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B El nervio facial es responsable
de la funcion de 42 miisculos fa-
ciales. La pérdida parcial o total
de su actividad tiene implicacio-
nes muy importantes: tanto fun-
cionales, especialmente del ojoy
la boca, estéticas y de pérdida de
expresion de emociones, afectan-
do a la comunicacién verbal y no
verbal. Elgran impacto quela pér-
dida de expresion facial tiene en
la vida emocional, social y profe-
sional del paciente afectaalapro-
pia autoestima y significativa-
mente a la calidad de vida de
quien la sufre.

La etiologia de la Paralisis fa-
cial puede ser idiopdtica (causa
desconocida), inflamatoria, in-
fecciosa, traumatica, congénita,
neopldsica o iatrogénica. La pa-
ralisis facial idiopatica, también
conocida como Pardlisis de Bell,
es la que presenta mayor preva-
lencia (60-75% de las paralisis fa-
ciales); con una incidencia anual
de 15-30 casos por cada 100.000
personas. Afortunadamente una
gran mayoria de estas pardlisis fa-
ciales se resolveran completa-
mente con tratamiento. Por con-
tra las paralisis faciales de origen
traumatico, iatrogénicas, congé-
nitas o tumorales presentan una
pérdidatotal o casitotal dela fun-
cién del nervio, requiriendo una
atenciénespecificay continuada.
En estos casos son criticas las pri-
meras actuaciones pues la venta-
na de tiempo disponible para ac-
tuar es limitada.

Manejo de las paralisis faciales.
Los doctores Guillermo Til y Pe-
dro Sarria cuentan con un proto-
colo de trabajo especifico
para el manejo de las parali-
sis faciales. En su trayectoria
profesional han tratado con
éxito mds de 200 casos. Tan-
tolas que presentan una evo-
lucién favorable como aque-
llas de evolucién térpida y
escaso potencial de recupe-
racion, en definitiva, las que
por su evolucién o etiologia
presenten unas caracteristi-
casespecificas que indiquen
lanecesidad de tratamientos
diferenciados parasumane-
joyresolucién.

Evaluacion, diagnéstico

y manejo

El cuidado de la pardlisis fa-
cial requiere de una meticu-
losa historia clinica, asi como
un examen fisico y fotografi-
co de la funcién facial.

El diagnéstico incluye es-
tudios audiométricos y de
equilibrio y reflejo estape-
dial, y ocasionalmente test
de Schirmer y gustometrias.
Pruebas de imagen (RMN y TAC)
asi como estudios electrodiag-
nosticos (ENoG y EMG).

Eltratamiento variaen funcién

Los otorrinos de Clinica Rotger:
Guillermo Til y Pedro Sarria
especialistas en el tratamiento
de la paralisis facial

» Se trata de una patologia relativamente frecuente, en muchas ocasiones de caracter
idiopatico o desconocido que limita o disminuye en gran medida la calidad de vida
»Los especialistas en otorrinolaringologia de Clinica Rotger cuentan con experiencia
de mas de 20 afos en el tratamiento y recuperacién de paralisis faciales con un
abordaje quirirgico o bien con tratamiento conservador

de la probabilidad de recupera-
cion espontdneade la funcion fa-
cial. Los procedimientos terapéu-
ticos cambian en funcién de nu-

merosos parametros como sonla
edad, estado del paciente, anti-
giiedad de la parélisis, etc.

En numerosas ocasiones, la ci-

Cirugiade los doctores Gulller-
mo Tily Pedro Sarria en los
gulréfanos de Clinica Rotger.

rugia de reanimacion facial, que
muchos pacientes y médicos in-
terpretan como eliltimo paso en
el manejo de la paralisis facial, no
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EL TRATAMIENTO SE
INICIA CON UNA VISITA
AL EQUIPO DE
ESPECIALISTAS EN )
OTORRINOLARINGOLOGIA
DE CLINICA ROTGER, LOS
DOCTORES GUILLERMO
TIL'Y PEDRO SARRIA

es un procedimiento tinico, sino
un paso dentro de todo el proce-
so terapéutico. La necesidad de
un procedimiento determinado,
asi como el tipo y el momento
pararealizarlo, siempre serealiza
mediante unavaloracién conjun-
ta con el resto de las especialida-
des en el contexto de un abordaje
multidisciplinar.



