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Antecedentes: La sialorrea se define como la incapacidad para manejar la saliva y se asocia a
complicaciones respiratorias, alteraciones dermatoldgicas, exclusion social y sobrecarga del
cuidador. Su origen se relaciona con trastornos del control motor, como alteraciones de deglucion,
deficiente sellado labial y falta de control cefélico, que favorecen el escurrimiento anterior de la
saliva. Entre las alternativas terapéuticas, la infiltracion de toxina botulinica es uno de los
tratamientos mas efectivos. Las recomendaciones internacionales sugieren el uso de TXB con
dosis de hasta 30 unidades totales distribuidas en cuatro glandulas para pacientes menores de 15
kg, y entre 15 y 25 unidades por glandula (60 a 100 unidades total) para aquellos que superan
dicho peso. Sin embargo, en la practica clinica, especialmente en pacientes de bajo peso (<30 kg),
se ha observado que la utilizacién de dosis mayores puede aportar beneficios sin aumentar la
incidencia de complicaciones.

Objetivo: Evaluar la seguridad de la TXB en el tratamiento de la sialorrea, considerando diferentes
rangos de peso, dosis administradas y caracteristicas del paciente. Método: Se realizo analisis de
todos los procedimientos de infiliracion de TXB para manejo de sialorrea realizados el afio 2024
ambulatorios.

Resultados: Se analizaron 81 procedimientos realizados en 45 pacientes, pesos entre 4 y 60 kg.
Las dosis administradas variaron entre 40Ul y 140Ul en total. No se registraron complicaciones. En
23 procedimientos efectuados en pacientes menores de 15 kg se utilizaron dosis entre 40Ul y
100Ul. Conclusiones: La infiltracion de toxina botulinica es un procedimiento seguro y efectivo para
el manejo de la sialorrea. Las dosis aplicadas en nuestro centro superan las recomendadas por
consensos internacionales, sin observar complicaciones. Se observa mayor dosis si el paciente
tiene gastrostomia. Estos hallazgos destacan la necesidad de establecer estudios que permitan
definir la dosis minima efectiva y avanzar en la elaboracién de recomendaciones nacionales.
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