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RESUMEN

Se llevd a cabo el estudio de 40 sujetos alérgicos, portadores de rinitis a los cuales se les
diagnostico ademas sinusitis.

A todos los pacientes se les realizé historia clinica, determinacién de polimorfonucleares en moco
nasal y Rx de senos paranasales.

Se observo la relacion que existe entre el diagndstico clinico, paraclinico y radioldgico de sinusitis.
Concluimos que existe una relacion estrecha entre el cuadro clinico, la presencia de
polimorfonucleares en el moco nasal y los hallazgos radioldgicos indicativos de sinusitis. ( P

<0.001)

Palabras clave : sinusitis, rinitis alérgica, correlacion clinica.



INTRODUCCION

El presente estudio, tiene la finalidad de esclarecer la utilidad de los estudios radiolégicos
convencionales en el diagnéstico de sinusitis tanto maxilar como frontal en pacientes alérgicos.

La situacion actual es un tanto discordante ya que algunos hospitales le confieren a la radiologia
un valor por encima de la historia clinica y de los estudios de tipo paraclinico (1, 2). Lo anterior ha
llevado a la decisién en algunos centros pediatricos de llevar a cabo tratamiento a pacientes con
datos radiolégicos sugestivos de sinusitis aun sin cuadro clinicos que sugiere dicha patologia. (2,
3)

Lo contrario también sucede en otros hospitales de nifios y de atencién a poblacion adulta, donde
le restan valor diagnéstico a la radiologia convencional y le confieren un alto papel diagndstico a
la tomografia de tipo coronal (4, 5, 6), lo anterior se encuentra en discusién debido al costo del
estudio antes mencionado y por razones obvias no se lleva a cabo en la mayoria de las
Instituciones de Salud al menos en forma rutinaria en nuestro pais.

La situaciéon es contradictoria, por un lado la radiologia obliga a tomar decisiones de tipo
terapéutico (7, 8) y por otro lado se le desecha, al menos se le relega como arma diagndstica (5).

En el servicio de Alergia e Inmunologia Clinica del Hospital Regional Lic. Adolfo Lépez Mateos
empieza a tomar fuerza la teoria de que la afeccidon de la mucosa nasal conlleva alteraciones a
nivel de los senos paranasales (9, 10), por lo anterior se empieza a hablar ya de rinosinusitis de
tipo alérgica (9, 10, 11, 12) de mas esta mencionar que es bastante elevado el numero de
estudios radiolégicos que para diagnosticar aquella entidad se llevan a cabo. El fundamento de
este estudio es tratar de probar que un buen interrogatorio y examen fisico asi como el estudio de
busqueda de polimorfonucleares (PMN) en moco nasal, son elementos por demas suficientes
para elaborar el diagndstico de sinusitis en pacientes alérgicos.

La radiologia de senos paranasales confirmara e1 diagnéstico clinico y paraclinico de sinusitis
(13, 14, 15), incluso sin la necesidad de un estudio de tomografia axial computada ( TAC ).

Por lo tanto, de ahi el titulo del presente estudio: Correlacion diagnéstica entre los datos clinicos y
paraclinicos y la radiologia de senos paranasales en la sinusitis cronica en pacientes alérgicos.



MATERIAL Y METODO

El estudio se realizé en el servicio de Inmunologia Clinica y Alergia del Hospital Regional “Lic.
Adolfo Lopez Mateos”, el tiempo comprendido fue del 1° de octubre de 1993 a el 1° de marzo de
1994, la investigacion fue de tipo clinica, transversal y prospectiva.

El objeto principal del estudio fue demostrar que las manifestaciones clinicas compatible con
sinusitis cronica, asi como el hallazgo de polimorfonucleares (PMN) en el moco nasal son
suficientes para el diagnéstico de dicha enfermedad, y que en la mayoria de los casos la
radiologia de senos paranasales confirmara lo establecido por un interrogatorio sugestivo y la
positividad en el estudio de laboratorio.

Se colecté una muestra de 40 pacientes de ambos sexos con diagndstico de rinitis alérgica con
edades comprendidas entre los 10 y 40 afos, del servicio ya mencionado con diagnéstico clinico
compatible con sinusitis crénica (cuadro No. 1) y con presencia de polimorfonucleares (PMN) en
el estudio radiolégico de senos paranasales y observar la presencia o ausencia de datos
radiolégicos de sinusitis cronica.

Los criterios de exclusion de estudio fueron: Pacientes con historia clinica compatible con sinusitis
cronica, exploracion fisica negativa y estudio de moco nasal con presencia de PMN; y pacientes
con historia clinica y exploracion fisica compatible con sinusitis cronica y PMN en estudio de moco
nasal negativos.

