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RESUMEN

Antecedentes: La aplicacion de toxina botulinica fue descrita por el Dr. Tomas Ibarra
Hurtado publicando sus resultados en el afio 2009. Esta técnica permite un cierre sin
tension y una progresiva adaptacion de las proétesis utilizadas.

Objetivo: Registrar los cambios en la musculatura de la pared lateral del abdomen por
efecto de la toxina botulinica en pacientes con hernia abdominal compleja de Clinica de
Hernias del Hospital General del Instituto Salvadorefio del Seguro Social.

Método: Se utilizara informacién de Clinica de Hernias de pared abdominal de Hospital
General ISSS, que se encuentra documentada en expediente clinico y la demostracion
por tomografia computarizada pre y postquirurgica del beneficio del uso de toxina

botulinica.

Resultado: Determinar el efecto a través de tomografia computarizada del diametro del
defecto herniario, la longitud y grosor de musculos laterales, medido previo y posterior
a la aplicacion de toxina botulinica tipo A en pacientes con hernia ventral de la Clinica

de Hernias en Hospital General ISSS entre afio 2021 hasta 2023.

Conclusiones: La aplicacién de toxina botulinica como terapia de prehabilitacion para
el manejo de hernias complejas de la pared abdominal, provoca una paralisis flacida de
la musculatura de la pared abdominal, elongacién de estos, adelgazamiento de su
grosor y consecuente disminucion del diametro del defecto herniario, lo que permite la
reconstruccion de grandes defectos herniarios con técnicas de menor complejidad.

Palabras claves: Hernia Ventral, Hernia incisional, toxina botulinica tipo A,
Interpretacion de Imagen Radiografica Asistida por Computador, Hernias de la Pared
Abdominal, Musculos Oblicuos del Abdomen.



INTRODUCCION

Las hernias ventrales ocurren en mas del 28% de pacientes que se someten a cirugia
abdominal, el porcentaje de recurrencia se encuentra entre el 24 al 43% incluso con la
aplicacion de malla, muchos de estos pacientes presentan hernias incisionales
clasificadas como complejas y que necesitan de otras terapias como la aplicacion de la
toxina botulinica para poder realizar un procedimiento quirurgico que sea curativo y

definitivo.

La aplicacién de toxina botulinica tipo A en los musculos de la pared abdominal lateral,
es una técnica que tomo auge en el 2009 con la publicacion de los resultados del Dr.
Thomas Ibarra quien demostré que la aplicacién de la toxina reduce considerablemente
el diametro transverso del defecto herniario, elongacién de mdusculos laterales vy

disminucién de su grosor.

Para la realizacidn del estudio, se incluiran pacientes con diagndéstico de hernia compleja
a quien se les coloco toxina botulinica como parte del manejo pre quirargico, comparando
a través de tomografia de abdomen los cambios en el grosor de los musculos y la

disminucioén del diametro del defecto herniario.



OBJETIVOS

Objetivo general

Registrar los cambios en la musculatura de la pared lateral del abdomen por efecto de
la toxina botulinica en pacientes con hernia abdominal compleja de Clinica de Hernias
del Hospital General del Instituto Salvadorefio del Seguro Social.

Objetivos especificos
Describir las caracteristicas de los pacientes que se catalogan con hernia incisional

compleja atendidos en la clinica de hernias.

Describir los efectos del uso de la toxina botulinica en la musculatura de la pared lateral
del abdomen medidos por tomografia computarizada en pacientes atendidos en clinica
de hernias de Hospital General del ISSS.

METODOS
Se utilizd como fuente de datos la produccion de la Clinica de Hernias de la Pared

Abdominal del Hospital General ISSS, con revision de expedientes clinicos, en los cuales
se realiz6 una primera inspeccion con el objetivo de seleccionar a pacientes con hernia

de pared abdominal a los cuales se les habia colocado toxina botulinica.

Disefo del estudio: Descriptivo, retrospectivo.

