ENFISEMA SUBCONJUNTIVAL
POSTRAUMATICO: A PROPOSITO
DE DOS CASOS

& INTRODUCCION

Presentamos dos casos clinicos que fueron diagnosticados en las Urgencias de Oftalmologia del
Hospital Universitario 12 de Octubre. Se trata de dos varones con enfisema subconjuntival postraumatico
relacionado con fracturas orbitarias.

El caso 1 consiste en un varén de 49 afios que acudidé a nuestro servicio tras un traumatismo orbitario
derecho. La exploracidn inicial revelé una agudeza visual (AV) delen ambos ojos (AO), edema subcuténeo
palpebral y equimosis, en la biomicroscopia (BMC) se observo enfisema subconjuntival en temporal e
inferior. El examen de fondo de ojo (FO) y los movimientos extraoculares (MOEs) no revelaron hallazgos
significativos.

El caso 2, consiste en otro varén de 46 afios que acudié a urgencias tras caida accidental por las escaleras
y traumatismo en region malar derecha. A la exploracién, la AV era de 1en AQ, las pupilas, los MOEs y el FO
eran normales. No se observé hematoma bipalpebral, aunque si edema Unicamente en parpado inferior
derecho (PID) y enoftalmos derecho. Se palpd crepitacién en tercio externo PID. En la BMC destacaba
enfisema subconjuntival temporal, siendo el resto de la exploraciéon anodina.

En ambos casos se sospechaba la presencia de fractura orbitaria.

& PRUEBAS DIAGNOSTICAS

Para confirmar la presencia de fractura orbitaria, fue necesaria la realizacién de tomografia computarizada
(TC) orbitaria en ambos casos.

En el caso 1, el TC orbitario mostrd enfisema orbitario, subconjuntival y subcutdneo, que extendia hacia
region bucal y cuello, asociado con una fractura cigomaticomaxilar.

En el caso 2, se observd una fractura maxilar derecha, que afectaba alas paredes lateral, anterior y superior,
con signos de conminucién y presencia de hemoseno en su interior. Ademdas, destacaba también fractura
a nivel de la sutura cigomatico frontal derecha.

&k TRATAMIENTOS

En el caso 1, fue necesaria intervencion quirdrgica para el manejo de la fractura orbitaria. No fue asi en el
caso 2. En ambos casos se utilizd Puro Protect y Puro IGgrimas, para evitar un posible dellen corneal.

En ambos casos, el enfisema subconjuntival se resolvio sin secuelas.
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(& CONCLUSIONES )

El enfisema subconjuntival podria ser un signo de fractura orbitaria. Normalmente, se resuelve de
forma satisfactoria con tratamiento conservador con Puro Protecty Puro IGgrimas para prevenir
dellen corneal. Es importante también descartar enfisema orbitario, pues podria provocar una
neuropatia 6ptica compresiva o aumentar la presién intraocular. El TC es muy Gtil para evaluar
la extension y complicaciones del traumatismo orbitario.
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