SEPTOPLASTIA

» Cirugia correctora de las desviaciones del tabique nasal o
Desviacion septal Se th m.

obstructiva a la derecha

* Objetivo: resecar la zona desviada, conservando la mayor
cantidad posible de cartilago y hueso.

* INDICACIONES:

- Desviacion que produzcan sintomas obstructivos.

* Control de hemorragia nasal (epistaxis).

* Bloqueo del orificio de drenaje de los senos paranasales.
- Cirugia estetica.




Cuidados

SEPTOPLASTIA

Tolerancia a las 6 horas, con progresion normal hasta dieta basal
en cuanto toleren.

Vigilar sangrado en BIGOTERA y cambiarla cuando sea preciso.
NO RETIRAR ELTAPONAMIENTO DE LA NARIZ.

* Loretira siempre ORL, normalmente en la consulta.

Puede levantarse cuando haya tolerado.
Avisar a ORL (4401 0 4518) si sangrado activo oral/nasal.
CONTROL DEL DOLOR.



- HEMATOMA SEPTAL: precisa drenaje urgente para evitar
necrosis del cartilago.

- Epistaxis.

* Infeccion.

Comp“caciones - Fistula de liquido cefalorraquideo.
SEPTOPLASTIA * Perforacion septal.

* Sinequias (adherencias).
- Deformidad nasal externa: caida de la punta nasal.

- Anosmia: suele ser temporal (debido al edema de la mucosa).
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