calidad de vida de los
pacientes afectados por CRS.

Asi mismo, la satisfaccion postoperatoria dependia significativamente de si las
expectativas preoperatorias del paciente se cumplian y si la cirugia mejoraba los
sintomas que ellos consideraban méas importantes. Curiosamente, no se encontré una
correlacion directa entre la satisfaccion postoperatoria y la mejora clinica minima
importante (MCID, por sus siglas en inglés) medida por el SNOT-22, un instrumento
especifico de la enfermedad, sino mas bien con la magnitud del cambio en la puntuacion
del SNOT-22.

Matos et al. (12) destaca la importancia de comprender y manejar las expectativas de los
pacientes antes de la cirugia y de centrarse en los sintomas que mas impactan su calidad
de vida. Los hallazgos sugieren que una evaluacion detallada de las expectativas y la
importancia de los sintomas puede proporcionar una guia mas efectiva para el
tratamiento quirdrgico y no quirudrgico de la CRS, alineando los procedimientos médicos

con los objetivos y necesidades especificos del paciente.

La congestidén nasal, un sintoma comun de la rinosinusitis crénica y otras condiciones
nasales, puede afectar significativamente la calidad de vida de los pacientes,
especialmente en condiciones como la apnea del suefio. La dificultad para respirar por
la nariz puede hacer que el uso efectivo sobre los dispositivos de presién positiva
continua en la via aérea (CPAP) sea dificil o incbmodo para los pacientes con apnea del

suenfo, lo que puede afectar la calidad de su suefio y su funcion diaria (13).



La rinosinusitis cronica impacta significativamente la calidad de vida de los pacientes,
quienes reportan una variedad de sintomas debilitantes como congestion nasal, dolores
de cabeza y trastornos del suefio, los cuales interfieren en sus actividades diarias y
capacidad laboral. Este estudio revela que las expectativas de los pacientes antes de
someterse a la cirugia endoscoépica de senos paranasales varian ampliamente; aquellos
con menos intervenciones previas tienden a esperar una resolucién completa o
significativa de sus sintomas, mientras que aquellos con historiales quirdrgicos mas
extensos suelen tener expectativas mas moderadas, concentrdndose en mejoras

especificas que podrian aliviar los sintomas que mas afectan su vida cotidiana (13).

La satisfaccion postoperatoria esta estrechamente vinculada a la medida en que las
expectativas preoperatorias se alinean con los resultados de la cirugia. Los pacientes
cuyas expectativas no se cumplen frecuentemente reportan menor satisfaccion, a pesar
de las mejoras objetivas en su condicion. Esta dinamica subraya la importancia critica
del asesoramiento preoperatorio exhaustivo, que debe incluir una discusion detallada
sobre los objetivos del tratamiento, identificacion del sintoma principal que afecta al
paciente, y un manejo realista de las expectativas sobre lo que la cirugia puede lograr
efectivamente, facilitando asi una mejor experiencia y resultados mas satisfactorios para

los pacientes.

Sin embargo, en el caso de pacientes con apnea del suefio, la congestion nasal puede
interferir con la capacidad de respirar adecuadamente durante la noche, lo que puede
disminuir la eficacia del tratamiento con CPAP y provocar despertares nocturnos
frecuentes. Esto no solo interrumpe el suefio, sino que también puede provocar
somnolencia diurna excesiva y fatiga, lo que afecta el bienestar general y la capacidad

para funcionar durante el dia (14).

El estudio "Sleep quality assessment in chronic rhinosinusitis patients submitted to
endoscopic sinus surgery: a meta-analysis" (14) examina la mejora en la calidad del
suefio en pacientes con rinosinusitis crénica tras someterse a cirugia endoscopica de los

senos nasales. Este andlisis meta-analitico encontrd que un alto porcentaje de pacientes



reporta una mejora significativa en la calidad del suefio post-operatorio, basado en
cuestionarios que evaluan la calidad de vida relacionada con la salud, particularmente el
SNOT-22. Los resultados indican que después de la cirugia, hubo mejoras notables en
sintomas especificos relacionados con la calidad del suefio, tales como la dificultad para
guedarse dormido, despertarse en la noche, y la falta de un suefio reparador. En general,
el 90% de los pacientes experimentaron una mejora en la calidad del suefio, y las mejoras
fueron estadisticamente significativas en cada uno de los cinco sintomas relacionados
con el suefio evaluados. La metaandlisis, sin embargo, mostré alta heterogeneidad entre
los estudios, lo que sugiere que los resultados pueden variar dependiendo de factores
individuales y contextuales. Lo que evidencia la importancia de la cirugia endoscépica
de senos nasales en la mejora de la calidad del suefio en pacientes con rinosinusitis
cronica, lo que a su vez afecta positivamente su calidad de vida general. Ademas, resalta
la relevancia de medir y discutir las expectativas preoperatorias de los pacientes para

alinearlas con los resultados potenciales del tratamiento quirurgico.