Los criterios de eliminacion del estudio fueron; Todos los pacientes que abandonen el servicio de
Inmunologia Clinica y Alergia durante el estudio. Ademas de pacientes que en el momento del
estudio estén recibiendo tratamiento antimicrobiano ya sea durante la elaboracién de la historia
clinica o antes del estudio del moco nasal y/o del radiolégico.

Se les realiz6 a cada uno de los pacientes un interrogatorio intencionado y dirigido acerca de
manifestaciones especificas y compatibles con sinusitis, recolectando los datos en una hoja
expresamente disefiada para ello; se les solicitdé ademas Rx de senos paranasales en
proyecciones: Lateral, Caldwell y Waters. Se consideraron positivos los estudios para sinusitis
gue mostraron uno de los siguientes datos:

1. Opacificacion de uno o mas senos.
2. Engrosamiento de la pared del seno de 4 a 6 mm o si ocupa mas del 50% del antro.
3. Presencia de nivel hidroaéreo en uno o mas senos.



En cuanto a examenes de laboratorio, se les realizd6 determinacion de leucocitos
polimorfonucleares (PMN) en moco nasal. Tomandose como positivo la presencia de ellos.
(Criterio cualitativo)

Por ultimo a los resultados obtenidos se les sometid a analisis estadistico en base a X?.



RESULTADOS

En total de la muestra consistié en 40 paciente, 23 (57%) del sexo femenino y 17 (43%) al sexo
masculino con una relacién entre ellos de 1.3:1. Grafica No. 1

Respecto a los grupos etarios para fines de estudio, dividimos a la poblaciéon en 3 grupos: 1) de
10 a 20 afos; 2) de 21 a 30 afios y 3) de 31 a 40 anos. Observandose la siguiente distribucion:

11 pacientes (27.5%) en el primer grupo; en el segundo grupo 11 pacientes (27.5%) y 18
pacientes (45%) en el tercer grupo. Gréfica No. 2.

El sitio de infeccibn mas frecuente en los sujetos con sinusitis fue la region maxilar con 35
pacientes (87%); le siguieron en orden de frecuencia el seno frontal con 3 casos (8%) y por ultimo
la afeccion mixta frontal y maxilar en 2 casos (5%). La region etmoidal no se vié afectada. Grafica
No. 3.

En lo que se refiere a las manifestaciones clinicas, la hiposmia fue referida en 23 pacientes
(57%); y negada en 17 casos (43%). Grafica No. 4.

En cuanto a la exploracion fisica; la presencia de dolor a la digitopresion de los senos fue positiva
en 32 pacientes (80%) y negativa en 8 casos (20%). Grafica No. 5.

Respecto a la correlacion que guardan una historia clinica sugestiva de sinusitis crénica, la
presencia de polimorfonucleares en moco nasal y signos radiolégicos compatibles fue positiva en
36 pacientes (90%); y negativa en 4 casos (10%). Grafica No. 6.



DISCUSION

Los resultados obtenidos en este trabajo son similares a los reportados en otros estudios: Existe
una mayor incidencia de sinusitis de tipo maxilar como lo reportado en la literatura; en pacientes
en edad pediatrica se observa una baja presentacion de dolor a nivel de senos maxilares, se ha
propuesto la distensibilidad de las estructuras ante el proceso inflamatorio; asi mismo, la
digitopresion demostré una adecuada correlacién con la presencia de otros signos y sintomas de
sinusitis.

Existe, como en otros sujetos de estudio, una estrecha correlacion entre el paciente alérgico y la
presencia de sinusitis, ya que en un elevado porcentaje se observo el diagnostico de rinitis
alérgica de manera concomitante con el de sinusitis.

No hubo diferencias estadisticamente significativas entre el predominio de sexo, por lo que este
no se relaciona con la presencia o ausencia de enfermedad, lo que concuerda con lo reportado
en otras series.

A nivel radiolégico el dato predominante encontrado fue el de opacidad de uno o ambos senos
maxilares, rebasando en frecuencia a la presencia de engrosamiento de la pared o la observacion
de niveles de tipo hidroaéreos.

Finalmente se demuestran claramente 2 situaciones, la primera: Existe una relacion estrecha
entre el cortejo sintomatico de sinusitis, el hallazgo de PMN en moco nasal y la presencia de
signos radiolégicos de enfermedad. Probablemente esta relacién pueda depender del tipo de
poblacién elegida, siendo sujetos alérgicos la posibilidad de buscar de manera intencionada la
presencia de sinusitis y de hecho en encontrarla es mas frecuente que en poblacién no alérgica,
es clara la relacién que existe entre rinitis alérgica y sinusitis como se ha reportado en la literatura
internacional.

