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Paciente de 62 anos
Hipoacusia mixta severa OD
Hipoacusia de transmision Ol.
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 Paciente de 48 anos de edad con severa
hipoacusia mixta OD.
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 Paciente de 35 anos de edad con
hipoacusia de transmision
bilateral.









» Paciente de 33 anos. Hipoacusia
Otosclerosis .
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Mujer de 44 anos de edad.
Hipoacusia de transmision bilateral.

Reflejo estapedial disminuidos.
Otoscopia exostosis de CAE bilaterales.
Caja sin hallazgos.
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* 47 anos de edad con hipoacusia de
transmision bilateral, timpanometria y
otoscopia normales. GAP 30 dB. Reflejo
estapedial derecho disminuido.









Male 70 year old
Mixed bilateral hearing loss> OD
Pulsatile Tinnitus
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Atentos!!

Hipoacusia conductiva bilateral de
predominio izquierdo. GAP 40 dB Ol.

Reflejo estapedial izquierdo abolido.
Antecedentes de otitis en la infancia.
Valorar otosclerosis.


















Otosclerosis agresiva

Aggressive otosclerosis
















grétesis

Laterally subluxed
stapedectomy
prosthesis



S Protruida
Medi






( .7 . Crisis vertiginosas

Hipoacusia trans
Estapedectomia Ol
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35 anos .Estapedectomia
con mal resultado funcional.
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« 22 year old with severe conductive hearing
loss and normal otoscopy exploration.

* No surgical history.









Left ear conductive hearing loss. 52 yo













Caso clinico

Paciente de 17 anos de edad, varon con antecedentes
de otitis en la infancia.

Hipoacusia severa de transmision bilateral. 23
Otoscopia sin hallazgos patologicos significativos.
Motivo de la exploracion: Valorar oido medio.



Flecha roja senala crura monopodal. Flechas rojas senalan la cruras de
un paciente con estribo normal.



Flecha roja senala la crura monopodal. Flechas rojas senalan la cruras de un
Anteriormente vestigio de la crura paciente con estribo normal.

Mas anterior.



Other findings

Arrow points to abnormally wide cochlear canal with absence of the cribriform plate of the cochlea



Arrow points to abnormally wide cochlear canal with absence of the cribriform plate of the cochlea



Normal cribriform plate of the cochlea. Absence of the cribriform plate of the cochlea



Normal cribriform plate of the cochlea. Absence of the cribriform plate of the cochlea



17 anos de edad.
Hipoacusia de transmision severa.

No antecedentes oticos.

Otoscopia normal.
Reflejos acusticos alterados
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« 36 yo with a history of severe congenital
hearing loss.

» Surgical background with vibrant sound
bridge (left ear).

 Bilateral hearing loss, right predominance
















Clinica

Paciente de 54 anos de edad
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Hipoacusia de transmision en el oido izquierdo de anos de
evolucion.

Oido derecho audiometria normal.

Reflejo estapedial conservado.

Algiacusia.

Otoscopia normal.

54 year old patient .

Long-term (years) left ear conductive hearing loss.
Right ear: normal audiometry.

Stapedial reflection preserved.

Algiacusia.

Normal otoscopy.




Sospecha clinica.
Presumed diagnosis

Otosclerosis de la platina del estribo.
Fenestral Otosclerosis




Flecha larga y flecha corta senalan la platina del estribo sin evidencia de focos de
otosclerosis.
Long and short arrows point to the footplate with no evidence of fenestral otosclerosis
(o]




Cabeza de flecha integridad de la articulacion incudoestapediana. Flecha
sefala la articulacion incudomaleolar que aparece asi mismo normal.
Integrity of the incudoestapedial joint ( head arrow). Incudomalleolar joint
also looks normal ( arrow).




Flechas sefialan la dehiscencia del canal semicircular superior. Amplia dehiscencia.

Superior semicircular canal dehiscence, wide dehiscence (Arrows)




Cortes comparativos de ambos oidos.
No se aprecia una dehiscencia congénita del CSS del oido

derecho.
Comparative slices of both ears. CSS of the right ear shows no
signs of dehiscence.

Oido izquierdo. Left ear Oido derecho.Right ear




DEHISCENCIA DEL SEGMENTO
TIMPANICO DEL NERVIO FACIAL.
EXOSTOSIS CAE.
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* 40 anos de edad con hipoacusia de
transmision Ol.

* Antecedentes de paralisis facial hace 6
meses.

 Hemiespasmos faciales.












56 anos. Hipoacusia
transmision con reflejos
acusticos conservados
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« Paciente de 40 anos de edad con hipoacusia mixta
severa bilateral.

* Antecedentes de estapedectomia Ol sin resultado
funcional.

« Estudio realizado con CBCT New Tom 110kw y 30 mA.
DLP 110 mGy cm.






Left Ear.




Axiales oido derecho.




el Axiales oido derecho




Coronal both ears.
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« Middle ear navigation through
Ear Canal with stapes
suppression.

* In the background, the oval
fossa.

« Ascending tubular structure on
the promontory. Stapedial
artery.
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60 anos de edad

Hipoacusia de conduccion bilateral de
anos de evolucion.

Antecedentes de otitis media.
Timpano con placas calcicas
Descartar otosclerosis.





















34 anos. Hipoacusia de tfransmision
bilateral

Antecedentes de otitis en |la infancia
bilaterales.

Otoscopia timpano con alguna area

cicatricial y placa calcica en ambos oidos.

Caja normal.
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 Paciente de 65 anos de edad con
antecedentes de OMC

* Hipoacusia de transmision Ol.
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Protesis. Platina calcica 16
Prosthesis. Footplate calcifications




Protesis platina calcica
Prosthesis. Footplate calcifications.
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 Paciente de 57 anos de edad con otitis
serosa izquierda de repeticion.

* Hipoacusia de transmision Ol
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Paciente de 45 anos de edad con otitis seromucosa
cronica del oido derecho con multiples drenajes
transtimpanicos que presenta hipoacusia severa.
Descartar alteracion cadena osicular.
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Calcificaciones de platina del estribo.
Timpanoesclerosis.




Hipoacusia de transmision
antecedentes de otitis serosa.
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* 31 yo with right tympanic perforation.
Important GAP.Rule out ossicular chain
anomaly.
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» Paciente de 8 anos de edad con
hipoacusia de transmision oido derecho y
antecedentes de otitis de repeticion.












Osteitis de |la rama larga del yunque.
Osteitis of the incudiate lenticular process
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« 60-year-old patient with a history of osteopetrosis,
Albers-Schomberg disease.

« Surgical history in both ears. Severe bilateral
sensorineural hearing loss, RE > LE

« Evaluation prior to cochlear implant.















54 anos de edad

Hipoacusia OD conductiva severa.
Antecedentes de displasia fibrosa.
Estudio prequirurgico
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 Paciente de 54 anos de edad

* Hipoacusia mixta oido derecho en
paciente con antecedentes de
traumatismo craneoencefalico hace 15
anos.

































50-year-old patient with right severe mixed
hearing loss since infancy. According to the
patient, the hearing loss followed a mumps
or measles episode.

Otoscopy with no pathological findings
Unreliable old audiometry provided by the
patient.
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| eft cochlear nerve




éagittal slices, bilateral inner ear

Absence of right cochlear Normality of the left
nerve acoustic-facial package
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