De igual manera, la disfuncion olfativa y/o gustativa es una queja comun entre los
pacientes que sufren de rinosinusitis cronica (RSC) (15). Los pacientes con rinosinusitis
cronica con polipos nasales (CRSWNP) experimentan una variedad de sintomas que
disminuyen su calidad de vida relacionada con la salud. Este estudio investiga las
disparidades en los hallazgos de los examenes preoperatorios, la calidad de vida
postoperatoria y el estado de control de la enfermedad basandose en los subtipos de
CRSwWNP. Se encontr6 que los pacientes con el subtipo eosinofilico de CRSwNP
mostraron mayores niveles preoperatorios de eosinéfilos en sangre periférica y niveles
de IgE, ademas de puntuaciones mas altas en las escalas JESREC, lo que indica una

inflamacion mas severa (15).

A dos afos de la cirugia, aunque ambos subtipos mostraron mejoras significativas en las
puntuaciones del SNOT-22, lo cual refleja una mejora en los sintomas y la calidad de
vida, el grupo no eosinofilico tuvo un mejor prondstico postoperatorio en términos de
control de la enfermedad. Los andlisis de regresion logistica revelaron que las altas

puntuaciones preoperatorias en el SNOT-22 y el subtipo eosinofilico de CRSwWNP fueron



factores influyentes en el estado de control de la enfermedad, indicando que estos
pacientes tienden a tener un peor control de los sintomas a largo plazo (15).

No obstante, la pérdida parcial o total del olfato, conocida como hiposmia o anosmia,
puede no mencionarla con frecuencia quienes padecen SC, su impacto en la calidad de
vida de los pacientes es significativo y a menudo subestimado. La anosmia no solo afecta
la capacidad de percibir olores, sino que también influye en la experiencia sensorial y
emocional de la vida diaria. Para quienes experimentan anosmia, esta condicion
representa un desafio considerable en su vida cotidiana. La incapacidad para percibir
olores puede afectar la disposicion de disfrutar de actividades simples pero significativas,
concretamente, la preparacion, disfrute de alimentos y la apreciacion de los olores
ambientales, representan componentes fundamentales de la experiencia sensorial
humana que contribuyen en gran medida a la calidad de vida y el bienestar emocional
(16).

La anosmia también puede tener implicaciones mas amplias en la vida social y emocional
de los pacientes. La pérdida del sentido del olfato puede influir en la capacidad para
conectarse con los demas a través de la comida y las interacciones sociales, asi como
en la sensacion de bienestar general. Del mismo modo, la anosmia puede llevar a
sentimientos de aislamiento, frustracion y pérdida de identidad, ya que afecta la forma
en que los individuos interactGan con su entorno y experimentan el mundo que les rodea
(16).

Por lo tanto, la sinusitis impacta negativamente en su capacidad para trabajar a tiempo
completo o para llevar una vida plena y activa. Este aspecto subraya la importancia de
considerar los efectos no solo fisicos, sino también emocionales y practicos, de la SC en

la calidad de vida de quienes la padecen (17).

Este estudio prospectivo evalué a 150 pacientes sometidos a cirugia endoscopica de
senos nasales (ESS) para tratar la rinosinusitis crénica, destacando significativas

mejoras tanto en los resultados objetivos como subjetivos (17). Las mediciones de



calidad de vida, utilizando las escalas SNOT-22 y NOSE, mostraron mejoras
impresionantes, con el 92.10% de los pacientes experimentando una mejora notable en
los sintomas de obstruccion nasal medidos por la escala NOSE, y un 78.85% mostrando
mejora en la calidad de vida global segun el SNOT-22. Estos resultados fueron
consistentes y se mantuvieron estables entre los 12 y 18 meses posteriores a la cirugia,
subrayando la efectividad de la ESS en el manejo de sintomas persistentes de CRS.

Las correlaciones estadisticamente significativas entre las escalas de NOSE y SNOT-22
y la escala de Lund-Kennedy resaltan como la ESS no solo mejora los sintomas de
obstruccion nasal sino también otros sintomas relacionados con la CRS, como la pérdida
del sentido del olfato, dolor facial y congestion. Ademas, el estudio revel6 que no hay
correlaciones significativas entre la edad, el género, el habito de fumar y la tendencia a
la recurrencia, lo que sugiere que la ESS es una opcion de tratamiento efectiva
independientemente de estos factores demograficos o de comportamiento. Estos
hallazgos son cruciales para fundamentar la importancia de la ESS en mejorar
integralmente la calidad de vida de los pacientes con CRS, proporcionando alivio

sostenido y significativo en un amplio espectro de sintomas.

Por tanto, los sintomas emocionales y psicologicos estan fuertemente presentes, tales
como la frustracién, la ansiedad, la depresion y la fatiga son comunes entre aquellos que
sufren de rinosinusitis cronica (RSC), especialmente cuando los sintomas persistentes
afectan su bienestar general y su capacidad para desempefarse en entornos laborales,
académicos y sociales. Los trastornos del suefio y psicologicos fueron identificados como
los principales sintomas que afectan la calidad de vida de los pacientes con CRS. Los
sintomas que mas los afligian incluian falta de un suefio reparador, fatiga, alteraciones
del gusto/olfato, disminucién de la concentracion y productividad reducida. Estos
hallazgos subrayan la importancia de una gestion mas dirigida de los problemas del
suefo y psicolégicos, especialmente para los pacientes no controlados, quienes ademas
utilizaron tratamientos postoperatorios como irrigacion nasal salina y terapia con
corticosteroides durante periodos mas prolongados en comparacion con otros pacientes.
(18).



