UTILIZACION DE PROCEDIMIENTOS DE
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PROCEDIMIENTO EN EVALUACION:

Timpanostomia, miringotomia: drenaje timpanico (Grommets)

1. DEFINICION DEL PROCEDIMIENTO

Ventilacidon del oido medio (Término MeSH), insercién de tubo de ventilacién: ventilacidon del oido
medio en el tratamiento de la otitis media secretora - OMS (serosa), por lo general mediante la
colocacién de tubos o anillos que perforan la membrana timpanica.

Definicién del indicador: Altas de nifios menores de 20 afios con un procedimiento de miringotomia con
insercién de tubo (cédigos CIE-9: 20.01)

2. DEFINICION DE LA INDICACION NO ADECUADA PARA EL PROCEDIMIENTO

Otitis Media Secretora de corta duracion. No se deben realizar inserciones de tubos de timpanostomia
en nifios o nifias con un solo episodio de Otitis Media Secretora de menos de 3 meses de duracion.

Otitis Media Aguda (OMA) recurrente, sin secrecion desde el oido medio. No debe realizarse la
insercién de tubos de timpanostomia en nifios o niflas con OMA recurrente que no tienen secrecién
(efusion) en oido medio, en el momento de la evaluacidn de la candidatura a recibir un tubo de drenaje.

3. TIPO DE PROCEDIMIENTO

Procedimiento de dudoso valor

4. PROCEDIMIENTO ALTERNATIVO (EN CASO DE QUE LO HAYA)

5. INICIATIVAS/LISTAS NACIONALES E INTERNACIONALES QUE APOYAN LA INADECUACION DEL
PROCEDIMIENTO

Croydon list
American Academy of Otolaryngology—Head and Neck Surgery Foundation (AAO-HNSF)
National Institute for Health and care Excellence (NICE)

6. EVIDENCIA QUE APOYA LA NO RECOMENDACION DEL PROCEDIMIENTO DE FORMA TOTAL O EN

INDICACIONES CONCRETAS
6.1. RAZONES DE EFICACIA/EFECTIVIDAD

Estudio longitudinal con grupo control. Nifios y nifias (6 afos de edad) con antecedentes de
timpanostomias con tubos, tienen un empeoramiento de la audicién entre 1 y 2 decibelios (dB) en
comparacién con los que no tienen antecedentes de timpanostomias con tubos. Son pérdidas sin
importancia clinica dado que los valores promedio de niveles de audicion perdidos se sitlan entre 4,3 y
6,2 dB, que se encuentran dentro del rango de audicidon normal. En otro estudio (ECA), en nifios y niias
con edades comprendidas entre los 8 y 16 afios, en aquellos con antecedente de timpanostomia con
tubo, respecto a nifios y nifias sin antecedente de timpanostomia con tubos, la pérdida de audicién fue
entre 2,1y 8,1 dB. Mayores déficits para tonos de baja frecuencia.
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Como complicaciones, puede producirse un retraso en niflos y niflas que no recuperan
espontaneamente o en los que desarrollan episodios recurrentes de secrecion del oido medio.

6.2. RAZONES DE SEGURIDAD
Los riesgos de la insercion de tubos en el oido incluyen:

-Otorrea (16% a las 4 semanas post-cirugia y 26% mientras existe tubo en timpano); -Agujero en el
timpano que no cicatriza después de que los tubos se desprenden. -Obstruccion del tubo (7%); -
Aparicion de tejido de granulacion (4%); -Expulsion prematura del tubo (4%); -Desplazamiento del
tubo hacia oido medio (4%)

A largo plazo

-Miringoesclerosis; -Atrofia de la membrana timpdnica (suelen desaparecer con el tiempo); -
Persistencia de la perforacién timpanica (entre 1% y 6%)
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