Contexto

Investigacion llevada a cabo en Hospital General del Instituto Salvadorefio del Seguro
Social. Fase de planificacion y gestion bibliografica afio 2023, operativizacion durante
2023 y 2024. Se revisaron los expedientes clinicos de los pacientes atendidos en la
clinica de hernias que se diagnosticaron de hernia incisional abdominal y se programé
sesion de infiltracion de toxina botulinica preoperatoriamente al reparo de la hernia
incisional y que contaban con tomografia computarizada simple de abdomen, eligiendo
a los pacientes atendidos desde el afio 2018 hasta diciembre de 2023.

Participantes:
Con la aplicacion de criterios de inclusion y exclusion, se obtuvieron un total de 104

registros meédicos de acuerdo con la produccion de la Clinica de Hernias de la Pared
Abdominal del Hospital General ISSS de pacientes con diagnostico de hernia abdominal

que cumplian con los requisitos.



Variables

Problema Tipo de | Variables Definicion Dimensiones | Indicadores | Instrumento.
Variable conceptual
¢ Cual es el efecto | Independiente | Uso de | Aplicacion de 300 U | Variable Unidades Expediente
de la toxina toxina de toxina botulinica | continua toxina clinico
botulinica sobre botulinica. mediante control | medida en | botulinica
musculos de la ecografico en | unidades utilizada.
pared abdominal musculos de la pared | internacionales | Control
lateral con abdominal. ecografico.
respecto a la | Dependiente | Grosor de | Disminucion de | Variable Centimetros | Medicién del
disminucién  del musculos musculos laterales de | continua grosor de
grosor, laterales pared abdominal musculos
elongacion laterales por
muscular y tomografia
disminucion  de | Dependiente | Elongacion | Elongacién de | Variable Centimetros | Medicion de
diametro de muscular musculos oblicuo | continua elongacion de
defecto herniario mayor, oblicuo menor los musculos
en pacientes con y transverso. laterales por
hernias tomografia.
incisional?
Dependiente Diametro Disminucion del | Variable Centimetros | Distancia
del defecto | tamafio del defecto | continua desde el
herniario herniario medida en borde medial
centimetros de ambos
rectos.




Fuentes de Datos/Medidas

Para la totalidad de variables de interés, la fuente de datos secundaria fueron los
expedientes clinicos obtenidos como aptos, se les aplico individualmente una guia de
revision de expediente clinico y posterior revisidn de tomografia computarizada, se
realizé operativizacién de variables en la cual se recolectaron los datos necesarios para
dar respuesta a los objetivos de investigacion. Los datos obtenidos se analizaron vy
presentaron de manera descriptiva con el programa Microsoft Excel version 2016.77.1,
se incluyo en dicha base los datos obtenidos de los expedientes clinicos en cuanto a la
cantidad de toxina botulinica utilizada. Se realizé descripcion de mediciones tomograficas
a nivel de la longitud de los musculos laterales, su grosor y el diametro del defecto

herniario antes y después a la utilizacion de toxina botulinica.

Sesgo: La cadena de frio necesaria para el transporte de toxina botulinica. Medicion

tomografica de los defectos a nivel de vértebra lumbar 2.

Ta ma ﬁ O mu eStral Tamaiio de la muestra para la frecuencia en una poblacién
La muestra se obtuvo utilizando la calculadora

Tamafio de la poblacidn (para el factor de correccién de la poblacion finita o fep)(V):104
fi % hipoté del factor del Itado en la poblacién (p): 509

ot

H H Limites d fi % de 100(absoluto +/-%)(d): 5%
OpenEpi.com (Www.0penepi.COM)  CON  UN o e s (pura cncuesias en gropo EDFFY. 1

Tamaiio muestral (1) para Varios Niveles de Confianza

H H ” ) 0/, & .
Intervalo de Conflanza del 950/0 . Imer;?:oa(_onﬁanza (%) Tamaiio dg;a muestra
80% 64
90% 76
97% 86
99% 91
99.9% 95
99.99% 98

Ecuacién
Tamaiio de la muestra n = [EDFF*Np(1-p)}/ [(d%/Z%) o2 *(N-1)+p*(1-p)]

