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Gentile paziente, 
 
 Lei è affetto da una patologia  che causa il blocco meccanico della catena di 
trasmissione del suono nell’orecchio, denominata OTOSCLEROSI. 
 
Si tratta di una malattia, a volte familiare, di cui non sono note le cause e che provoca la 
formazione di un osso anomalo che può bloccare la staffa. 
Il blocco del terzo ossicino dell’orecchio medio causa un arresto della trasmissione del 
suono all’orecchio interno, determinando una grave perdita di udito mono o bilaterale, a 
volte ronzii nelle orecchie e anche vertigini. 
 
L’intervento di STAPEDOTOMIA consiste in una delicata procedura microchirurgica 
durante la quale viene sostituita la staffa boccata con una protesi definita “pistone” che 
può essere in materiale sintetico (TEFLON) o in metallo, per lo più TITANIO. 
 
L’operazione viene eseguita in una breve anestesia generale, non prevede, in genere, tagli 
visibili ed è sostanzialmente indolore al risveglio. 
Per informazioni dettagliate sulle possibili complicazioni dell’intervento consulti il consenso 
informato (http://www.sacrocuoredoncalabria.it/attach/Content/Reparti/158/o/otosclerosi.pdf). 
 
Per lo più il ricovero è di una notte; al risveglio e nei primi giorni possono essere presenti 
lievi vertigini.  
 
Alla dimissione l’orecchio è chiuso da un materiale spugnoso denominato MEROCEL che 
il paziente dovrà imbibire a casa con delle gocce prescritte in dimissione.  
 
Il controllo andrà eseguito al microscopio dal chirurgo dopo 7-10 giorni e prevede la 
delicata asportazione del materiale di tamponamento, la verifica delle condizioni del lembo 
timpanomeatale e dei primi effetti sull’udito.  
 
L’intervento di otosclerosi è in grado di fare recuperare l’udito perduto, tuttavia, trattandosi 
di una chirurgia estremamente delicata è molto importante attenersi alle seguenti 
indicazioni nella fase di convalescenza per non rischiare gravi complicazioni che possono 
giungere alla sordità completa dell’orecchio operato: 
 

� È assolutamente da evitare il contatto dell’acqua con l’orecchio operato fino a 
diversa indicazione da parte del chirurgo 

� È assolutamente proibito eseguire qualsiasi sforzo o attività fisica fino a diversa 
indicazione da parte del chirurgo 

� È importante eseguire la terapia prescritta 
� È vietato fumare  
� È vietato andare in aereo o in alta montagna per almeno 2 mesi 
 

La ripresa dell’udito verrà notata già alla prima medicazione, ma sarà valutabile al secondo 
controllo che va effettuato dopo circa 3-4 mesi.  
Se dovesse essere necessario l’intervento anche a carico dell’altro orecchio occorrerà 
attendere almeno 6 mesi per programmarlo.  


