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TRABAJO ORIGINAL

Eficacia del conformador nasal en pacientes con labio y paladar
hendidos unilateral de recién nacidos a 6 meses

Efficacy of the nasal molding in patients with unilateral cleft lip
and palate in newborn to 6-month-old patients

Nataly Lopera Restrepo,* José Ramoén Hernandez Carvallo,’ José Roberto Gémez Cruz"

RESUMEN

Objetivo: El propodsito de este estudio fue evaluar y describir cuales
son los cambios clinicos del ala nasal que presenta depresion y
asimetria en los pacientes con labio y paladar hendidos unilateral,
tratados con el moldeador nasoalveolar prequirurgico en el Centro
de Especialidades Médicas del Estado de Veracruz. Material y mé-
todos: Se realiz6 un estudio observacional, descriptivo, longitudinal
y prospectivo, estudio de una cohorte. Se analizaron 15 pacientes,
con edades comprendidas de 0 a 6 meses de vida. Se realizaron
mediciones en tres tiempos (T1, T2 y T3) de la longitud de la venta-
na de la nariz en sentido horizontal, vertical, base de la nariz y longi-
tud de la columnela. Resultados: Las longitudes vertical, horizontal
y base nasal, presentaron una notoria disminucién en las medidas
iniciales (T1) indicando una mejor similitud y semejanza con el ala
nasal sana, tan solo 0.8 mm de diferencia con el ala nasal sana
en sentido vertical (p < 0.000982 t Wilcoxon); en sentido horizontal
5.02 mm (p < 0.000023 t Student) y comparando las mediciones
de la base nasal se encuentra que en T3 disminuyé en un 51% (p
< 0.00004 t Student). Esto hace referencia a que el tratamiento del
conformador nasal es efectivo para la correccion de la asimetria na-
sal generada por las fisuras nasal, labial y alveolar. Conclusion: El
tratamiento con el moldeador nasoalveolar prequirurgico es efectivo
al disminuir al menos un 50% la depresién nasal en las tres medi-
ciones, comparando medidas iniciales y finales.

ABSTRACT

Objective: The aims of this research were to assess and describe
the clinical changes in the nostril that shows depression and asym-
metry in patients with unilateral cleft lip and palate (UCLP) treat-
ed with presurgical nasoalveolar molding (PNAM) in the Center of
Medical Specialties of the State of Veracruz (CEMEV). Material and
methods: An observational, descriptive, longitudinal and prospec-
tive cohort study was carried out. 15 patients with ages between
0 and 6 months were part of the study. Measurements of t nostril
height, nostril width, nasal basal width and columella length were
performed at three times (T1, T2 and T3). Results: The vertical,
horizontal and nostril base lengths showed a significant decrease
in the initial measurement (T1), presenting a close similarity with
the healthy nostril, with only 0.8 mm of difference with the healthy
nostril in the vertical dimension (p < 0.000982 t Wilcoxon); in a hori-
zontal dimension, 5.02 mm (p < 0.000023 t Student) and compared
with the measurements of the nasal base it was found that at T3 it
decreased 51%, (p < 0.00004 t Student). This reflects the effective-
ness of the nasal molding treatment for correcting the nasal asym-
metry caused by a nasal, lip and alveolar cleft. Conclusion: Treat-
ment with the PNAM is effective since it reduced by 50% at least
nasal depression, compared with the initial and final measurements.
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INTRODUCCION

El labio y paladar hendidos (LPH) es una anomalia
craneofacial congénita que afecta a los pacientes tanto
fisica como funcionalmente. La incidencia es variable
segun la localizacion geografica, se puede relacionar
con el nivel socioeconémico, nivel cultural, salubridad,
politicas de calidad en atencién en la salud, alfabetiza-
cion y raza. En la poblacion mundial se encuentra una
incidencia de 1:500" y en México la incidencia es de
1:750 nacidos vivos por afio.2

El desarrollo de la cara se da entre la cuarta y do-
ceava semana de vida intrauterina por la fusion de
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cinco procesos faciales; frontonasal, los procesos
maxilares y mandibulares.® La falta de union de dichos
procesos es lo que forma las fisuras labio, alveolo,
palatinas. Los factores de riesgo durante la gestacion
son la ingesta de medicamentos como el diazepam y
la fenitoina, trastornos emocionales, madre mayor de
40 afos, diabetes y metrorragias en el primer trimes-
tre de gestacion.*

Para su tratamiento se introduce el concepto de
ortopedia maxilar temprana, desarrollada inicialmen-
te por McNeil® y Burston® en la década de los 50 en
Inglaterra. En 1984 Matsuo y col.”® utilizaban técnicas
de moldeado del cartilago en el periodo neonatal para
corregir eficazmente deformidades congénitas del labio
y fosas nasales fisuradas. No fue hasta 1999 que Gray-
son'® describid el moldeador nasoalveolar prequirurgi-
co (PNAM), una técnica muy bien aceptada puesto que
conforma adecuadamente el ala de la nariz y le da una
forma mas estética y funcional, al moldear y cambiar la
posicién de los cartilagos nasales inmaduros y malea-
bles, logrando un alargamiento de la columnela.!-14