Resultados de OpenEpi, versidn 3, la calculadora de codigo abiertoSSPropor
Imprimir desde el navegador con ctrl-P
o seleccione el texto a copiar y pegar en otro programa

Variable cuantitativa
Se cuantifico la dosis de toxina botulinica utilizada, medicion tomografica del diametro

del defecto herniario, longitud de musculos laterales y su grosor previo y posterior a la
aplicacion de toxina botulinica. Se utilizaron valores de maxima y minimo en tamario del
defecto herniario, grosor de musculos laterales y su longitud; se calculé la media de
estos datos.


http://www.openepi.com/

Resultados

Grafico 1. Longitud de los musculos laterales
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Grafico 1: Longitud de los musculos laterales.

Analisis: La longitud de los musculos de la pared abdominal lateral registrada mediante
tomografia axial computarizada previo a la colocacion de toxina botulinica en los 104
pacientes de este estudio tuvo como registro maximo 14.9 cm y un minimo de 10.1 cm
con una media de 12.3 cm, tras la colocacion de la Toxina botulinica se registran como
medida maxima de longitud 16.4 cm y minima de 13 con una media de 10.0 cm,
encontrando una elongacion de los musculos de 0.7 cm en promedio como efecto de la

paralisis flacida producida por la aplicacién de la toxina botulinica.



Grafico 2. Grosor de los musculos laterales

Sin Toxina botulinica Con Toxina botulinica
Max 4.8 4.1
Min 2.2 1.6
Med 3.7 2.7

Grafica 2. Grosor de los musculos laterales

Analisis: El grosor de los musculos de la pared abdominal lateral registrado mediante
tomografia axial computarizada previo a la colocacion de toxina botulinica en los 104
pacientes de este estudio tuvo como registro maximo 4.8 cm y un minimo de 2.2 cm con
una media de 3.7 cm, tras la colocacion de la Toxina botulinica se registran como medida
maxima de grosor 4.1 cm y minima de 1.6 con una media de 2.7 cm, encontrando
disminucién en el grosor de los musculos de 1.0 cm siendo este el dato que refleja mejor

la accion de la toxina en la musculatura.



Grafico 3. Diametro del defecto herniario
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Grafica 3. Diametro del defecto herniario

Analisis: El diametro del defecto herniario maximo registrado previo a la colocacion de
la toxina botulinica fue de 17.0 cm y un minimo de 6.5 cm con una media de 11.1 cm,
tras la colocacion de las 300 U de toxina botulinica se registré6 una disminucion del
tamano en el defecto herniario de maximo 14.4 cm y minimo 7.0 cm con una media de

10.4 cm, con lo que se evidencia una disminucion del tamafo del defecto de 0.7 cm.

DISCUSION DE RESULTADOS.

El uso de la toxina botulinica para el manejo de hernias complejas de la pared abdominal
es una terapia que ha cobrado auge entre los cirujanos desde su primera aplicacion en
el afno 2009; de los 104 pacientes incluidos en este estudio se pudo evidenciar el efecto
de la paralisis flacida en la musculatura de la pared lateral lo que permitié que defectos
herniarios de gran tamafo pudieran ser resueltos con cirugias menos cruentas y

complejas para los pacientes.

Los tres parametros que fueron objeto de estudio en esta investigaciéon fueron
modificados gracias al efecto de la toxina botulinica siendo la variable mas afectada la
disminucién del grosor de la musculatura que fue de 1.0 cm en promedio, las otras dos
variables: la longitud de los musculos de la pared lateral y el diametro del defecto también

fueron modificados en comparacion con las medidas tomadas en la tomografia inicial.



Comparando los resultados obtenidos con los del Dr. Ibarra-Hurtado en 2014 donde
aplico toxina botulinica a 17 pacientes con hernia compleja y obtuvo una reduccion del
grosor de los musculos laterales de alrededor de 1 cm, misma medida registrada como
promedio en este estudio, ademas registro un aumento en la longitud de
aproximadamente 2.5 cm, en esta investigacion se registraron valores de 0.64 cm, la
diferencia entre ambos resultados puede ser atribuida a la pedida de dominio que
presentan los pacientes con hernias complejas.