La segunda situacién encontrada, es que la radiologia de senos paranasales es un medio
diagnéstico util en sinusitis lo anterior, se desprende del hecho de que todos los pacientes con
estrecha relacion clinica al padecimiento presentaran datos radiolégicos evidentes de afeccién de
senos paranasales ya fuera a nivel de frontales lo que es menos frecuente o bien a nivel de senos
maxilares; el hecho de encontrar sujetos en el estudio con una franca evidencia clinica de la
enfermedad y ausencia de datos radioldgicos muestra una relevancia estadisticamente no
significativa.

Por lo anterior, consideramos que el estudio radioldgico en el sujeto con rinitis alérgica y probable
sinusitis es Util, pero solo confirma un adecuado interrogatorio encaminado de manera
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intencionada a encontrar todos los signos y sintomas reportados en la literatura como
indicadores de sinusitis. Las aseveraciones anteriores son aplicables tanto a sujetos adultos como
a poblacion pediatrica, tal y como lo demuestra las poblacién sujeta a estudio.

Cabe recalcar que la utilidad del diagndstico de tipo clinico de sinusitis en pacientes alérgicos,
dependera estrechamente de la acuciosidad del interrogador y del uso de manera completa de
los parametros clinicos sugeridos por la literatura como indicadores de enfermedad.

La ultima situacién que inferimos de este estudio es que la tomografia axial computada (TAC) no
es un recurso de gabinete estrictamente necesario para el diagndstico de sinusitis en pacientes
alérgicos tal y como se demuestra en este trabajo.



CONCLUSIONES

La presencia de una historia clinica sugestiva y polimorfonucleares en el moco nasal, se relaciona
con los datos radiolégicos en el diagndstico de sinusitis crénica en pacientes alérgicos. p<0.001

No existe diferencia significativa desde el punto de vista estadistico entre el sexo y la presencia de
enfermedad.

La localizacién mas frecuente de sinusitis en nuestra poblacién sujeta a estudio es la maxilar.

La presencia de dolor a la digitopresién en senos paranasales se correlacioné con inflamacién a
ese nivel en nuestra poblacion observada.

La presencia de hiposmia y sinusitis no tuvo una relacién significativa desde el punto de vista
estadistico.

El hallazgo radiolégico mas frecuente en sujetos con sinusitis es la opacidad se senos afectados
por el proceso inflamatorio.
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CUADRO No. 1

INTERROGATORIO:

Sensacion de descarga retrofaringea.
Cefalea

Tos

Halitosis

Aclaramiento de la voz

Hiposmia

Rinorrea purulenta.

No ok owdh~

EXPLORACION FiSICA:

1. Digitopresiéon de senos paranasales
2. Descarga retrofaringea purulenta.
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GRAFICA No.1

DISTRIBUCION POR SEXO EN SUJETOS CON SINUSITIS
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23 CAS0S
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FEMENINO: 57%
MASCULINO: 43%
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GRAFICA No.2

FRECUENCIA POR GRUPOS DE EDAD EN SUJETOS CON SINUSITIS

- (45%)

(27.5%) (27.5%)

No. de casos

1 2 3

Grupos de edad

1. De 10 a 20 ainos.
2. De 21 a 30 afios.
3. De 31 a 40 anos.
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GRAFICA No.3

SITIO DE INFECCION MAS FRECUENTE EN SUJETOS CON SINUSITIS

2 CAS0S
5%
3 CASOS
5%

36 CASOS

B7 %

SENO MAXILAR: 87%
SENO FRONTAL: 8%
MIXTA (FRONTAL Y MAXILAR): 5%
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23 CAS0S

57 %

NEGADA: 43%
REFERIDA: 57%

GRAFICA No.4

CORRELACION ENTRE HIPOSMIA Y SINUSITIS

17 CASOS

43%
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GRAFICA No.5

CORRELACION ENTRE DIGITOPRESION Y SINUSITIS
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all e B0%

NEGATIVA: 20%
POSITIVA: 80%

20%
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GRAFICA No. 6

CORRELACION CLINICA, PARACLINICA Y RADIOLOGICA EN PACIENTES CON
SINUSITIS

4 CASOS

10%

36 CASOS

ar oy
H0%:

NEGATIVA: 10%
POSITIVA: 90%
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