En resumen, la SC no solo tiene repercusiones en la salud fisica, sino que también afecta
significativamente la calidad de vida y las expectativas de los pacientes, esto refleja la
complejidad de la enfermedad (19); manifestandose a través de una serie de sintomas
gue interfieren significativamente en las actividades diarias y el bienestar emocional. La
cirugia endoscopica de los senos paranasales (ESS) ha demostrado ser una intervencién
crucial, no solo aliviando sintomas fisicos como la obstruccion nasal y la disfuncion
olfativa, sino también mejorando la calidad del suefio y reduciendo los problemas
psicolégicos asociados. Este enfoque terapéutico requiere una cuidadosa consideracién
de las expectativas de los pacientes y un manejo postoperatorio adecuado para optimizar
los resultados y satisfaccion del paciente. A través de una evaluacién detallada y un
tratamiento personalizado, es posible mitigar los efectos de la sinusitis cronica y mejorar

sustancialmente la calidad de vida de los afectados.

Complicaciones trans y post quirargicas de la cirugia endoscoépica nasosinusal

en pacientes con sinusitis cronica

En primer lugar, la clasificacion de las complicaciones suele dividirse en dos niveles de
gravedad: complicaciones menores y mayores, siendo asi, las complicaciones menores
aquellas que requieren intervencion adicional pero no causan lesiones permanentes,
mientras que, las complicaciones mayores son aquellas que podrian causar dafios

irreversibles (20).

Se ha encontrado que la experiencia del cirujano juega un papel crucial. La tasa de
complicaciones mayores puede ser reducida a menos del 1% y las menores al 5% con
un cirujano experimentado. Ademas, mas del 80% de los pacientes reportan mejorias
significativas en su calidad de vida tras someterse a esta intervencion, subrayando el
balance positivo entre riesgos y beneficios de la FESS. Esto refuerza la importancia de
seleccionar cirujanos adecuadamente capacitados y de utilizar estrategias efectivas de
manejo de complicaciones para maximizar los resultados positivos y minimizar los

riesgos para los pacientes (20).



Las complicaciones asociadas con la cirugia endoscoépica de los senos nasales y su
impacto en la calidad de vida de los pacientes, se ha encontrado que la experiencia del
cirujano juega un papel crucial. La tasa de complicaciones mayores puede ser reducida
a menos del 1% y las menores al 5% con un cirujano experimentado. Ademas, mas del
80% de los pacientes reportan mejorias significativas en su calidad de vida tras
someterse a esta intervencién, subrayando el balance positivo entre riesgos y beneficios
de la FESS. Esto refuerza la importancia de seleccionar cirujanos adecuadamente
capacitados y de utilizar estrategias efectivas de manejo de complicaciones para

maximizar los resultados positivos y minimizar los riesgos para los pacientes (21).

La cirugia endoscopica de los senos nasales puede conllevar diversas complicaciones,
algunas de las cuales pueden tener consecuencias graves, como las lesiones orbitarias
y la meningitis (20). De igual forma, se analizd retrospectivamente a pacientes con
CRSwWNP gue se sometieron a cirugia endoscopica de los senos nasales, encontrando
gue un 15.1% de los pacientes necesitd una cirugia de revision. Esta necesidad de
revision se asocio significativamente con factores como la eosinofilia periférica y un alto
puntaje de Lund—Mackay, ambos indicativos de una inflamacion mas severa y una
enfermedad mas extensa. Especificamente, los valores de eosinofilia periférica y el
puntaje de Lund-Mackay en estos pacientes fueron significativamente mas altos en
comparacion con aquellos que no requirieron revision, sugiriendo que estos factores
podrian servir como indicadores de una mayor probabilidad de recurrencia y

complicaciones postoperatorias (22).

Cabe sefialar que se pueden experimentar problemas de sangrado, como hemorragia de
las membranas mucosas y hematoma intraorbitario, que pueden complicar el proceso de
recuperacion (20); dicho de otro modo, el hematoma orbitario se considera una
complicacion leve. Un estudio examiné las complicaciones en la cirugia endoscopica de
los senos paranasales a lo largo de 25 afios, encontrando una tasa de complicacion del
3,1% por paciente. Las complicaciones mas frecuentes fueron hemorragias, lesiones

orbitarias y fugas de liquido cefalorraquideo. Factores como la edad, la necesidad de



cirugias de revision, y condiciones anatomicas complejas se identificaron como
predisponentes significativos para el desarrollo de complicaciones. Curiosamente, la
experiencia quirargica y el uso de tecnologias como la guia por imagenes no eliminaron
completamente el riesgo de complicaciones, lo que subraya que incluso con una técnica

avanzada y experiencia, los riesgos quirurgicos persisten (23).