Ibarra-Hurtado en 2014 donde aplico toxina botulinica a 17 pacientes con hernia
compleja y obtuvo una reduccion del grosor de los musculos laterales de alrededor de 1
cm, aumento en la longitud de aproximadamente 2.5 cm, en esta investigacion se

registraron valores de 0.64 cm.

Revision sistematica del 2021 donde se estudio los efectos de la toxina botulinica como
terapia de prehabilitacion de la pared abdominal se obtuvo una reduccion del grosor de
los musculos laterales de 0.9 cm, en esta investigacion la reduccion del grosor registrada

fue de 1 cm, siendo cambios similares en ambos estudios.

Analisis retrospectivo de 2022 se obtuvo una reduccion de diametro de la hernia de 0.4
cm y una disminucién del grosor de 0.5 cm, en nuestra investigacion también se obtuvo
una reduccioén del diametro del efecto promedio de 0.7 cm, siendo siempre el grosor de
los musculos laterales la variable mas influenciada con la aplicacion de la toxina

botulinica con un valor de 1 cm.

LIMITACIONES Y POSIBLES SESGOS DEL TRABAJO.

La toxina botulinica tipo A aplicada a los pacientes manejados en el Hospital General del
Instituto Salvadorefio del Seguro Social requiere mantener una cadena de frio entre los
2°Cy 8°C, la cual al ser rota puede conllevar a que no se produzca el efecto de paralisis
flacida esperado con esta terapia de adyuvancia, de igual manera al ser reconstruida
debe ser con flujo laminar, no turbulento de la solucion salina utilizada, de no cumplir
estos criterios para la conservacion y reconstruccion del medicamento pueda que no se

logre el efecto esperado en los musculos de la pared abdominal.



CONCLUSIONES.

1. Gracias a los cambios de elongacion y adelgazamiento de musculos de la pared
abdominal provocados con la aplicacion de la toxina botulinica, permite resolver defectos
herniarios de gran tamafo con procedimientos de reconstruccion de pared abdominal

menos complejos

2. La variable que mas fue influenciada con la aplicacién de la toxina botulinica fue el

grosor de la musculatura de la pared abdominal.
3. No se registraron efectos adversos en los pacientes estudiados.

4. Es un tratamiento eficaz como parte de la prehabilitacién de la pared abdominal previo

a su reconstruccion.



ANEXOS

Anexo 1. Tabla de recoleccién de datos tomograficos,

VARIA- | DOSIS LONGITUD DE | GROSOR DE DIAMETRO LONGITUD DE | GROSOR DE DIAMETRO

BLE DE MUSCULOS MUSCULOS DEL MUSCULOS MUSCULOS DEL DEFECTO
TOXINA | LATERALES LATERALES DEFECTO LATERALES LATERALES POR TAC
BOTU- POR TAC POR TAC POR TAC POR TAC POR TAC DESPUES DE
LINICA PREVIO PREVIO PREVIO DESPUES DE | DESPUES DE | TOXINA

