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Los pdlipos nasales son una patologia comun en la poblacion mundial, estos son asociados a alergias, asma
y otras enfermedades, que incluyen la sensibilidad ante el medio ambiente. No obstante el estudio y analisis
de las causas y tratamientos, son necesario para reducir los indices de prevalencia de esta patologia en la
poblaciéon mundial, los cuales alcanzan hasta el 5 %. De tal forma que es menesterdar a conocer las posibles
soluciones que pueden generar una mejor calidad de vida a los pacientes que la contraen.

De tal manera, que el presente trabajo, se propone dilucidar las causas, sintomas y tratamientos de los poélipos
nasales a lo fines de evitar una degeneracion en la calidad de vida de los pacientes y disminuir las patologias
asociadas a éstos.

Palabras clave: Polipos, Paranasales, Nasales, Poliposis, Sinusititis, Rinitis, Rinosinusitis.
ABSTRACT

Nasal polyps are a common pathology in the world population, these are associated with allergies, asthma and
other diseases, which include sensitivity to the environment. Despite the study and analysis of the causes and
treatments, they are necessary to reduce the prevalence rates of this disease in the world population, which
reach up to 5%. So that it is necessary to know the possible solutions that can generate a better quality of life
for patients who contract it.

So, that the present work, it is proposed to elucidate the causes, symptoms and treatments of nasal polyps in
order to avoid a degeneration in the quality of life of patients and reduce the pathologies associated with them.

Keywords: Polyps, Paranasal, Nasal, Polyposis, Sinusitis, Rhinitis, Rhinosinusitis.
RESUMO

Os pdlipos nasais sdo uma patologia comum na populagdo mundial, associados a alergias, asma e outras
doencas, que incluem sensibilidade ao meio ambiente. Apesar do estudo e andlise das causas e tratamentos,
S&80 necessarios para reduzir as taxas de prevaléncia desta doenca na populagdo mundial, que chegam a 5%.
Para que seja necessario conhecer as possiveis solu¢gées que possam gerar uma melhor qualidade de vida
para os pacientes que a contraem.

Assim, no presente trabalho, propde-se elucidar as causas, sintomas e tratamentos dos pdlipos nasais, a fim
de evitar uma degeneracao na qualidade de vida dos pacientes e reduzir as patologias associadas a eles.

Palavras-chave: Pdlipos paranasais, nasais, polipose, sinusite, rinite, rinossinusite.
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Introduccion

Los polipos nasales son un problema de
salud con una prevalencia que se situa
entre 2 y 5% de la poblacion mundial y los
mismos son asociados con otras enferme-
dades como el asma, intolerancia al acido
salicilico y a rinitis alérgica.

Sin embargo, quienes padecen de rinitis
alérgicas suelen tomarse a la ligera sus im-
plicaciones clinicas. La sensibilidad ante
factores ambientales suelen ser las prime-
ras excusas que se consideran para evi-
tar un analisis mas a fondo del paciente.
La automedicacion o descuido ante estos
problemas nasales nos llevan a realizar la
siguiente investigacion tomando en cuenta
que los polipos nasales suelen ser los prin-
cipales causantes de estas enfermedades.

Los polipos nasales se conocen desde
los tiempos de Hipdcrates y Galeno, vy la
extirpacion de estos como tratamiento, se
aplicaba ya desde entonces. La poliposis
naso-sinusal es conocida como una enfer-
medad inflamatoria cronica. Esta ocurre en
las fosas nasales. Su presencia en la es pro-
ducto de una lesion que degenero la zona.
(Salazar Yagual, 2018)Existen muchas teo-
rias que indagan sobre la causas de los
polipos nasales pero muchos coinciden en
incluir los factores alérgicos sus causas,
conceden especial interés al factor consti-
tucional dentro de su propia génesis. A los
polipos nasales se les ordena en aislados o
en grupos, de acuerdo a su localizacion, la
causa, a los cambios anatomopatoloégicos
y desde el punto de vista clinico. (Alfonso
Mufidz & Alfonso Mufidz, 2004)

Resulta importante descartar clinicamente
la existencia de poliposis nasal para evitar
una degeneracion en la calidad de vida
de quien padece sus consecuencias dado
que afecta no solo la capacidad respirato-
ria sino que también deriva en distorsiones
del sueno, de la alimentacion e incluso del
esparcimiento social cuando no se trata de-
bidamente.
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Metodologia

La investigacion clinica de ciertas afeccio-
nes depende de las publicaciones disponi-
bles de los casos médicos encontrados. Es
por ello que nos hemos propuesto utilizar
motores de busquedas electronicas aca-
démicas por ser este mecanismo el mas
moderno para publicar y acceder a la infor-
macion novedosa 0 en dado caso a la con-
firmacion de las investigaciones realizadas
en los temas.

