
····1/2J·b··· 

UNIVERSH•Af• NACIOt~AL f'UTÓIJflMA DE ME><:ICO 

,",_ ·:' . 
- - ~:.O. :<-:-· .. -: --:;·:; 

FAC:LJLTAD bE~E:~!C;NÁ. 
\.' '; .?: ~~~::_ ~- ::,,··-~-.~ 

.2,,V 

;2 ~ 

:·/'-; 

DIVISION DE ESTUI:oIOS Sll~E~;ICÍRES' E•:INVESTIGACION 

· I. 6~ Si: 9q;:r~;~;~'·t > 
.. --~ ''~-~ ';-;- ~' 

·~ ~::;~~--; _;·;ht~_:'~~:.-~~;'~/~;.-;:,:;,~i\ :' -' 
HOSPITAL REGIÓNAL_.f[J:'B~-t0~ribLF:éi LOPEZ. MATEOS 

... 

ESTEROIDES EN RINOSEPTUMPLASTIA 

-:-T,B.f\B':UQ QUE PARA OBTEtJER EL TITULO DE ESPECIALIDAD 

/ f S· .. S; s. T E •-r 
111 "~ f' I ·1 ' 1 "EN 1 o·;rpR tJOLARINGOLOGIA PRESENTA LA 
' LIC. t Dr.1 FO I ' T t' ., • 

it NOV. './ ¡::; 100~ ) 

M'ARIA ELENA 

Cap2citación 

y Desarrollo e Investigación 

Profesor Titular de la 

Especialidad 

México, ~~F- o~tubre de 1990. 



UNAM – Dirección General de Bibliotecas Tesis 

Digitales Restricciones de uso  

  

DERECHOS RESERVADOS © PROHIBIDA 

SU REPRODUCCIÓN TOTAL O PARCIAL  

Todo el material contenido en esta tesis está 

protegido por la Ley Federal del Derecho de 

Autor (LFDA) de los Estados Unidos 

Mexicanos (México).  

El uso de imágenes, fragmentos de videos, y 

demás material que sea objeto de protección 

de los derechos de autor, será exclusivamente 

para fines educativos e informativos y deberá 

citar la fuente donde la obtuvo mencionando el 

autor o autores. Cualquier uso distinto como el 

lucro, reproducción, edición o modificación, 

será perseguido y sancionado por el respectivo 

titular de los Derechos de Autor.  

 



RESUMEN 

El efecto de la del<:arnet.asorra versL1s hidrcu=ortisona aplicados 

en el transoperatorio para la reducción del edema y 

equimosis posoperatorios en pacient~s it·rtet·venidos de 

r i r11::.septwnp 1 ast. Í a fLle e Val L1ado C•bservando e 1 9r ado de edema 

y e•:iuimc•sis pericorbit..aria, entre las 12 y 24 hs pc1steric1t·es ;;:, 

la •::in1·;¡ía. 

Leos resr.11 tadc•s c•btE.hfd¿,5 · · sr.1gi eret·r que el edema y 1 a 

rnencires en el 

tratado con dexarnetasona en el párpado superior. ·No así en 

el párpado inferior, ya que en este caso no se encontraron 

diferencias significativas al comparar los 3 grupos. 

Por l·:.i tanto se p•.1ede corrclr.lir ·:iL1e. la aplicación de 

dexametasona transoperatoriarnente podría ser atil para 

evit.ar la c1clr.1siór1 de los c1jc1s prcovocada por el edema Y así 

rnejcorar la del pacierrt.e ciperado de 
... 

rinosepturnplastía. 



