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IMÁGENES

Enfisema palpebral tras un traumatismo facial
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Mujer de 64 años que acudió a urgencias tras pre-
sentar una epistaxis autolimitada y una inflamación
brusca de los párpados tras estornudar. Refería haber
sufrido una caída accidental con traumatismo directo
en la zona malar derecha. En la exploración física se
apreció enfisema en los párpados derechos, así como
equimosis en la región malar derecha (Figura 1). Las
pupilas eran isocóricas y normorreactivas, la campime-
tría por confrontación estaba conservada y no existía
alteración oculomotora. Se planteó el diagnóstico dife-
rencial entre celulitis orbitaria, sinusitis con extensión

por vecindad y enfisema secundario a fractura. Se rea-
lizó una tomografía computarizada (TC) facial (Figura
2), donde se confirmó la fractura de la lámina papirá-
cea derecha con enfisema y hematoma asociados. Se
descartaron complicaciones que requiriesen cirugía,
como son el atrapamiento muscular y el hematoma
retroorbitario. Ante la ausencia de otras complicacio-
nes asociadas, se indicó un tratamiento sintomático,
evitar maniobras de Valsalva y actitud expectante. La
paciente evolucionó favorablemente con desaparición
completa de la clínica en dos meses.

Figura 1. Enfisema en ambos párpados y equimosis cutánea asociada.

Figura 2. TC de macizo facial sin contraste, en proyecciones axial (izquierda), coronal (centro) y sagital (derecha),
donde se aprecia una fractura de lámina papirácea etmoidal derecha (flechas), con ocupación parcial de las celdillas
etmoidales, abundante enfisema subcutáneo y orbitario (asteriscos) y edema de partes blandas.
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