Hemos realizado una busqueda de al me-
nos 30 ‘publicaciones de revistas cientificas
y trabajos de grado relacionados con poli-
pos nasales, poliposis nasales, rinitis, rino
sinusitis cronicas principalmente.

Una vez escogidos los trabajos con infor-
macion rescatable para el tema propuesto,
se analizo, resumio y redacto de manera
elocuente para condensar la definicion, cla-
sificacion, asi como los estudios clinicos uti-
lizados para el diagndstico y el tratamiento
asociados a los casos presentados en tra-
bajos académicos.

Resultados

Los pdlipos nasales son unas formaciones
blanquecinas que aparecen en el interior
de las fosas nasales o de los senos para
nasales y que son debidos a un proceso in-
flamatorio de la mucosa. Estos pdlipos son
benignos, pero pueden crecer hasta el pun-
to de llegar a obstruir completamente las fo-
sas nasales. (Fried, 2017)
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Figura 1. Pdlipo Nasal

Fuente: (Fried, 2017)

Dentro de la patologia naso sinusal los p6-
lipos son lostumores no neoplasicas mas
comunes especialmentecuando son bilate-
rales formando parte del cuadro clinico de-
nominado poliposis naso sinusal, asociado
a cuadros alérgicos.

A los polipos nasales se clasifican:
e Aislados.

e En grupos.

e Pediculados.

e Seniles.

e Unilaterales.

e Bilaterales con invasion o no de los se-
nos para nasales.

De acuerdo con su localizacion se clasifi-
can en: nasales o antrocoanales y segun
la causa se conocen como inflamatorios o
alérgicos.

Segun a los cambios anatomopatoldgicos
gue se producen en la mucosa nasal, se les
divide en:

e Edematosos.

e Fibrosos.

RECIAMUC VOL. 4 N2 1(2020)

Angiectasicos.

Glandulares y.
e Quisticos.

Desde el punto de vista clinico se mencio-
nan:

e El pdlipo coanal o solitario de Killian.
¢ El pdlipo nasal con sindrome alérgico.

e Elpdlipo recidivante y deformante de jo-
venes (sindrome de Woakes) v.

e El pdlipo banal. (Alfonso Mufiéz & Alfon-
so Mufidz, 2004).

e Pdlipo grande ais lado.

e Poliposis asociada a rino sinusitis croni-
ca no eosinofilica.

¢ Poliposis asociada a patologias sistémi-
cas o0 enfermedadesmetabdlicas.

Microscopicamente estan compuestos por
epiteliorespiratorio, epitelio plano estrati-
ficado columnarciliado. El estroma de los
polipos contiene elementoscelulares, ede-
ma y colagena. Las células que predomi-
nanson los eosindfilos, pero también se
encuentranneutrofilos, macréfagos vy linfo-
citos.Varios tipos de inmunoglobulinas se
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encuentran enla superficie de los polipos.
b Por inmunofluorescencia sehan demostra-
do niveles elevados de IgE en asociacion
con linfocitos y células plasmaticas. La IgA
se encuentraintracelularmente pero se llega
a encontrar en lasuperficie en el moco.

Diagndstico

Habitualmente, el médico puede hacer un
diagnostico basado en tus respuestas a las
preguntas sobre los sintomas, una explora-
cion fisica general y de tu nariz. Los pdlipos
pueden verse con la ayuda de un sencillo
instrumento con luz.

Otras pruebas de diagnoéstico comprenden:

1. Endoscopia nasal. Un tubo angosto con
una lupa luminica o una pequena cama-
ra (endoscopio nasal) le permite al mé-
dico examinar en detalle el interior de la
nariz y los senos para nasales.

2. Pruebas de diagnodstico por imagenes.
Las imagenes que se obtienen median-
te una tomografia computarizada (TC)
pueden ayudar al médico a determinar
el tamafo y la ubicacion de los pdlipos
en areas mas profundas de los senos
para nasales y a evaluar el grado de hin-
chazon e irritacion (inflamacion).

3. Pruebas de alergia. El médico probable-
mente te sugiera realizarte pruebas en
la piel (cutaneas) para determinar si las
alergias estan contribuyendo a la infla-
macion cronica.Si no se puede realizar
una prueba cutanea, el médico proba-
blemente te ordene un analisis de san-
gre que detecta anticuerpos especificos
contra varios alérgenos.

4. Prueba de deteccion de fibrosis quisti-
ca. Es un analisis de sudoracion no inva-
sivo que determina si la transpiracion es
mas salada que el sudor de la mayoria
de las personas.