Por otro lado, el asma fue un factor significativo de recurrencia en ambos grupos, con un
ratio de riesgo ajustado (hazard ratio) de 5.54 para CRSsNP y 3.27 para CRSwWNP. Se
han evaluado los factores de riesgo asociados con la recurrencia de la rinosinusitis
cronica en pacientes sometidos a cirugia endoscépica de los senos paranasales,
encontrando que el asma es un predictor significativo de la necesidad de cirugia de
revision tanto para pacientes con CRS con pélipos nasales (CRSwWNP) como sin ellos
(CRSsNP). En particular, los pacientes con CRSWNP y asma tenian mas del triple de
probabilidades de requerir una cirugia de revision comparados con aquellos sin asma.
Ademas, cerca de la mitad de estos pacientes experimentaron recurrencia de polipos

nasales dentro de los 18 meses posteriores a la cirugia inicial (24).

Este andlisis destaca la importancia de considerar el asma y otros factores clinicos al
planificar tratamientos para pacientes con CRS, enfatizando la necesidad de un manejo
postoperatorio personalizado para minimizar las tasas de recurrencia y mejorar los
resultados a largo plazo. La identificacidon de estos factores de riesgo permite una
estratificacion mas precisa de los pacientes y una optimizacion del tratamiento, lo que
puede llevar a un control mas efectivo de la enfermedad y una reduccién en la necesidad

de intervenciones quirargicas adicionales (24).

Las complicaciones postoperatorias son un aspecto critico a considerar en cualquier
procedimiento quirdrgico, y la cirugia endoscopica nasosinusal (ESS) no es una
excepcion. Entre estas complicaciones, las sinequias representan una preocupacion
importante, dado que, son adherencias anormales que pueden desarrollarse entre las
estructuras nasales, como consecuencia de la cirugia, y pueden provocar obstruccion

nasal y dificultar la respiraciéon normal; pueden aparecer hasta en el 6% de las cirugias



endoscopicas nasosinusales. Soélo las sinequias sintométicas, que provoquen una
obstruccion nasal o una retencion sinusal cronica, justifican una intervencion quirdrgica
(25). Estas adherencias pueden requerir procedimientos adicionales para su correccion

y pueden afectar la calidad de vida del paciente (26).

Las infecciones son otra complicacion potencialmente grave después de la cirugia
endoscoépica nasosinusal. La manipulacion de los tejidos durante la cirugia puede
aumentar el riesgo de infeccion en el area nasal y sinusal, lo que puede requerir
tratamiento con antibiéticos u otros medicamentos para prevenir complicaciones mas

graves (26).

En este orden de ideas, Gonzales e Hidalgo (26) mencionan que en la cirugia
endoscopica nasosinusal (CENS), aunque las tasas de complicaciones son bajas, su
gravedad puede variar significativamente, impactando de manera importante en el
manejo y los resultados del paciente. Las complicaciones se clasifican en tres grados

segun su severidad:

Grado | (Complicaciones Menores): estas complicaciones son manejables
intraoperatoriamente y no resultan en dafio persistente. Incluyen sangrado difuso o
arterial menor de 1000 ml, lesiones en la lamina papiracea, enfisema y equimosis
periorbitaria, e infecciones intranasales y de tejidos blandos. Estas son generalmente

controladas durante la cirugia sin consecuencias a largo plazo para el paciente (26).

Grado Il (complicaciones mayores): estas requieren manejo o revision intraoperatoria
pero no causan dafio persistente. Incluyen sangrados difusos o arteriales mayores de
1000 ml gue necesitan cauterizacion o pinzamiento selectivo de arterias criticas como la
esfenopalatina o la etmoidal anterior, asi como el manejo de fistulas de liquido
cefalorraquideo y lesiones del conducto lagrimal. Aunque mas serias, con un manejo

adecuado, no dejan secuelas permanentes (26).



Grado Ill (complicaciones graves): estas complicaciones conllevan un alto riesgo de
déficit persistente y pueden ser potencialmente mortales. Incluyen meningitis,
hemorragia intracerebral, absceso intracerebral, déficits neurolégicos temporales o
permanentes, hemorragia retroorbitaria, lesiones del nervio optico, dafio a los musculos
orbitarios resultando en diplopia, cualquier pérdida de vision o ceguera, lesion de la
arteria carotida interna, sindrome de choque toxico, y en situaciones extremas, la muerte
(26).

El conocimiento y la preparacion adecuada para identificar y manejar rapidamente estas
complicaciones son esenciales. Los cirujanos deben estar equipados con las habilidades
y el conocimiento necesarios para intervenir efectivamente frente a estas adversidades.
La identificacion temprana y un manejo experto pueden mitigar significativamente los
riesgos asociados con la CENS, demostrando la importancia del entrenamiento

especializado y la experiencia en la reduccion de la morbilidad y la mortalidad.

El asma es una complicacibn menos comuan pero importante después del procedimiento
quirdrgico. La cirugia endoscopica nasosinusal puede desencadenar o empeorar los
sintomas asmaticos en algunos pacientes, lo que puede requerir un manejo cuidadoso y
seguimiento posterior al procedimiento para controlar la enfermedad respiratoria. Puede
gue algunos pacientes experimenten la persistencia o recurrencia de los pélipos nasales,
lo que podria necesitar un manejo adicional para abordar esta condicién. Esta
persistencia o regeneracion de los pdlipos nasales puede ser un desafio clinico y requerir

un seguimiento cercano para controlar la condicion de manera efectiva (27).