Los moldeadores nasales son aditamentos que se
crearon con bases biolégicas basados en la teoria
de Roux'® que fundamenta y sustenta que existe una
intima relacién entre la forma, estructura y funcion
que mas tarde el Dr. Moss en los afos 60 dio a cono-
cer su teoria bajo los conceptos de matriz funcional
capsular y periostica.’ Es por ello que antes de la
queiloplastia los moldeadores nasales modifican la
depresion del ala nasal por la fisura, mejorando la
proyeccion de la punta nasal y elongando ligeramen-
te la columnela si se utilizan en etapas tempranas.
Ademas se usan en etapa posterior a la rinoplastia
primaria, ayudando a evitar la recaida del ala nasal
conformada, manteniendo las vias aéreas permea-
bles y deteniendo la adherencia quirdrgica por secre-
ciones nasales y cicatrizacion.'?'3

La ortopedia temprana se debe manejar en las tres
dimensiones; vertical, sagital y transversal. El moldea-
dor nasal debe estar insertado a una placa obturadora,
que estimula los procesos palatinos y los aproxima por
la presencia del acrilico y demas fuerzas musculares;
como resultado se obtiene conformacion de la nariz,
reduciendo la deformacién de la pared nasal, pues es-
timula y reposiciona los tejidos blandos y los cartilagos
nasales.''° Al aproximar los procesos palatinos, mejo-
ra la forma del arco, se posiciona mejor la lengua, se
equilibra la presion intrabucal y ademas se facilita la
modificacion de los tejidos nasales para mejorar los re-
sultados en el cierre primario de labio quirdrgico. Pero
para lograr todo esto se requiere en gran medida de la
colaboracién de los padres y la correcta fabricacion y
colocacién del aparato por parte del profesional.'®
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Por consiguiente, el presente estudio tiene como
objetivo evaluar y describir cudles son los cambios cli-
nicos del ala nasal que presentan depresion y asime-
tria en los pacientes con LPH unilateral, tratados con
el PNAM, en la clinica de anomalias craneofaciales
(CACF) en el CEMEV.

MATERIAL Y METODOS

Antes de comenzar con la recoleccién de los da-
tos, el estudio fue analizado y aprobado ante un co-
mité de ética asignado por la jefatura de ensefianza
del CEMEV. Para la realizacién del estudio se utilizd
una muestra de 15 pacientes con diagndstico de labio
y paladar hendidos con edades comprendidas entre
recién nacidos y seis meses de edad, que asistieron
al Centro de Especialidades Médicas del Estado de
Veracruz (CEMEV) en la Clinica de Anomalias Cra-
neofaciales (CACF) por un periodo de seis meses.
Los criterios de inclusién fueron pacientes de ambos
géneros, pacientes con edades comprendidas entre
recién nacido y seis meses de edad, pacientes con
LPH unilateral que presenten depresion de una ala
nasal, padres que deseen cooperar para el estudio
y firmen el consentimiento informado, pacientes que
sean atendidos en la CACF. Los criterios de exclusion
pacientes que por la distancia de su residencia no
puedan tener citas regulares y controles quincenales,
pacientes ya operados de queiloplastia, pacientes con
sindromes craneofaciales, pacientes que no necesiten
conformacion del ala nasal afectada, pacientes con
prondstico de periodo corto de vida. Y los criterios de
eliminacion pacientes con un maximo de faltas de dos
citas quincenales, pacientes que no sigan las indica-
ciones de uso y apego al tratamiento.

Los dias jueves se hace la recepcion de los pacien-
tes con diagndstico de LPH. Se hizo la seleccion de
éstos para el estudio, se firmd el consentimiento infor-
mado, se realizd la historia clinica, se tomaron foto-
grafias clinicas de control. En la misma cita se tom¢ la
impresion con silicona por condensacion y se confec-
ciond inicialmente una placa de Friedman con acrilico
autopolimerizable duro, mas la colocacién de un botén
que va adherido a la placa con una angulacién de 45°
y que de éstas se sujeta dos cintas Transpore® que
van adheridas en las mejillas con una angulacion de
45° para ayudar a sostener la placa y a dirigir fuerzas
para la estimulacion de la fisura labio alveolo palatina.
Una vez que se encuentre la fisura con una distancia
menor de 5 mm, se confeccionara el PNAM (Figuras
1y 2), éste lleva un alambre que en su extremo distal
tiene adaptada una bola de acrilico duro, recubierta
con acrilico blando para no lacerar el tejido, saliendo
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