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PALABRAS CLAVE Resumen

Traumatismo; Objetivo: La hipoacusia es la complicacion mas frecuente del traumatismo del hueso temporal.
Hipoacusia; El papel del radidlogo es de gran importancia; la adecuacion y la seleccion de las pruebas
Hueso temporal; radioldgicas, asi como su correcta interpretacion, son cruciales para establecer el diagnostico
Via auditiva; y el pronoéstico, y para seleccionar el tratamiento idoneo. Con el objetivo de sistematizar los
Tomografia conceptos mas relevantes en la valoracion de los estudios de imagen en este contexto, se
computarizada esquematizara el desarrollo del tema segln el tipo de hipoacusia que condicione el traumatismo.
multidetector; De forma ordenada se valoraran las potenciales lesiones de sus componentes; en cada caso se
Resonancia sugerira la técnica de imagen para su evaluacion y se describiran e ilustraran los hallazgos.
magnética Conclusion: En la hipoacusia postraumatica, la tomografia computarizada es la técnica de elec-

cion inicial y permitira la deteccion de alteraciones que condicionen hipoacusia conductiva; la
resonancia magnética es util en la valoracion de la hipoacusia neurosensorial.
© 2017 SERAM. Publicado por Elsevier Espana, S.L.U. Todos los derechos reservados.
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Temporal bone; Objective: Hearing loss is the most frequent complication of temporal bone trauma. The role of

Auditory pathways; the radiologist is of great importance; the adequacy and selection of the imaging technique, as

Multidetector well as its correct interpretation, are crucial to establish the diagnosis, prognosis and enable the

computed selection of appropriate treatment. With the aim of systematizing the most relevant concepts

tomography; in the evaluation of image studies in this scenario, this review will be outlined according to the

Magnetic resonance hearing loss type. The potential lesions of its components will be assessed; In each case the

imaging most appropriate imaging technique will be suggested and the findings will be described and
depicted.
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Conclusion: In postraumatic hearing loss, computed tomography is the initial technique of
choice and will allow the detection of alterations that cause conductive hearing loss; magnetic
resonance imaging will be useful in the evaluation of sensorineural hearing loss.
© 2017 SERAM. Published by Elsevier Espana, S.L.U. All rights reserved.

Introduccioén sensorial) hacia las estructuras centrales, y en cada caso

La hipoacusia constituye una relevante secuela de los trau-
matismos craneoencefalicos y determina una discapacidad
que debe ser valorada de forma sistematica evaluando los
diferentes componentes de la via auditiva. Se estima que
aproximadamente afecta al 24-81% de los pacientes con
traumatismo del hueso temporal’. La hipoacusia puede cla-
sificarse en conductiva o neurosensorial; la conductiva es el
resultado de una lesion en el oido externo y medio, mien-
tras que la neurosensorial es consecuencia de una lesion en
el oido interno o via auditiva central.

Tradicionalmente, el papel del radidlogo en el trauma-
tismo del hueso temporal se limitaba a la deteccion de
las fracturas y su clasificacion en transversal o longitudi-
nal, segun la direccion del trazo principal respecto al eje
mayor del pefasco?. Sin embargo, en la actualidad, ademas
de utilizar otros sistemas de clasificacion, como el basado
en el compromiso de la capsula 6tica con mayor implicacion
terapéutica y prondstica®“, somos capaces de valorar otros
componentes de la via auditiva que pueden daiarse sin que
exista fractura del hueso temporal, como la cadena osicular,
el oido interno o la via auditiva central.

Debe recordarse que, en las fracturas del hueso tempo-
ral, hay que describir la direccion del trazo, la porcion
afectada y el compromiso de la capsula otica.

Es necesario tener un completo conocimiento anatémico
del sistema auditivo y de los posibles mecanismos lesionales.
También deben conocerse las pruebas radioldgicas disponi-
bles y sus indicaciones. La seleccion de la técnica adecuada
y la correcta interpretacion de los hallazgos posibilitaran en
la mayor parte de los casos establecer el diagnostico y el
pronostico funcional, asi como seleccionar el tratamiento
idoneo.

En general, la tomografia computarizada (TC) es la
técnica de eleccion inicial en el traumatismo del hueso
temporal, ya que permite su valoraciéon con una resolucion
submilimétrica, de forma rapida, con minima manipulacion
de un paciente que puede presentar lesiones graves. La
resonancia magnética (RM), por su parte, de forma dife-
rida, permitira la evaluacion del oido interno, la via auditiva
central y otras posibles complicaciones.

Con el objetivo de sistematizar los conceptos mas rele-
vantes en la valoracion de los estudios de imagen en este
contexto, se esquematizara el desarrollo del tema segun el
tipo de hipoacusia que condicione el traumatismo. De forma
ordenada se valoraran las potenciales lesiones de sus com-
ponentes, desde las estructuras mas superficiales (6rgano

se sugerira la técnica de imagen para su evaluacion y se
describiran e ilustraran los hallazgos.

Hipoacusia de conduccién

Se debe a alteraciones en los oidos externo y medio. Entre
estas lesiones se incluyen su ocupacion por sangre o debris,
la fractura del conducto auditivo externo y las lesiones de
la cadena osicular. En los primeros dias después del trauma-
tismo, la hipoacusia es de dificil valoracion, en especial si
existe hemotimpano que disminuya la transmisién del sonido
de forma transitoria. Si la hipoacusia persiste después de
la resolucion del hemotimpano y el restablecimiento de la
membrana timpanica, debe sospecharse una lesion estruc-
tural de la cadena osicular’.

La TC permite evaluar esta region del hueso temporal
de forma precisa, y se considera la técnica de imagen de
eleccion®’. El hemotimpano puede dificultar la valoracidn
de la cadena osicular. La comparacion con el lado sano y la
utilizacién de reconstrucciones multiplanares y volumétricas
son de gran utilidad para su visualizacion.

Ocupacion de los oidos externo y medio

La ocupacion corresponde fundamentalmente a hemorra-
gia, es relativamente frecuente en las fracturas del hueso
temporal y puede ser el hallazgo inicial que haga sospe-
char una fractura sutil que pueda pasar inadvertida (fig. 1).
El hemotimpano puede acompaiarse de otorragia si existe
perforacion timpanica. La hipoacusia de conduccion es tran-
sitoria y suele resolverse en 5-6 semanas’*®.

Fractura del conducto auditivo externo

Pueden existir fracturas del hueso temporal que se extien-
dan a través del conducto auditivo externo o aisladas de
la pared anterior por impactacion del condilo mandibular
(fig. 1)8. No se deben malinterpretar como fracturas las
fisuras timpanoescamosa y petrotimpanica, para lo que es
necesario conocer su trayecto y apariencia.

Luxaciones de la cadena osicular

Son mucho mas frecuentes que las fracturas osiculares.
La TC permite la precisa valoracion de la cadena osicular,
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