Sin embargo, para el estudio desarrollado por Koizumi et al. (28) la tasa total de
complicaciones registradas fue del 0.50%. Las tasas de incidencia para complicaciones
craneales, orbitarias, intervenciones para hemostasia, transfusiones de sangre y
sindrome de choque toxico fueron del 0.11%, 0.04%, 0.05%, 0.30% y 0.03%,
respectivamente. No se encontrd una relacién entre el alcance de la cirugia endoscopica
de los senos paranasales (FESS) y el surgimiento de complicaciones generales. La

presencia de complicaciones generales estuvo vinculada con la severidad de las



comorbilidades existentes y con estar en un hospital de ensefianza. Curiosamente,
condiciones como el asma y el uso de microdesbridadores estuvieron asociados con una

reduccion en la tasa de complicaciones generales.

Para comprender mejor, la cirugia puede tener un impacto en la funcién sinusal al alterar
la anatomia y la estructura de los senos nasales. Estos cambios pueden influir en la
ventilacion y el drenaje de los senos, lo que podria afectar la funcion normal de los senos
nasales y potencialmente causar sintomas como congestion nasal o dificultad para
respirar por la nariz (29). Con relacion a ello, Hamza et al. (11) menciona que la
complicacion mas reportada fue la hipertrofia del cornete inferior.

Finalmente, es fundamental que los profesionales médicos estén preparados para
reconocer y gestionar rapidamente estas complicaciones, con el objetivo de minimizar el
riesgo para el paciente. La identificacion temprana y el manejo adecuado de estas
complicaciones pueden ser criticos para garantizar resultados positivos después de la

cirugia endoscopica nasosinusal (20).

Herramientas utilizadas para la evaluacion pre y postoperatoria de pacientes
sometidos a cirugia endoscoépica nasosinusal y analisis de la evolucion de la

enfermedad posterior al procedimiento quirurgico.

Con el paso del tiempo, la cirugia endoscopica de los senos paranasales se ha
desarrollado como la opcion preferida para tratar la SC cuando las terapias
conservadoras no son efectivas en la disminuciéon de los sintomas (30). Este tipo de
cirugia ha experimentado importantes avances, especialmente en la poblacion
pediatrica, donde las innovaciones técnicas y tecnoldgicas han transformado el
tratamiento de la rinosinusitis cronica. Segun Morocho Constante et al. (30), la utilizacion
de técnicas minimamente invasivas como la sinuplastia con balon y la endoscopia de
senos paranasales son ejemplos claros de cémo la cirugia ha evolucionado hacia
intervenciones que priorizan la seguridad y la efectividad, minimizando el trauma y las

complicaciones postoperatorias. Se destaca el uso de diagndésticos precisos a través de



endoscopias y tomografias computarizadas, los cuales son esenciales para planificar la
cirugia y predecir los resultados quirdrgicos. La combinacion de estas herramientas
diagnésticas con técnicas quirdrgicas avanzadas permite una intervencién mas precisa,
reduciendo el riesgo de dafio a estructuras adyacentes y mejorando los resultados
funcionales y estéticos para los jévenes pacientes (30).

Asi mismo, el enfoque en la formacién detallada y supervisada de los cirujanos en estas
técnicas especializadas subraya la importancia de la experiencia y la educacién continua
en la mejora de los resultados quirtrgicos. El desarrollo de habilidades especificas para
manejar la compleja anatomia de los pacientes pediéatricos es crucial para minimizar las

complicaciones y garantizar una recuperacion rapida y efectiva.

Los autores también sefalan la necesidad de un enfoque multidisciplinario para el
manejo de la sinusitis crénica en nifios, integrando tratamientos médicos y quirdrgicos
adaptados a las necesidades individuales del paciente. Este enfoque personalizado es
un claro reflejo de como la medicina de precision esta comenzando a influir en el
tratamiento de condiciones crdnicas en pediatria, promoviendo terapias mas efectivas y

menos invasivas (30).

La implementacion de tecnologias avanzadas y practicas quirdrgicas innovadoras en la
cirugia endoscopica nasosinusal no solo ha mejorado los resultados clinicos sino que
también ha contribuido a una mejor calidad de vida postoperatoria para los nifios
afectados por la rinosinusitis crénica. Estos avances demuestran la evolucion continua
del campo y la importancia de adaptar y adoptar nuevas tecnologias para mejorar los

cuidados y resultados en pacientes pediatricos (30).

Por otro lado, se destaca la importancia de diagnosticar la RSC basandose en evidencia
objetiva de inflamacién de los senos nasales mediante endoscopia nasal o tomografia
computarizada. Esta precision diagndstica es esencial para identificar adecuadamente a
los pacientes que pueden beneficiarse de la cirugia endoscoépica nasosinusal y para

evaluar la eficacia de los tratamientos (31).



