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INTRODUCCIÓN

-Fístula perilinfática (FPL): Comunicación 
anormal del oído interno con el oído medio.
-Incidencia de 1.5/100.000 adultos.

Causas: Cirugía otológica previa, TEC, OMC 
y barotrauma. 

AQ: Mastoidectomías bilaterales por OMC 
colesteatomatosa + Implante osteointegrado OI

Examen Físico
Nistagmo horizontal a 
derecha evocado ante 
cambios de presiones 

OBJETIVOS
- Describir el manejo diagnóstico y terapéutico de FPL en paciente con OMC.
- Plantear el compromiso vestibulococlear contralateral como desafío quirúrgico en FPL.

Otorrea serosa OD
Acufeno agudo ipsilateral
Mareos e inestabilidad

REPORTE DE CASO

Huellas quirúrgicas libres
Sin signos de fístula

Exploración OD bajo monitoreo del VII

FPL en región periventana oval

CONCLUSIONES
-Sospechar FPL en pacientes con síntomas vestibulococleares, con antecedentes de cirugía otológica y OMC.
-Se realizó cierre inmediato de FPL, teniendo en cuenta las alteraciones vestibulococleares contralaterales, 
con resultados satisfactorios y adecuada respuesta a la rehabilitación vestibular.
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