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Introduccion

La anatomia de los senos paranasales es muy diversa vy
presenta numerosas variantes anatomicas, muchas de ellas
sin relevancia alguna, sin embargo otras pueden predisponer
a la obstruccion del sistema de drenaje o pueden tomar
relevancia ante una posible cirugia endoscopica debido a su
probabilidad de lesion por lo cual su identificacion podria
evitar potenciales complicaciones.



Objetivo

El objetivo de nuestro trabajo es hacer una revision
tomografica de algunas de las variantes anatomicas de los
senos paranasales que se observan a diario resaltando la
potencialidad de generar complicaciones clinicas o
guirurgicas.



Seno Frontal

Agenesia de seno frontal derecho

Hipoplasia de seno frontal derecho

e Las agenesias y las hipoplasias son un tipo de malformacion
poco frecuente pudiendo ser uni o bilaterales.

* El frontal es el ultimo seno en desarrollar y la mayoria de las
. agenesias suele afectar a una de las cavidades.
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Seno Maxilar

Hiato de drenaje accesorio derecho
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* La septacion es mas frecuente unilateral y de pared anterior.

* La pared nasal 6sea suele ser débil detras y debajo de |la
apofisis unciforme generando un defecto, que determina
hiatos de drenaje accesorio para el seno maxilar.



Seno Maxilar
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* El grado de neumatizacion muestra una gran variabilidad individual.

 Ademas de errores diagnosticos con cuadros infecciosos en
radiografias, produce una relacion anatomica aberrante con el
proceso uncinado ipsilateral, dado que éste se inserta en una
posicion mas baja de la normal.
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Neumatizacion de apodfisis unciforme

Cavidad Nasal

* El proceso uncinado es una estructura
anatomica muy variable que se encuentra a
cada lado de la cavidad nasal. Tiene cambios
en su angulacion y distintas longitudes.

 La apofisis unciforme puede neumatizarse y
también provocar estenosis del infundibulo,
por desviacion medial, obstruyendo el
meato medio, o lateral.



Cavidad Nasal
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Desviacion septal Cornete medio paraddjico

* La desviacion del septum asi como el cornete medio paraddjico pueden
comprometer el drenaje de la unidad osteomeatal y ser causa de
sinusopatia inflamatoria.



Cavidad Nasal

Neumatizacion de cornetes superiores y medios

 Neumatizacion de cornete medio o “concha bullosa” puede
predisponer a la obstruccion del complejo osteomeatal.

* La neumatizacion de cornetes inferiores o superiores es muy rara.



Seno Etmoidal

Celdilla de Haller

Bulla etmoidal gigante o hipertrofica

* Celdilla de Haller: infraorbitaria, drena al meato medio y puede
causar estenosis del infundibulo etmoidal o del ostium maxilar,

comprometiendo su drenaje.

* La bulla etmoidal puede encontrarse muy neumatizada y
bloguear el meato y / o infundibulo medio.




Seno Etmoidal

 Celdillas de Onodi: Extension posterior y lateral de las celdillas
posteriores que se posicionan en estrecho contacto con el nervio
optico y predisponen a su compresion

Celdillas de Onodi
(esfeno-etmoidales)
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Seno Esfenoidal
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Hipoplasia derecha, hiperneumatizacion bilateral y septacion Neumatizacién de apdfisis clinoides

* La valoracion del grado de neumatizacion del seno esfenoidal
es importante cuando se contempla la realizacion de una
esfenoidectomia para la descompresion del nervio éptico



Conclusiones

* El conocimiento de las distintas variantes anatomicas es fundamental
para realizar un informe adecuado y asi brindar informacion valiosa al
médico solicitante tanto ante un posible procedimiento endoscopico
como para explicar variantes que predisponen a la obstruccion del

sistema de drenaje.
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