Ante esto, Hamza et al. (11) resalta la importancia de combinar el examen endoscopico
con la tomografia computarizada (TC) para el diagnéstico de la obstruccion nasal. Esto
sugiere que una evaluacién integral, que incluya tanto la visualizacion directa de la
cavidad nasal como la evaluacion radiologica de los senos paranasales, es fundamental
para identificar la causa subyacente de la obstruccion nasal y guiar el tratamiento
adecuado. Ademas, el estudio sugiere que la rinoscopia anterior por si sola puede ser
insuficiente para revelar la causa de la obstruccion nasal, destacando la importancia de

técnicas mas avanzadas como la endoscopia y la TC.

En concordancia, Chavan (32) revela que la endoscopia nasal diagnéstica (DNE) resulté
superior a la tomografia computarizada de alta resolucion (TCAR) en la deteccion de
ciertas anomalias patologicas, como secrecion mucopurulenta en el meato medio y

mucosa/polipo infundibular edematoso y polipoide.

Seguidamente, es menester antes y después del tratamiento llevar a cabo una
evaluacion de la calidad de vida en los pacientes con sinusitis cronica implementando el
SNOT-22 como una herramienta disefiada para seguir la evolucion de la enfermedad,
este cuestionario proporciona una estimacion de la respuesta de los pacientes a los
tratamientos médicos aplicados (32). Agregando a lo anterior, el uso del SNOT-22 ofrece
una perspectiva mas completa sobre el impacto de la SC en la vida cotidiana de los
individuos (33).

Asi mismo, Noon y Hopkins (34) ofrecen una vision integral sobre los resultados positivos
de la cirugia endoscoépica de los senos paranasales, especialmente en pacientes con
rinosinusitis cronica que no han respondido a tratamientos médicos convencionales. Los
autores discuten cOmo esta cirugia puede mejorar significativamente la calidad de vida y
la funcion respiratoria en pacientes con asma, utilizando medidas objetivas y subjetivas
como el SNOT-22 para evaluar la severidad de los sintomas y la respuesta al tratamiento.
Este estudio sugiere que una adecuada seleccion de pacientes, asi como un cuidado

postoperatorio efectivo, son esenciales para optimizar los resultados de la cirugia,



proporcionando evidencia de como los avances en técnicas quirargicas pueden conducir

a mejoras significativas en la vida de los pacientes.

Respecto a la evolucion, segun Al-Abbasi, la cirugia endoscoépica funcional de los senos
paranasales, durante un afio condujo a una mejoria en la obstruccion nasal, la rinorrea,
el goteo posnasal y los ronquidos (35). Igualmente, se sefala que la rinorrea y el dolor
de cabeza se identifican como sintomas molestos previos a la cirugia, sin embargo,

disminuyen considerablemente después del procedimiento (36).

Sustentado también por Zheng et al. (37) quienes realizaron un estudio retrospectivo de
seguimiento a largo plazo, en el que los pacientes reportaron mejoria, sin embargo,
también identificd casos que requieren cirugia de revision después del procedimiento
inicial. Esto resalta la importancia de un seguimiento continuo de esta condicion médica

para asegurar resultados optimos en el tratamiento de estos pacientes.

Bajo este espectro, se identifica que ciertos factores pueden aumentar la probabilidad de
requerir cirugia de revision después de la cirugia endoscépica nasosinusal. Estos
incluyen la presencia de hiposmia/anosmia, asma, intolerancia/alergia a farmacos
inflamatorios no esteroides, enfermedad respiratoria exacerbada por farmacos
antiinflamatorios no esteroideos y poliposis nasal bilateral. Ademas, se encontré que los
valores iniciales de eosinofilia periférica y las puntuaciones de Lund-Mackay fueron

significativamente mas altos en los pacientes que necesitaban cirugia de revision (22).

Por otra parte, Zhou et al. (31) menciona la medicina de precision como una direccion
prometedora para el tratamiento del RSC, especialmente en pacientes con enfermedad
resistente. Esto implica la identificacion de endotipos especificos de la enfermedad y el

uso de terapias dirigidas a esos endotipos, como los agentes biolégicos. Los



biomarcadores juegan un papel decisivo en esta estrategia al proporcionar informacion

predictiva sobre la respuesta al tratamiento y el riesgo de recurrencia.

Otra herramienta abordada es el taponamiento nasal impregnado con esteroides, el cual
de acuerdo con Zhang et al. (38) muestra mejoras estadisticamente significativas en los
resultados endoscoépicos posoperatorios, lo que sugiere que esta herramienta tiene
efectos positivos en pacientes con poliposis nasal. Sin embargo, estos autores resaltan
la importancia de considerar los diferentes subtipos de RSC al evaluar la eficacia de las

intervenciones quirdrgicas

Incluso, las variantes anatomicas nasosinusales son comunes y el andlisis de las
tomografias computarizadas preoperatorias puede ayudar a los cirujanos a comprender

mejor la anatomia de sus pacientes y reducir el riesgo de complicaciones (39).

Con base a lo anterior, después de la cirugia, se evidencia una mejora notable en la
obstruccion nasal y la pérdida del olfato, los cuales son los sintomas mas destacados
antes de la operacion. Con el tiempo, estas alteraciones presentaron una mejoria

significativa en comparacion a su estado inicial (35).