SUMMARY 

The ef !'(;le~ tJ'f dt'1)·:ame tliasone.'versüs ·h~'dt'ocqi'H son e· : app l i ed 

dur i nq ~;u1·1je1·y for redL1c~.i~n ~~. ~dem~ ••~d ' e~chymcn~'is post 

1•i nop lasty m11~gery '.:11as c~t~1Ci~~ecl ~~1~e1)ii~~ ~h~; ,Qracie of 
P""iurbit2.1. ecchymo_s,is behieEin 12 ~ncl 2~i ,hmws 

.·: ·: ,º-:;;" -

.,_;·---_.-_,, 

.. and · ecchymcisis 

Lrt ch~~ SLtpt~l'fol'.' - eyf~Ú1:J': fr( tl1'é ·C• •cg1::oupS 

s:lgni.í:i.c¿mt chr.mge . f~r ·thP- irifE?t:ior eyelid~ 
,_ ... ·,"·".·· ·-_.-,, 

cdn~l-ud~ thc1t tlie application 

was 

nu 



ANTECEDENTES 

Por est.ar llbicada en el cent.n::• de la •=ara y s•s.r pn)rninente , 

especialmente a t.rawnati srnos 

divet"sas 

-defonnidades. 

La fllt"ICi Ón 

,_ ·- ·. 

est.c:1 :;,:; ,·ir1f.·irri··c~·rnent:~·- J. ... e.la•=i·::irra'd~ · 
·-:~< ,-,,' .. :, .·, ··'< '''·"· :,·/,-.-~~- ,;_--."·. 

'• ~' 

Coi-:¡ las 

_ f 1Jt1•= i i:ir1•:=s ~de __ to~ps_~~f~-:~·~;S~'.~~t~;_t;:~/A~~:~ff2h(~hf~9·;~~~~~ ~~.'~::~~~~-ti ~:_i.-~~"c··~ -dt:~~eso-_= -

re·:i•.d eren.·. de;¡ ll;1:.'.'.~f;.;··.!.::.t.:;.f .• '··~~}f;tg·~~·s~;:;6¿in{i~t0,~:6 ry~~'. r~ ··· ~.~,~plej ª 
-~·<- .. -~">~ c.·--~:.-:; -:::· ~:' 

est.t"l.id1:fr;;,de,;{·1*::;.h~.t{i?fW'de :~ll reá;=ción al t.r-aurria, ii;1fe•=•=lón 
;";~{l· ~~- ·;·.-,,;,". '>~-~~--~·,,t, .. 

y i= ir~ 1 .. ~g i'a ~ jf,\:;~ 

La c•:ir ¡:eccl¿;t:1 ·~~'.;~om~i~~~es r1asa 1 es demanda lma secuer1cia .--.- •,/,;. 

ca1.~sarán lH1 trct•~Jma al l •~'3i e~ Ti.;jJú ~'.P~.~ois··. ·~1.4 i r1:ir•3 i •:os 
. ·. \:· __ :J.-:·''_~:;; <-:-~:<." 

r-e;=o~1st;r'{iit: l~' ar·~Liit.ect.1.wa de la pirámide r1asal y ·=otTeo;:¡fr 
• •' ,•''C•' ,' 

1 a f1.mción •. . , 



estruct~ras nasales 

como sea posible. 

Las 1:1lt.irnas 

vier•'.)t1 el 

JC•seph (19:31) 

En 

la 

La 

Los 

arnpl ios 

Andnid 

de la 

rnas 

c•::irno método 

~ma cini·;:iía septal 

combi~ar la cirugía 

pid1mide y es hasta 

t•:•dO t.ipo'.) de 



C•:irnpl1 · 

corti 

predro 

rnetil 

pararn 

betarn 

d•!:>(arn 

cor1dl.~•=t.a,. 

vet·t.ebrales por 

hormona del 

5 

0 .. 8 

25 

la 

a 

la 

la 

A pesar de esta .. l21rga listá de ef.:ct.c:•s adversos, ha·=iendo 



..• Ket~~cly ·Ú > d~inost.rarc•n et1 •.m est.~1dio:1 
t~Só d€: de>~arnet.asc1r1a peri C•pera t..:!t." farn~=nte 



y en posc1peradc1s de 

» o. .. .. ~:. - -~ 

Et1 est.e esí:.i.idiÓ ,'se ,:;¿,¡:,firrna la .:fio::ada de la dexarnetason~ 

r-•ara disrnit1úir t~c ·inflamación 1'acial postoperatoria en 

pacientes -~perados de rinosepturnplastía, aplicando dicho 

testigo y otro grupo al que se le aplicó hidrocortisona. 