TOXINA TOXINA TOXINA TOXINA TOXINA

1 300 U 12.62 cm 3.33cm 14.75 cm 13.28 cm 2.02cm 13.60 cm

2 300 U 12.07 cm 299 cm 12.0 cm 13.98 cm 2.76 cm 10.85 cm

3 300 U 14.20 cm 3.48 cm 11.45 cm 14.37 cm 3.07 cm 11.02 cm

4 300U 13.82 cm 3.33cm 15.10 cm 15.06 cm 214 cm 13.98 cm

5 300 U 14.12 cm 4.20 cm 14.58 cm 15.67 cm 4.07 cm 13.99 cm

6 300 U 12.27 cm 2.24 cm 11.93 cm 13.04 cm 1.85cm 10.03 cm

7 300 U 13.40 cm 3.47 cm 11.32 cm 13.93 cm 13.32cm 11.32 cm

8 300U 13.94 cm 3.85cm 13.07 cm 15.30 cm 3.00 cm 12.10 cm

9 300 U 13.29 cm 2.98 cm 14.89 cm 14.84 cm 1.96 cm 12.88 cm

10 300U 12.30 cm 3.50 cm 10.50 cm 13.07 cm 2.28 cm 8.10 cm

11 300 U 12.62 cm 3.53 cm 14.75 cm 12.29 cm 1.75cm 13.60 cm

12 300 U 11.67 cm 2.74 cm 11.64 cm 14.20 cm 1.94 cm 10.00 cm

13 300U 14.02 cm 4.18 cm 17.00 cm 15.50 cm 3.03 cm 13.89 cm

14 300 U 14.90 cm 3.88 cm 14.11 cm 16.40 cm 2.55¢cm 12.10 cm

15 300 U 12.00 cm 4.01 cm 15.37 cm 13.75cm 3.89 cm 14.44 cm




16 300 U 14.76 cm 3.98 cm 12.14 cm 15.10 cm 2.02cm 10.95 cm
17 300U 12.98 cm 3.35¢cm 9.90 cm 13.01 cm 294 cm 9.02 cm
18 300 U 12.17 cm 3.14 cm 9.20 cm 12.93 cm 3.00 cm 8.14 cm
19 300 U 12.92 cm 3.82cm 10.34 cm 12.23 cm 3.10 cm 8.23 cm
20 300 U 12.75 cm 3.24 cm 7.93 cm 13.42 cm 3.45cm 7.30 cm
21 300 U 11.43 cm 3.12cm 9.32cm 11.90 cm 3.20 cm 10.20 cm
22 300U 12.94 cm 3.85cm 10.07 cm 15.30 cm 3.08 cm 8.10 cm
23 300U 11.29 cm 3.81cm 9.89 cm 13.84 cm 2.96 cm 8.88 cm
24 300 U 12.30 cm 3.52 cm 10.50 cm 13.07 cm 2.28 cm 8.10 cm
25 300 U 13.62 cm 3.23 cm 10.75 cm 12.29 cm 2.75cm 9.60 cm
26 300 U 12.67 cm 3.74 cm 9.44 cm 13.20 cm 2.94 cm 8.00 cm
27 300 U 12.02 cm 4.18 cm 7.89 cm 12.50 cm 3.33cm 6.89 cm
28 300 U 12.90 cm 3.48 cm 14.11 cm 14.33 cm 2.55¢cm 9.10 cm
29 300U 12.37 cm 3.83 cm 9.93 cm 13.40 cm 3.85cm 9.03 cm
30 300 U 11.00 cm 3.90 cm 10.06 cm 12.45 cm 248 cm 9.47 cm
31 300U 15.73 cm 4.09 cm 8.05cm 15.89 cm 291 cm 7.36 cm
32 300 U 12.30 cm 3.20 cm 8.44 cm 13.40 cm 2.87 cm 7.02 cm
33 300U 14.9 cm 3.91cm 8.30 cm 15.42 cm 2.73 cm 8.10 cm
34 300U 12.13 cm 2.32cm 10.75 cm 13.73 cm 1.55 cm 8.80 cm
35 300 U 12.70 cm 3.39 cm 11.93 cm 13.23 cm 251 cm 10.52 cm
36 300U 11.00 cm 3.20 cm 9.60 cm 12.52 cm 248 cm 9.01cm
37 300 U 11.34 cm 2.98 cm 8.51 cm 12.90 cm 211 cm 7.57 cm
38 300U 12.05 cm 3.18 cm 9.61 cm 13.22 cm 273 cm 8.83 cm
39 300U 12.04 cm 2.38 cm 8.75 cm 12.93 cm 2.05cm 8.50 cm