Con respecto a la evolucion del paciente se indica que los signos de enfermedad se
manifiestan entre 3 y 4 aflos después de la cirugia inicial, sin embargo, la cirugia de
revision sinusal puede recuperar las mejoras en la calidad de vida que estos pacientes

experimentaron tras la primera intervencion quirargica (40).

Analizando los avances tecnolégicos en materia de la cirugia endoscoépica nasosinual,
se tiene han sido notables, destacando la integracidon de sistemas robéticos que asisten
en la precision y eficacia de las intervenciones. Un ejemplo innovador es el sistema de
vision para el guiado de un asistente robotico en operaciones de cirugia presentado por
Ander Loidi Yarza et al. (41). Este sistema utiliza informacién tridimensional obtenida
mediante una camara ToF y resonancia magnética preoperatoria para guiar de manera

auténoma el endoscopio durante la cirugia endoscopica. Este enfoque minimiza las



restricciones de espacio y las dificultades técnicas tradicionalmente asociadas con este
tipo de cirugia, permitiendo un acceso directo y menos invasivo a la regién selar del
craneo, lo cual es crucial para el tratamiento efectivo de adenomas hipofisarios y otros

tumores cerebrales (41).

El uso de estos sistemas roboéticos no solo mejora la ergonomia para los cirujanos, sino
que también aumenta la seguridad del procedimiento, reduciendo los tiempos de
recuperacion y mejorando los resultados estéticos y funcionales para el paciente.
Ademas, la precision mejorada en el manejo del endoscopio gracias a la orientacion
tridimensional y la reconstruccién detallada de las fosas nasales facilitan un enfoque
quirdrgico més dirigido y menos invasivo (41).

Estas tecnologias avanzadas son indicativas de la direccion futura de la medicina
personalizada y la cirugia asistida por robot, donde la precision y la personalizacion del
tratamiento son primordiales. La integracion de la vision artificial y la roboética en la cirugia
nasosinual representa un paso significativo hacia la mejora continua de la calidad de vida
de los pacientes con sinusitis crénica, ofreciendo procedimientos mas seguros y

resultados mas predecibles (41).

Este progreso es crucial no solo para la mejora inmediata de los sintomas
postoperatorios sino también para la evaluacion a largo plazo de la evolucion de la
enfermedad, asegurando que las mejoras en la calidad de vida sean sostenibles y
significativas. Estos avances subrayan la importancia de adoptar las ultimas
innovaciones en tecnologia médica para superar los desafios de las cirugias

tradicionales y ofrecer a los pacientes tratamientos mas efectivos y menos onerosos.



DISCUSION

La cirugia endoscépica nasosinusal (CESS) ha emergido como un avance significativo
en el manejo de la SC, ofreciendo mejoras sustanciales en la calidad de vida de los
pacientes afectados. Los resultados obtenidos respaldan esta nocién al demostrar una
mejora sostenida en los sintomas y la calidad de vida de los pacientes diagnosticados
con SC después de someterse a CESS. Sin embargo, al considerar los hallazgos de
otros estudios, surge un panorama mas completo que destaca tanto los beneficios como

los desafios persistentes asociados con esta intervencion quirdrgica.

En primer lugar, el estudio de larga duracién de Calus et al. (19) subraya la realidad de
la recurrencia de la enfermedad en un alto porcentaje de pacientes a lo largo del tiempo,
lo que sugiere que la CESS no garantiza una cura permanente para la sinusitis cronica
con poliposis nasal (CRSwNP). Esto plantea interrogantes sobre la durabilidad de los
beneficios de la cirugia y destaca la necesidad de estrategias de seguimiento a largo
plazo para abordar las recurrencias y la necesidad de cirugia de revisién. Asi mismo,
Baban et al. (42) identifica factores anatomicos que contribuyen a la recurrencia de la
enfermedad sinusal después de la CESS inicial. Estos hallazgos subrayan la importancia
de una evaluacion exhaustiva de la anatomia nasal y la personalizacion del abordaje
quirdrgico para mejorar los resultados a largo plazo de la cirugia endoscopica

nasosinusal.

En contraste, el metanalisis realizado por Loftus et al. (43) proporciona una vision mas
optimista al identificar una tasa general de revision de la cirugia endoscopica nasosinusal
del 18.6% a largo plazo, lo que sugiere que, si bien la recurrencia es comun, la mayoria
de los pacientes no requieren cirugia adicional. Sin embargo, este estudio también
enfatiza la importancia de considerar factores de riesgo especificos que pueden influir en
la necesidad de cirugia de revisién, como la presencia de rinosinusitis fungica alérgica y
enfermedades respiratorias concomitantes. De manera similar, el estudio de Morocho et
al. (30) resalta la importancia de la cirugia endoscopica nasosinusal en pacientes

pediatricos, aunque sefiala que la percepciéon de riesgos puede limitar su pleno



aprovechamiento. Esto sugiere que, si bien la CESS puede ser altamente eficaz, factores
como la percepcion de riesgo deben abordarse para garantizar su utilizacion 6ptima en
todas las poblaciones.

