
TIMPANOPLASTIA Y MASTOIDECTOMÍA  -  CONSENTIMIENTO INFORMADO 

PROPÓSITO: La timpanoplastia es un procedimiento para reconstruir la membrana timpánica (tímpano) y / o hueso del oído 
medio como el resultado de una infección o trauma. Mastoidectomía es una operación para eliminar la enfermedad del hueso 
detrás de la oreja cuando el tratamiento médico es insuficiente. A veces una mastoidectomía se realiza para obtener acceso y la 
exposición al oído medio por otras razones. Los síntomas de la otitis media crónica (infección del oído medio) incluyen 
secreción del oído, pérdida auditiva, zumbido, mareos, y hasta parálisis facial. El dolor puede o no puede estar presente en 
función de la duración de la infección ha estado presente. El objetivo principal de la cirugía es restaurar un oído seco y seguro. 
El objetivo secundario es mejorar la audición, si es posible.
INDICACIONES POSIBLES: 
1. La eliminación de la infección del oído medio y mastoides no responden a los antibióticos .

2. La eliminación de un colesteatoma en el oído medio y la mastoides.

3. La reconstrucción del tímpano y el oído medio huesos de los daños de la infección o trauma. 

4. Obtener acceso y la exposición del nervio facial para la exploración y reparación .

5. Obtener acceso y la exposición del saco endolinfático para la Enfermedad de Meniere. 

POSIBLES EFECTOS ADVERSOS: 
Conocidos los efectos adversos potenciales incluyen: 

1. La infección del oído: La infección del oído con el drenaje, el fracaso del injerto, o colesteatoma puede reaparecer después 
de la cirugía, o en raras ocasiones, se desarrollan debido a la mala curación de los tejidos del oído. Factores tales como alergias, 
disfunción de la trompa de Eustaquio, y la costra de una cirugía previa afectar el resultado. Los antibióticos se utilizan con 
frecuencia. Cirugía adicional a veces es necesario para corregir el problema. 

2. La pérdida de audición: En el 3% de los oídos operados, la audiencia se vea más afectada de forma permanente debido a 
complicaciones en el proceso de curación. Nada más se puede hacer en estos casos. En ocasiones se produce una pérdida total 
de audición en el oído operado.  En algunos casos, una operación de dos etapas es necesario, la audiencia suele ser peor 
después de la primera operación. 

3.Tinnitus: Si la audiencia sea después de la cirugía que es peor, tinnitus (ruido de la cabeza) también puede ser más 
pronunciada. 
4. El mareo es común inmediatamente después de la cirugía debido a la inflamación en el oído y la irritación de las estructuras 
del oído interno.  Algunos inestabilidad puede durar una semana después de la cirugía.  En raras ocasiones mareos se prolonga. 
5. Alteración del gusto: una alteración o disminución del sentido del gusto en el lado operado, no es raro que un par de semanas 
después de la cirugía.  Menos del 5% de los reportes del propio paciente una perturbación prolongada. 
6.  La debilidad facial o parálisis: Una complicación postoperatoria infrecuente de la cirugía del oído es la parálisis de un lado 
de la cara.  Esto puede ocurrir como resultado de una anomalía o una inflamación del nervio.  La parálisis puede ser temporal o 
prolongado.  En raras ocasiones puede ser muy lesionado el nervio en el momento de la cirugía.r. Esto requiere un injerto de 
nervio para su reparación. Parálisis de la cara en estas circunstancias puede llegar a durar seis meses a un año y puede tener una 
debilidad permanente.  Las complicaciones oculares, que requiere tratamiento por un especialista, podría desarrollar. 

DECLARACIÓN: Las modernas técnicas de microcirugía y amplio programa de capacitación se han traducido en menos 
complicaciones.. Lesión del nervio facial es rara, pero pueden surgir dificultades cuando el nervio se encuentra expuesto o 
anormal.  Del mismo modo, la audición disminuye y funciones de balance son inusuales, pero pueden ocurrir.  Los riesgos son 
mayores por la invasión de la infección a las estructuras de lo que son de la cirugía. Es paciente la responsabilidad de mantener 
un seguimiento adecuado con el cirujano del oído de controlar los efectos adversos. 

Yo / Nosotros hemos tenido la oportunidad de hacer preguntas sobre mi condición, formas alternativas de tratamiento, los 
riesgos no se recibe tratamiento, los procedimientos que se utilizarán y los riesgos y peligros involucrados, y yo / nosotros 
disponemos de información suficiente para dar este consentimiento informado.

Yo / nosotros certificamos que este formulario ha sido plenamente explicado a mí / nosotros, y yo / nosotros entendemos su 
contenido. Yo / Nosotros entendemos cada esfuerzo será hecho para proporcionar un resultado positivo, pero no hay garantías. 

_______________________________ ________________________________ 
Paciente Testigo Guardián Legal 
Fecha :__________________________ 
Tiempo :___________________________ 


	Page 1

