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Introducao

A fixacdo congénita do martelo e da bigorna é uma causa rara
de perda auditiva condutiva. Fixacao congénita do martelo
€ um termo criado por Nomura et al.' para descrever uma
barra 6ssea que se estende desde o colo do martelo até o
anulo o6sseo posterior. A barra fixa o cabo do martelo e a
cadeia ossicular. A avaliagcdo pré-operatoria da fixagao con-
génita do martelo com tomografia computadorizada (TC) do
osso temporal é dificil’. Até o momento, a fixacdo congénita
do martelo foi relatada somente na presenca de atresia aural
congénita ou de uma estenose de meato acUstico externo.
No estudo de Carfrae et al.?, verificou-se que um paciente
apresentava fixacao bilateral do martelo e atresia aural con-
génita. A reabilitacdo envolve broqueamento ou excisao da
conexao ossea ou fibrosa que prejudica a mobilidade ossi-
cular. No entanto, os altos niveis de ruido induzidos pela
broca sao prejudiciais a orelha interna e o broqueamento
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do martelo pode induzir a perda auditiva neurossensorial e
zumbido. Apesar desses efeitos adversos do broqueamento,
os altos niveis de ruido durante a cirurgia ndo podem ser
reduzidos em grande extensdo. Trauma acUstico a orelha
interna sé pode ser evitado através da minimizacao do ruido.
Relatamos um caso de fixacdo congénita do martelo na
presenca de meato acustico externo normal, que foi tratado
com microcureta fina e uma peca de silastic como interface.
A perda auditiva condutiva melhorou apo6s a cirurgia.

Relato de caso

Um rapaz de 16 anos apresentou-se com perda de audicao
do lado direito, presente desde a infancia. Ele nao apresen-
tava historico de doencas da orelha tais como otite média.
A otoendoscopia mostrou que o meato acustico externo
e a membrana timpanica eram normais. No entanto, a
presenca de uma massa branca em forma de faixa, lem-
brava uma timpanosclerose, foi observada na membrana
timpanica direita (fig. 1). A resposta ao teste de Valsalva foi
normal. A avaliacao por audiometria tonal mostrou perda
auditiva condutiva no lado direito (fig. 2A). A TC do osso
temporal mostrou um martelo atipico (fig. 3). O paciente
recebeu anestesia local através de uma injecao-padrao no
meato externo, nos quatro quadrantes com lidocaina 1% e
adrenalina 1: 100.000. Todos os procedimentos foram fei-
tos por meio de uma abordagem transcanal. Foram feitas
incisoes tradicionais as *12 horas’’ e ‘6 horas’’. Apos a
elevacao do retalho timpanomeatal, a fixacao congénita do
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Congenital malleus bar
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Figura 1 Otoendoscopia mostra a fixacdo congénita do mar-
telo (asterisco) entre o colo do martelo e o anulo 6sseo
posterior.
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martelo foi identificada (fig. 4A). O martelo era imovel,
mas a articulacao incudoestapediana mostrava mobilidade.
A liberacao do martelo foi feita com uma microcureta Shea
(1,5mm), em vez de uma broca Skeeter. Um espaco de 2 mm
foi identificado entre o anulo 6sseo e o martelo (fig. 4B),
mas um remanescente do cabo do martelo estava presente.
Um pequeno pedaco de uma folha fina de silastic foi colo-
cado entre os locais reparados para reduzir o potencial de
refixacdo. Apds o reposicionamento do retalho timpanome-
atal, foi feito curativo no meato externo com malha de
nylon com esponjas tipo Merocel impregnadas de antibio-
tico. O paciente apresentou ganho subjetivo de audicao apos
a remocao do curativo. A audiometria tonal pos-operatoria
feita aos seis meses mostrou que o gap aéreo-dsseo estava
mais perto da faixa normal do que na audiometria pré-
-operatoria (fig. 2B).

Discussao

Os diversos tipos de anomalias congénitas ossiculares da ore-
lha podem ser divididos em major e minor. As anomalias
minor estao restritas a orelha média, enquanto as anomalias
major podem envolver a orelha média, o meato externo e o
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Figura2 A, Avaliacdo audiométrica pré-operatoria mostra perda auditiva condutiva de 54 dB. B, Avaliacao pds-operatoria mostra

reducédo de gap aéreo-0sseo.

Figura 3

Fixacdo congénita do martelo (setas) nos cortes axial (direita) e coronal (esquerda) da TC do osso temporal.
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Figura 4

(A) Fixacdo do martelo (setas) entre o colo do martelo e anulo 6sseo posterior. (B) Gap entre o colo do martelo e a

parede 0ssea posterior ap6s a remocao parcial da barra dssea com microcureta. A seta indica o tendao do estribo.

pavilhao auricular.>* A perda auditiva condutiva e nao pro-
gressiva na faixa de 40-60 dB, com uma membrana timpanica
normal e sem histérico de trauma ou infeccdo, é alta-
mente sugestiva de uma malformacao ossicular congénita.’
A fixacao congénita do martelo nao é a Unica causa de uma
cadeia ossicular fixa. A imobilidade pode surgir de outros
pontos de fixacdo.® No presente caso, no entanto, nao houve
imobilidade a partir de outros pontos da cadeia ossicular a
ndo ser da fixacao do martelo.

A patogénese da fixacao do martelo nao é completamente
compreendida. Pode ser causada por timpanoesclerose,
infeccao cronica, trauma, otoesclerose ou doenca de Paget
e pode ser congénita ou idiopatica.” Ritter® relatou que
0 mesénquima embrionario nao reabsorvido pode formar
uma ponte, resultou na persisténcia da ossificacdo. A
preservacao da anatomia normal da orelha média é uma
consideracao importante em certos casos, especialmente
aqueles com fixacdo congénita do martelo. Ap6s a remocao
da bigorna, o martelo pode ser completamente removido
por broqueamento. Subsequentemente, a interposicao da
bigorna ou protese ossicular parcial pode ser feita. No
entanto, a preservacao das estruturas da orelha média
pode ser benéfica para a conducdo do som. Estudos sobre
a mecanica da orelha média demonstraram que deixar a
bigorna em posicao, com mobilizacao do martelo, resulta
na melhor transmissao vibratdria sonora possivel, com exce-
lente combinacdo de impedancia.® Portanto, a preservacao
dos ossiculos é importante.

O broqueamento do martelo pode induzir o aparecimento
de zumbido e perda auditiva neurosensorial por transmissao
direta de energia sonora para a coclea. Ao contrario do bro-
queamento, a curetagem evita o risco de zumbido e perda
auditiva neurosensorial. No presente estudo, removemos o
martelo com uma microcureta na juncao entre o anulo 6sseo
e o martelo. Antes de remover o ossiculo fixado, dexame-
tasona foi injetada no periodo intraoperatorio para evitar
trauma por ruido. A administracdao de dexametasona intra-
operatoria também pode proteger a orelha interna.’® Uma
peca de silastic também foi inserida para evitar a refixacao.
0 paciente recuperou a audicao sem aparecimento de zum-
bido.

Conclusao

A fixacao congénita do martelo é rara. Nesse caso, a remocao
parcial da barra dssea foi feita com uma microcureta e
injecdo de dexametasona no periodo intraoperatorio. Esse
método impediu a perda auditiva neurosensorial e o apare-
cimento de zumbido.
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