MATERIAL Y METODOS 

Se trata de un estudio comparativo, abierto, tt·ansversal y 

futiciotial (cc.n osteotomía). 

Se un •;Jt"Upo de 20 

paci::antes ·=1ue 

recibieron hidrocortisotia y L~n tercer grupo de 10 pacientes 

que recibieron 2 ce de sol1Jción sali~a. 

por vía 

- ·.:.;· __ ,,_-.-

Ti:idt.'\S las ciru9ías fuer1:1r1 F~t .. ac·t.fCádas. p1:1r resid·~ni:.r;!s de 

tercer a~o ·~el servicio de otb~inol3ringologia de ~ste 

de micropc~-e marca 3M y f4rula de acL~aplast. La posición en 

t.o:ot.a 1 rnent.e 

periorbitat·i~ y clasificando estos en grados de 1 a 3 según 

el compromiso de los párpados en tercios. 

Además a todos los pacientes se les tomó un control 

fotográfico en el mismo lapso de tiempo., 



RESULTADOS 

Se estudiaron 10 pacientes del 

y 

el 

la 

.,: .. '.::.. ··~._---::, _·. 

si•;woi ficat.iva. a riivel d·:i .F' < o. (11 al ceoinpa/ar i.;s f:.t·es 

grupos. IVar Gréfica 3) 

En cuanto al· párpado inferior se 

de:>(arnet.a·:.•:ina 



DISTRIBUCION POR SEXO 

G'.1.\YICA 1 

l~ASCU,_INOS 
5 

FEMENINOS 
4 

HIDROCORTISOt\LA FL/.:=.EBO 

'. 
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cambio s~ 

a para 

el 

de 

de 

casos~ 

O para 
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a - . 

6 

4 

EDEMA 
PARPADO INFERIOR 
-------------- - - --------- --------------· ---·¡ 

2. / ,/J 

/ j¡¡r¡¡¡s// ~~-º. -· ·-r·-· 
o 2 3 
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N.S. 



EQUIMOSIS 
PARPADO SUPERIOR 

- DEXAMET - HIDROCORT CJ PLACEBO· 

P<0.05 



' -,., 

r=·!,;.ceb 0::0; el ederna •=alifi•=adc• .::0101:)·:,2.fué de 5 cas•:•s par<< 

el 

de 

al 

l • .' C-·~· 

de 6 para hi\:k,;:;C:'6rtisdna y de 3 para pla•=ebo; 

edema cal i f i •:-a do cc1rn~·. 3 fLJ¿'.:.~~': 3 ~asc•s para de~~arnetaS•:)na, 
_;. -_,:. .. :."~, "'• : .. "--:.:e::: '.. " 

para hidrocc•rtisc•t";o/ ·y·;:de · :(p~ra pla•=ebo. Sin embar·:i•::o, 

aplicar la se observó 

dit·.;:wenci·a est..adÍst.i.~arnent.~ . sio;nifkativa al 

tr·es grnp•:•s. <Ver'.tr'.;~ica ~.j 

y equimosis d~l párpado superior no se encontró diferencia 

estadísti•=amoante sio;t-.ificativa al apli•=arles la pnieba da 

entre ambos grupos a favor del tratado con dexametasona. 
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DISCUSION 

Existen muchos factores que 

hidrat.ac:ión, 

h21·:ia •:le l•:•s 

c1.~and1::i se 

se p1 .. 1ede 

•:fe sus .:ijos, 

lit.erat.1.u-a se 

pt~ede deberse 

los reslll tados. 

L•:is efectos de los 

y 

.. de 

ernbarg•:• 

t.rabajo::i 

el párpado:• 

•=ierre ti:d:.al 

a •:;Jlle en la 

tan \l.a l i osos 



El 

fosf•:•l ípidc•s. 

prostaglandinas~ 

pt"ost.a•:;¡lar1dincts y el ~-~.r1:1rni:ib~<ar1c• · ·=11 .. ~e p1 .. ,ede desarrollar un 

papel impot·tante-~n la qLtimiotáxia y la inflamación.-

,' 
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