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Resumen

Objetivos: El cierre precoz de la sutura frontoesfenoidal en una causa poco común de craneosinostosis en la
edad pediátrica. Su diagnóstico clínico es difícil debido a que comparte características morfológicas con la
plagiocefalia anterior unilateral, entidad más frecuente, por lo que en la mayoría de los casos su diagnóstico
se realiza de manera incidental al solicitar la TC craneal. Debido a su escasa prevalencia, no existen estudios
con un gran número de casos para describir la técnica quirúrgica de elección, por lo que en la actualidad el
abordaje queda a elección del cirujano. Nuestro objetivo es mostrar la técnica quirúrgica de remodelación
craneal utilizada y el resultado obtenido con ella en dos pacientes.

Métodos: Presentamos dos pacientes lactantes menores de un año que presentaron craneosinostosis
frontoesfenoidal, uno con cierre de la sutura frontoesfenoidal en la pared lateral orbitaria y el otro con cierre
de la sutura frontoesfenoidal en el techo orbitario.

Resultados: En ambos casos se realizó una remodelación craneal abierta con avance frontoorbitario. Se
consiguió un resultado estético craneal y orbitario óptimo. No ha sido necesario reintervenir a ninguno de los
pacientes.

Conclusiones: La remodelación craneal abierta en lactantes con cierre precoz de sutura frontoesfenoidal
permite la completa reconstrucción tanto del defecto estético craneal como de la morfología orbitaria,
logrando buenos resultados posoperatorios en un único acto quirúrgico, con una tasa mínima de
complicaciones relacionadas con la técnica.
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