5. Analisis de sangre. El médico puede
examinar tu sangre en busca de niveles
bajos de vitamina D, que estan asocia-
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dos con los polipos nasales. (Pruthi &
James T., 2019)

Los hallazgos encontrados en el examen
fisico, complementado por una adecuada
evaluacion endoscopica o fibroscopica na-
sal aparte de las pruebas de imagen, debe
apoyarseen la historia clinica. El diagnosti-
co diferencial de los pdlipos es muy varia-
do, por lo cual se debe confirmar mediante
estudio anatomopatoldgico, en aras de dis-
tinguir los polipos aislados de los quistes.

El examen otorrinolaringoldgico completo
asi como los complementarios son funda-
mentales. Se debe hacer hincapié en los
rayos X de senos paranasales, el conteo
nasal y global de eosindfilos y en los exa-
menes inmunologicos. (Alfonso Mufidz & Al-
fonso Mundz, 2004)

Cuando la formacionpolipoide es unilateral
se deben consideranotras patologias como
papilomas invertidos, gliomas,angiofibroma
juvenil |, tumores osteocartilaginosos yotras
lesiones no epiteliales.

Podemos diferenciar dentro de los polipos
nasaleslas siguientes entidades clinicas:

e Polipo antrocoanal o de Killian: Origi-
nado desdela mucosa del seno maxilar
con emergencia através del ostium de
drenaje para dirigirse posteriormenteha-
cia la coana.

e Polipo grande aislado.

e Poliposis asociada a rino sinusitis croni-
ca no eosinofilica.

e Poliposis asociada a patologias sistémi-
cas o enfermedadesmetabdlicas (Pino
Rivero, Sanchez Garcia , Rodriguez Car-
mona, Iglesias Gonzalez, & Del Castillo
Beneyto, 2008).

Los pdlipos nasales se han asociado a dife-
rentesenfermedades sistémicas incluyendo
fibrosis quistica,asma y enfermedades de la
movilidad ciliar entre otrasy pueden acom-
pafiar también a diferentes entidadesloca-
les como rinitis 0 rino sinusitis cronica

RECIMAUC VOL. 4 N° 1 (2020
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Los sintomas que presentan los pacientes
con polipos nasales son: obstruccion Nasal,
congestion nasal, Rinorrea, dolor o sensa-
cion de presion facial, perdida parcial o to-
tal del sentido del olfato, (hiposmia o anos-
mia), cefalea, Voz nasal, epistaxis y apnea
obstructiva del suefo.

Las caracteristicas microscopicas de los
polipos:

e Se pueden encontrar en ambas fosas.

® Pueden adoptar la forma de region ana-
tomica donde se encuentran.

¢ Ulceraciones con sangrado en algunas
veces.

e Se encuentran en la parte superior de la
cavidad nasal y proceden del complejo
osteomeatal.

Tratamiento

El objetivo del tratamiento médico y quirur-
gico dela poliposis nasal es la restauracion
de la fisiologia dela nariz y senos paranasa-
les de tal manera que existauna buena ven-
tilacion nasal y un adecuado drenajede los
senos paranasales.

En los pacientes alérgicos los factores des-
encadenantes de irritacion local deben re-
tirarse en cuanto serealice el diagnostico
especifico.

El tratamiento médico siempre es indispen-
sable en el manejo del paciente con poli-
posis nasal. A este respectolos esteroides
topicos han sido por largo tiempoel trata-
miento de eleccion para la reduccion del
tamanode los pdlipos, para disminuir y pre-
venir recurrencias.

“Se realizé una revision sistémica de la efi-
cacia de los esteroides orales para el tra-
tamiento de los polipos nasales, solo se
encontré un ensayo clinico controlado alea-
torizado con baja calidad de vida de los pa-
cientes con podlipo nasal después de, trata-
miento con esteroide, porque:

RECIAMUC VOL. 4 N2 1(2020)

e Disminuyo la obstruccion nasal.
e Mejoro el olfato.

e Redujo significativamente el tamafo del
polipo.

Se comparo con los resultados de los pa-
cientes que no recibieron tratamiento con
esteroides, se evallo que la eficacia de la
busesonida (cortiscoesteroide) pacientes
con polipos nasales, por medio de biopsia
antes y después del tratamiento, se evaluo
la respuesta clinica y molecular, encontran-
do que los mismos producen un adecuado
efecto antiinflamatorio.

De tal forma que la utilizacion de perio-
dos cortos de corticosteroides sistémicos
son una buena alternativapara controlar los
sintomas, disminuir de tamariolos polipos y
como tratamiento previo a la cirugiacon el
objeto de prevenir la recurrencia.

