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Objetivos:

- Revisar las apariencias atipicas de los mucoceles del
macizo facial.

- Conocer sus principales complicaciones
que pueden dificultar su diagnostico diferencial.
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Revision del tema:

Los mucoceles son lesiones quisticas benignas rellenas de
MOCOo Y revestidas de epitelio, constituyen una de las
complicaciones de las sinusitis. Se encuentran asociados
a la obstruccion del ostium de drenaje sinusal y suelen
asociar una remodelacion/osteolisis de las paredes de los
senos paranasales.

La TC demuestra mejor esa

destruccion y adelgazamiento del hueso. Sin embargo, la
RM es mas util para precisar sus relaciones

anatomicas, la intensidad de senal varia
considerablemente en relacion con el contenido en
proteinas y tras la administracion de contraste
intravenoso muestra un realce periferico.

A pesar de ser una entidad benignha no esta exento de
complicaciones y en ocasiones el diagnhostico diferencial
puede ser complicado.
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Su presentacion tipica consiste en:

- Lesiones bien definidas y expansivas que adelgazan la
pared sinusal.

- Su densidad e intensidad de senal (TC vs RM)
dependen de su contenido en agua y proteinas.

- En TC a menor contenido en agua, mayor densidad.

- En RM si tiene un abundante componente acuoso se
mostrara hipointenso en T1 e hiperintenso en T2. A
mayor componente proteico mayor intensidad de
senal en T1.
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Exponemos una serie de casos basados en nuestra
experiencia. Las complicaciones mas frecuentes que se
observaron fueron de indole infecciosa. La gravedad de |a
complicacion se relaciono con la localizacion del

mucocele en el macizo facial. En la region frontal se registro
un caso de abscesos multiples simuladores de

LOES en un paciente oncologico. La extension de |os
mucoceles del seno esfenoidal puede asociar trombosis

del seno cavernoso.

Ademas, pueden simular una masa orbitaria.
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En nuestro caso, la complicacion evidenciada fue la
invasion por contiguidad intraorbitaria e intracraneal,
gue muestra los siguientes hallazgos.

- La invasion intraorbitaria es mas frecuente en los
mucoceles frontales y etmoidales.

- Si existe erosion de la tabla osea interna, los
mucoceles frontales pueden presentar extension
intracraneal Vv complicaciones secundarias:
meningitis, empiemas, abscesos epidurales, abscesos
intracraneales (caso A).

- Erosion de la pared anterior del seno frontal:
absceso en el tejido celular subcutaneo frontal

- Complicaciones asociadas tipicamente a la invasion
de senos esfenoidales: trombosis de los senos
cavernosos, compresion de nervios oOpticos,
afectacion carotidea, extension intracraneal hacia la
fosa anterior o media.
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Figura 1: Cortes axial de TC, sin y con contraste intravenoso (Ay B
respectivamente). Se identifican varias imagenes nodulares
hipodensas de localizacion frontal con captacion periférica en anillo.
Hallazgos compatibles con abscesos frontales que asocian moderado
edema perilesional con efecto de masa locorregional y desplazamiento

de la linea media.

Figura 2: TC cerebral del mismo paciente de la figura anterior. Se
anaden cortes axiales con ventana 0sea, que muestran un defecto
0seo en la pared posterior del seno frontal izquierdo (flecha azul
figura C) y severa poliposis en celdillas etmoidales (D) que condiciona

remodelacion oOsea.
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Conclusion:

El conocimiento de las formas de presentacion
tipicas/atipicas de los mucoceles, asi como de las
principales complicaciones asociadas, es clave
fundamental para llevar a cabo un correcto
diagnhostico diferencial y una adecuada orientacion
terapeéutica.