40 300 U 12.70 cm 3.73cm 12.38 cm 12.38 cm 2.39cm 11.17 cm
41 300U 12.37 cm 3.42 cm 10.60 cm 12.90 cm 3.01 cm 9.95 cm
42 300 U 12.02 cm 3.47 cm 9.51 cm 12.84 cm 2.70 cm 8.54 cm
43 300U 12.99 cm 3.73 cm 8.30 cm 13.82 cm 3.00 cm 7.82 cm
44 300 U 12.38 cm 3.19cm 12.90 cm 12.93 cm 2.53 cm 11.20 cm
45 300U 12.39 cm 3.97 cm 9.35cm 13.84 cm 2.39cm 8.28 cm
46 300 U 11.17 cm 3.42 cm 8.85cm 12.37 cm 2.87 cm 8.80 cm
47 300 U 11.93 cm 3.25cm 9.32cm 11.12 cm 2.30 cm 9.17 cm
48 300 U 12.99 cm 3.72cm 8.85cm 13.04 cm 216 cm 7.90 cm
49 300 U 12.36 cm 3.23 cm 9.02 cm 12.83cm 2.81cm 11.93 cm
50 300 U 12.29 cm 3.11cm 8.34 cm 13.19 cm 2.84 cm 8.12cm
51 300 U 12.07 cm 3.92 cm 8.50 cm 12.94 cm 3.17 cm 8.20 cm
52 300U 12.38 cm 3.34 cm 8.35cm 12.99 cm 3.01cm 7.50 cm
53 300 U 11.48 cm 3.82cm 8.57 cm 12.20 cm 3.11cm 8.57 cm
54 300 U 12.18 cm 2.94 cm 9.14 cm 13.01 cm 3.28 cm 8.30 cm
55 300U 13.39 cm 3.38 cm 10.71 cm 13.90 cm 251 cm 9.50 cm
56 300U 12.89 cm 3.33cm 10.38 cm 13.38 cm 273 cm 9.27 cm
57 300U 12.23 cm 3.12cm 9.60 cm 12.34 cm 3.00 cm 8.95 cm
58 300 U 12.57 cm 3.47 cm 8.51 cm 12.84 cm 2.80 cm 8.54 cm
59 300U 13.92 cm 3.73 cm 8.30 cm 12.89 cm 3.00 cm 8.82 cm
60 300U 12.43 cm 3.51cm 10.99 cm 13.35 cm 2.50 cm 10.20 cm
61 300U 12.95 cm 3.59 cm 10.58 cm 13.80 cm 249 cm 10.60 cm
62 300U 13.72 cm 3.59 cm 9.00 cm 12.98 cm 2.62 cm 8.85cm
63 300 U 12.30 cm 3.56 cm 11.25 cm 13.37 cm 2.74 cm 10.23 cm