Esteroides inyectados: se analizo algunos
estudios realizado a pacientes que no te-
nian buena respuestas al uso de esteroides
orales o inalados. En este caso, se observa-
ron beneficios tales como: menos pacientes
necesitaron tratamientos quirdrgicos y re-
duccion de la tasa de extirpacion de senos
para nasales.

Respecto al uno de solucién salina en pa-
decimientos nasales, se han revisado anali-
sis en donde se ha determinado que la mis-
ma mejora los sintomas de la rino sinusitis
cronica.

El uso de medicamentos como antihista-
minicos, antileucotrienos, nucoliticos, in-
munomodulares, descongestionantes, es-
tabilizadores de membrana del mastocito,
antibidticos y antimicoético dependera de la
patologia asociada. Y al cromoglicato de
sodio como tratamiento para estapatologia,
sin embargo solo son utiles en aquellos ca-
sosen los que existe fondo alérgico.

De cualquier manera en lamayoria de los pa-
cientes los mejores resultados se observan
con el tratamientocombinado medicoquirur-
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gico. Las indicacionespara la intervencion

-|||' en el caso de poliposis son: pacientescon

obstruccion nasal severa, pacientes conri-
nosinusitis recurrente debido a los pdlipos
por obstrucciondel drenaje, pacientes con
mala respuesta altratamiento médico y pa-
cientes con contraindicacionpara el uso de
esteroides.

En la actualidad la polipectomia se practica
con técnica endoscopica y cirugia funcional
de senos paranasalesy al menos debe rea-
lizarse una etmoidectomiaparcial. La exére-

sis de la lesion debe realizarsecon la ayuda
del microdebridador, el cual facilitala cirugia
y minimiza el sangrado. Algunos textosreco-
miendan la realizacion de grandes cavida-
des;etmoidectomias completas, al igual que
turbinectomiade cornete medio, etc., pero
consideramos que esimportante en la medi-
da de lo posible conservar elmayor numero
de estructuras posibles ya que permitenuna
mejor orientacion en caso de reintervencion.

Procedimientos quirurgicos de acuerdo a la
patologia:

Tabla 1. Tratamiento quirdrgico segun el tipo de polipo

Tipo de Pdélipos

Tratamiento Quirdrgico

paranasales

Polipos nasales sin patologia de senos

Polipectomia de Asa

Poélipos nasales con sinusitis maxilar

CaldwellLuc

Pdlipos nasales con sinusitis etmoidal

Etmoidectomia

Polipos nasales con sinusitis esfenoidal

Esfenoidectomia

Poélizas Nasal y en recidivas

Cirugia Endoscopica

Fuente: Autores 2020

Los Pasos quirurgicos en el tratamiento son:
1. Infudibulotomia.

2. Meatotomia media.

3. Apertura del receso frontal.

4. Reseccion parcial del cornete medio.
Complicaciones quirurgicas:

e | g variabilidad de la anatomia de la re-
gion.

e |a proximidad del encéfalo.
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e |a proximidad de orbita.

Otras complicaciones dependen dela lo-
calizacion, erosion 6sea, y la presencia de
infeccidonagregada. Ademas puede presen-
tarse hemorragiatransoperatoria o postope-
ratoria, asi como complicacionespropias de
la cirugia endoscopica.

Conclusiones

La poliposis nasal resultd mas frecuente en
el grupo de edad de 45 a 59 afnos y el sexo
masculino en nuestro grupo de casos estu-
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diados.

Los antecedentes de tipo alérgico apare-
cen en la mayoria de los casos y parece
evidente que aumentan la predisposicion a
padecer la enfermedad.

Las alteraciones histopatolégicas mas fre-
cuentes fueron la hipertrofia del epitelio,
el engrosamiento de la membrana basal y
en la lamina propia, hiperplasia glandular y
edema. (Alfonso Mufiéz & Alfonso Mufdz,
2004)

En la mayoria de los pacientes los mejores
resultados se observan con el tratamiento-
combinado medicoquirurgico. Resultando
la cirugia endoscopica funcional de nariz y
senos paranasales como la mas eficaz que
las técnicas convencionales minimas.

Los pdlipos nasales se han asociado a dife-
rentesenfermedades sistémicas incluyendo
fibrosis quistica,asma y enfermedades de la
movilidad ciliar entre otrasy pueden acom-
pafar también a diferentes entidadesloca-
les como rinitis o rinosinusitis cronica; de tal
manera que las investigaciones y aportes
tedricos en cuanto al tratamiento tempra-
no permite garantizar una mejor calidad de
vida a los pacientes con estos sintomas y
con enfermedades asociadas.
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