Ademas, el analisis de Silva et al. (7) proporciona recomendaciones basadas en el
consenso de expertos para el diagndstico y tratamiento de la rinosinusitis crénica en
adultos, lo que enfatiza la importancia de abordar esta enfermedad de manera integral y
estandarizada en entornos clinicos especificos, como el contexto colombiano. Esta
perspectiva destaca la necesidad de considerar factores contextuales y geograficos al
evaluar los resultados del tratamiento, estas recomendaciones complementan los
hallazgos presentados, pues proporcionan directrices para un enfoque multidisciplinario

en el tratamiento de la SC.

Asi mismo, Wu et al. (39) destacan el papel de los programas de recuperacion mejorada
después de la cirugia (ERAS) en la mejora de la calidad de vida perioperatoria en
pacientes sometidos a CESS. Esto sugiere que los enfoques multidisciplinarios que
abordan aspectos perioperatorios pueden complementar los beneficios clinicos de la

CESS, mejorando aun mas la experiencia del paciente.

Por otro lado, el estudio prospectivo a largo plazo de Smith et al. (44) ofrece evidencia
sélida de que las mejoras observadas después de la CESS son duraderas a lo largo del
tiempo, con mas del 75% de los pacientes reportando una mejora clinicamente
significativa en la calidad de vida incluso después de 10 afios y el estudio de De Ledn
(45) refuerza los hallazgos de tu investigacion al demostrar una mejora significativa en la
calidad de vida de los pacientes después de la CESS. Estos respaldan la efectividad a
largo plazo de la CESS como tratamiento para la RSC y enfatiza la importancia de
evaluar los resultados del tratamiento utilizando herramientas validadas como el
cuestionario SNOT-22.

La cirugia endoscopica de los senos nasales parece ser eficaz para mejorar la calidad

de vida de los pacientes con RSC tanto a corto como a largo plazo. Sin embargo, el



resultado exitoso de dicha cirugia esta influenciado por una variedad de factores clinicos,
gue deben ser tenidos en cuenta por los médicos que estan considerando el tratamiento

quirargico de la RSC en pacientes seleccionados (46).

Sin embargo, el estudio de Lee et al. (47) resalta las disparidades en los resultados del
tratamiento segun los subtipos de CRSwNP, sugiriendo que los pacientes con sintomas
mas graves y formas eosinofilicas de la enfermedad pueden experimentar resultados
menos favorables a largo plazo. Esta perspectiva subraya la importancia de la
individualizacion del tratamiento y la identificacion de subgrupos de pacientes para

optimizar los resultados de la cirugia.

También, el estudio de Valdés et al. (48) valida una herramienta de evaluacion de calidad
de vida en poblacion chilena con RSC, destacando la importancia de utilizar instrumentos
validados para evaluar los resultados del tratamiento. Esta validacion refuerza la
credibilidad de los resultados obtenidos en esta investigacion, donde se utilizo el SNOT -

22 como una herramienta estandar para medir la calidad de vida de los pacientes.

Finalmente, Gayatri et al. (49) destaca los avances en el entendimiento de los
mecanismos patogénicos de la rinitis y la RSC, asi como las opciones de tratamiento
emergentes, incluidas las terapias biologicas. Si bien la CESS sigue siendo un pilar en
el tratamiento de la RSC, estos avances subrayan la necesidad de un enfoque integrado

y en constante evolucion para abordar esta enfermedad compleja y heterogénea.

En consonancia con estos hallazgos, la presente investigacién apoya la idea de que la
CESS puede proporcionar mejoras significativas en la calidad de vida de los pacientes
con sinusitis cronica. Sin embargo, también se reconoce la importancia de abordar las
recurrencias de la enfermedad y la necesidad de cirugia de revision, asi como la
necesidad de estrategias de tratamiento personalizadas para optimizar los resultados a
largo plazo. Por tanto, la CESS sigue siendo un componente fundamental en el manejo

de la sinusitis crénica, pero su eficacia a largo plazo puede variar segun diversos



factores, lo que destaca la importancia de un enfoque multidisciplinario y personalizado

en su aplicacion clinica.

CONCLUSION

De manera que queda en evidencia que la cirugia endoscépica nasosinusal produce
mejoras importantes en la sintomatologia y la calidad de vida de los pacientes con SC.
Siendo una opcién terapéutica viable y recomendada para aquellos pacientes que no
obtuvieron, por parte de los tratamientos médicos, resultados iniciales alentadores, de la
misma manera, se destaca la seguridad y eficacia de la cirugia, puesto que se habla de
complicaciones minimas y poco representativas en comparacion con los beneficios

obtenidos.

Las herramientas de evaluacion que implementaron los diversos estudios analizados
fueron fundamentales para medir objetivamente los resultados de la cirugia,
proporcionando una comprension profunda del impacto de la enfermedad y la efectividad
del tratamiento quirdrgico. En definitiva, la evolucion significativa de los pacientes con
sinusitis cronicas luego de someterse a una cirugia endoscopica nasosinusal representa
un avance relevante para el manejo de la sinusitis, con resultados alentadores
respaldados por la evidencia cientifica, que ofrece a los pacientes una oportunidad de

mejorar su bienestar y calidad de vida.
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