Mucocele esfenoidal:
ubicacion inusual de una
entidad frecuente.
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Presentacion de caso

Paciente femenina de 67 anos de edad.

Motivo de consulta: cefalea hemicranea de 6 meses de
evolucion asociada a proptosis y disminucion de la agudeza
visual del ojo izquierdo de 2 meses de evolucion.

Antecedentes personales: HTA.
Se solicita TC de encéfalo y MCF.




Hallazgos imagenol()gicos

TC DE CEREBO SIN CONTRASTE EN VENTANA DE PARENQUIMA (IZQ Y CENTRO) Y OSEA (DER) : voluminosa
formacion hipodensa
heterogénea de 40x35 mm en seno esfenoidal, celdillas etmoidales posteriores y region selar que compromete la
cisterna supraselar, comprime al quiasma optico y expande paredes sinusales.




Hallazgos imagenol(')gicos

RMN, Axial T2, Axial T1 STIR, Coronal T1 con contraste: masa lobulada de intensidad de sefial heterogénea
predominantemente isointensa en T2 e hiperintensa en T1, con ligero realce periférico post contraste, ubicada a nivel
del seno esfenoidal y celdillas etmoidales posteriores con extension a la region hipofisaria. La misma deforma la silla
turca extendiéndose hacia la cisterna supraselar donde comprime al quiasma 0Optico y a los senos cavernosos.




Discusion
Los mucoceles son masas benignas quisticas, de contenido mucoide ubicadas
en los senos paranasales.
Todos los senos paranasales pueden desarrollar un mucocele, aunque los mas
frecuentes son los de localizacion frontoetmoidal; con solo el 1-29% a nivel
esfenoidal.
En su evolucion expande el hueso circundante y compromete diversas
estructuras de la base del craneo (silla turca e hipofisis, seno cavernoso, arteria
basilar y rinofaringe).
En la TC se muestran como lesiones de contenido homogéneo de baja
atenuacion que replecionan la cavidad sinusal y que presentan crecimiento
expansivo con fenomenos de remodelacion osea.
En RMN poseen baja intensidad de senal en secuencias T1 y alta o intermedia
en T2, aunque si son de larga evolucion, el incremento en su contenido proteico
resulta en una mayor intensidad de senal en T1.



Conclusiones

LLos mucoceles son las lesiones expansivas mas frecuentes de los senos paranasales por lo que debemos
estar familiarizados con sus caracteristicas por imagen.

El seno esfenoidal es un sitio extremadamente raro de presentacion de los mucoceles.
La TC es la prueba de eleccion para su estudio y la RMN de utilidad ante la sospecha de complicaciones.

La RMN permite también determinar su relacion con las estructuras anatomicas vecinas cuyo
compromiso pueda cambiar el pronostico.

El tratamiento de eleccion para el mucocele esfenoidal es el drenaje quirdrgico realizando una
esfenoidectomia transnasal endoscopica.
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