64 300 U 13.82 cm 3.78 cm 9.10 cm 13.78cm 242 cm 8.98 cm
65 300U 12.66 cm 3.82cm 10.75 cm 13.88 cm 271 cm 9.60 cm
66 300U 13.98 cm 2.76 cm 10.85 cm 13.98 cm 2.76 cm 10.85 cm
67 300 U 12.78 cm 3.99 cm 10.45 cm 12.78 cm 3.99 cm 10.45 cm
68 300U 13.82 cm 3.33cm 15.10 cm 15.06 cm 214 cm 13.98 cm
69 300U 12.72 cm 2.55cm 10.25 cm 13.83 cm 2.00 cm 10.60 cm
70 300 U 12.49 cm 3.41cm 10.74 cm 13.73 cm 293 cm 9.52 cm
71 300 U 12.90 cm 3.82cm 10.45 cm 13.72 cm 3.03cm 10.02 cm
72 300 U 13.92 cm 3.86 cm 12.10 cm 13.06 cm 242 cm 11.98 cm
73 300 U 12.72 cm 3.24 cm 9.75cm 13.85cm 2.77 cm 10.60 cm
74 300U 12.97 cm 3.74 cm 9.40 cm 13.98 cm 2.94 cm 9.85cm
75 300 U 12.20 cm 3.95cm 9.45cm 13.37 cm 3.12cm 9.23 cm
76 300U 12.21 cm 3.88 cm 10.10 cm 13.06 cm 2.93 cm 10.98 cm
77 300 U 12.34 cm 3.24 cm 10.75 cm 13.23 cm 2.77 cm 10.00 cm
78 300U 12.09 cm 3.64 cm 9.40 cm 13.54 cm 294 cm 8.55 cm
79 300U 12.95 cm 3.55cm 9.65 cm 13.24 cm 3.12cm 8.23 cm
80 300U 12.23 cm 3.38 cm 10.12 cm 13.12 cm 2.93 cm 9.98 cm
81 300U 11.63 cm 2.99 cm 9.23 cm 12.90 cm 2.80 cm 8.90 cm
82 300 U 11.74 cm 291 cm 9.48 cm 14.46 cm 2.94 cm 8.48 cm
83 300U 11.02 cm 3.75cm 9.32cm 12.50 cm 3.94 cm 7.59 cm
84 300U 11.00 cm 3.01 cm 9.85cm 13.49 cm 2.63 cm 10.34 cm
85 300 U 11.19 cm 3.57 cm 8.02 cm 11.87 cm 2.81cm 7.93 cm
86 300U 10.05 cm 3.03 cm 6.45 cm 12.90 cm 242 cm 7.13 cm
87 300 U 10.90 cm 3.38 cm 8.98 cm 11.81 cm 2.21cm 8.42 cm
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88 300U 12.00 cm 3.00 cm 13.81 cm 12.03 cm 3.00 cm 13.80 cm
89 300U 12.63 cm 3.33cm 8.35cm 13.90 cm 2.59 cm 8.10 cm
90 300 U 11.80 cm 3.15cm 13.96 cm 12.46 cm 240 cm 11.48 cm
91 300 U 11.02 cm 3.45cm 10.32 cm 10.51 cm 3.00 cm 10.50 cm
92 300U 13.00 cm 3.51cm 7.85cm 13.90 cm 213 cm 7.80 cm
93 300U 10.03 cm 3.55cm 10.02 cm 10.03cm 2.81cm 11.93 cm
94 300 U 11.42 cm 3.45cm 8.04 cm 12.43 cm 3.01 cm 7.12cm
95 300U 12.63 cm 3.89cm 14.50 cm 11.59 cm 3.45cm 13.20 cm
96 300U 11.52 cm 3.43 cm 8.95cm 12.99 cm 2.50 cm 8.90 cm
97 300U 14.63 cm 4.99 cm 9.83 cm 16.90 cm 2.59 cm 7.90 cm
98 300 U 11.78 cm 3.91cm 10.48 cm 13.46 cm 210 cm 9.48 cm
99 300 U 14.02 cm 4.75cm 12.32 cm 15.50 cm 2.94 cm 12.50 cm
100 300 U 11.90 cm 3.99 cm 10.85 cm 11.29 cm 3.11cm 10.34 cm
101 300 U 11.03 cm 3.37 cm 9.02 cm 10.87 cm 2.88 cm 8.93 cm
102 300 U 11.05 cm 4.45cm 8.86 cm 13.33 cm 3.04 cm 7.33 cm
103 300U 10.06 cm 3.00 cm 14.98 cm 11.88 cm 2.05cm 13.02 cm
104 300U 12.52 cm 3.23 cm 14.95 cm 12.98 cm 2.00 cm 13.80 cm
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Anexo 2. Imagenes tomograficas pre y post aplicacion de toxina botulinica

. TN o
11.80cm __AL 10.21cm

Imagen 1. Tomografia de paciente 1 previo a toxina botulinica: a) grosor de musculos
laterales 2.83cm y 3.01cm, b) longitud de musculos laterales 11.80cm y 10.21cm, c)
diametro del defecto 10.45cm.

Imagen 2. Tomografia de paciente 1 posterior a toxina botulinica: d) se observa
disminucién del grosor de musculos laterales 2.27cm, e) elongacién de musculos
laterales 14.11cmy 12.51cm y f) disminucion del diametro del defecto a 9.22cm.
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