
PATOLOGIE DELLA BASE CRANICA 
Colesteatoma della Rocca 

 
Considerazioni cliniche e chirurgiche. 

A differenza del colesteatoma dell'orecchio medio il colesteatoma della rocca è 

una cisti epidermoide che interessa la pars petrosa dell'osso temporale. Poichè la 

pars petrosa contiene strutture importantissime (nervo facciale, labirinto 

posteriore, coclea, carotide interna, condotto uditivo interno, dura della fossa 

cranica media e posteriore) ne deriva che tale patologia deve essere trattata in 

centri specializzati in otoneurochirurgia e chirurgia del basicranio. Il sintomo 

principale è l'otorrea fetida, che spesso riprende in una cavità aperta. Il secondo 

sintomo, in ordine di frequenza, è rappresentato dalla paralisi del facciale di tipo 

progressivo che si verifica in oltre il 50 % dei casi. L'ipoacusia può essere di tipo 

trasmissivo, neurosensoriale o misto; la vertigine è presente in oltre la metà dei 

casi e raramente rappresenta il motivo della prima visita. L'otoscopia può essere 

irrilevante o può mostrare una perforazione della pars flaccida o una cavità di 

radicale suppurante. La TAC e la RMN sono fondamentali per valutarne 

l'estensione e per programmare la via d'accesso chirurgica. 

Il colesteatoma della rocca può essere definito congenito quando si sviluppa da 

residui epiteliali rimasti intrappolati nell'osso temporale nel periodo 

embriogenetico, ed in tal caso i primi sintomi sono la paralisi del nervo facciale, la 

vertigine, l'anacusia per invasione rispettivamente del nervo facciale, del labirinto 

posteriore o della coclea. Rappresenta circa il 3% di tutti i colesteatomi ed è 

localizzato a livello dell'apice della rocca (vedi classificazione). Si definisce 

acquisito allorchè un colesteatoma dell'orecchio medio, seguendo in senso latero-

mediale la cellularità della rocca, invade le strutture suddette. Il sintomo più 

frequente, in questi casi, è rappresentato dall'otorrea fetida seguita dalla 

ipoacusia (trasmissiva, percettiva o mista) dalla vertigine e dalla paralisi del 

facciale. La forma iatrogena in genere si sviluppa in una vecchia cavità di radicale 

o in seguito ad intervento di timpanoplastica). Anche in questi casi il sintomo più 

frequente è l'otorrea fetida seguita dalla paralisi del facciale, dalla vertigine e 
dall'ipoacusia.  

Noi classifichiamo il colesteatoma della rocca in 5 tipi in base all'estensione ed 

alla localizzazione: 

1. Sopralabirintico 

2. Infralabirintico 

3. Massivo labirintico 

4. Infralabirintico-apicale 
5. Apicale 



 

Fig.1. Il tipo sopralabirintico è centrato sulla regione del ganglio genicolato spingendosi, più frequentemente, 
verso il giro basale della coclea e la carotide, anteriormente, e, meno frequentemente, verso le cellule 
retrolabirintiche. Tale localizzazione è tipica del colesteatoma congenito della rocca petrosa o può essere il 
risultato della crescita in profondità di un colesteatoma epitimpanico. TS: seno trasverso, LV: vena di Labbè, 
SS: seno sigmoide, ev: vena emissaria, JB: bulbo della giugulare, JV: vena giugulare, ICA: arteria carotide 
interna, pp: processi pterigoidei, za: arco zigomatico, et: tuba di Eustachio, pc: processo clinoideo 
posteriore, V2: II branca del trigemino, V3: III branca del trigemino, C1: I vertebra cervicale, VII: nervo 
facciale, IX: nervo glossofaringeo, X: nervo vago, XI: nervo accessorio spinaleXII: nervo ipoglosso  

 

Fig. 2. Il tipo infralabirintico lo si riscontra, di solito, in vecchie cavità di radicale, è localizzato nella regione 
ipotimpanica ed infralabirintica e può estendersi posteriormente verso la fossa cranica posteriore e/o 
anteriormente verso la carotide, l'apice della rocca ed il clivus. Per le abbreviazioni vedi la fig.1  



 

Fig. 3. Il tipo massivo labirintico coinvolgendo massivamente il labirinto posteriore e la coclea puòestendersi 
anteriormente verso la carotide, medialmente verso il condotto uditivo interno, posteriormente verso la fossa 
cranica posteriore, inferiormente verso la regione infralabirintica. Per le abbreviazioni vedi la fig. 1. 

 

Fig. 4. Il tipo infralabirintico-apicale origina dal compartimento infralabirintico o apicale. Nel primo caso si 
estende anteriormente verso l'apice petroso e, in alcuni casi, verso il seno sfenoidale o la porzione 
orizzontale della carotide. Per le abbreviazioni vedi la fig. 1.  



 

Fig. 5. Il tipo apicale è una rara lesione congenita. Può interessare solamente il compartimento apicale, 
causare l'erosione del condotto uditivo interno, interessare in avanti il trigemino e posteriormente la fossa 
cranica posteriore. Inoltre, può inglobare la porzione orizzontale della carotide interna. Per le abbreviazioni 
vedi la fig. 1. 

 

 

 

 

 

 

PATOLOGIE DELLA BASE CRANICA  
Colesteatoma della Rocca 

 

Considerazioni cliniche e chirurgiche. 

Nella pratica clinica,quando un paziente si presenta con una ipoacusia 

neurosensoriale o mista e/o una paralisi del nervo facciale, il tutto associato o 

meno ad una massa retrotimpanica ed otorrea, la presenza di un colesteatoma 

della rocca petrosa deve essere considerata. In questi casi, il sospetto clinico pùo 
essere chiarito eseguendo una TAC ad alta risoluzione della rocca petrosa. 



 

Il trattamento ideale del colesteatoma della rocca è la rimozione chirurgica . 

Questo a seconda della localizzazione ( vedi classificazione ) richiederà di volta in 

volta l’adozione di una tecnica adatta a rimuovere la patologia e a conservare ove 
possibile le strutture nobili presenti nella rocca petrosa.  

 

La distruzione dell’udito residuo e un trattamento del nervo facciale ( Re-routing, 

interposizione di nervo surale ) possono essere necessari all’atto chirurgico per 

una exeresi totale della malattia. La radicalità deve essere ricercata altrimenti la 
recidiva è la regola. 

Lo stato uditivo controlaterale deve essere sempre tenuto in considerazione nella 

programmazione chirurgica di un intervento.  

La via della fossa cranica media associata o meno ad una via transmastoidea può 

essere adottata nei casi di piccoli colesteatomi sopralabirintici e quando la 

conservazione dell’udito è possibile. Nei casi di colesteatomi massivi con 

invasione dell’orecchio interno e con una paresi/paralisi del nervo facciale ed 

eventuale coinvolgimento durale o della carotide interna,a seconda dell’ 

estensione della patologia può essere utile,per una exeresi radicale, l’adozione di 

una via translabirintica allargata, una via transottica , una via infratemporale o 

una via transcocleare modificata. In queste vie viene eseguita la chiusura a cul di 

sacco del condotto uditivo esterno e l’obliterazione della cavità chirurgica con 

strisce di grasso addominale. Questi procedimenti offrono il vantaggio di ridurre i 

rischi di una otoliquorrea (perdita di liquido cerebro-spinale) nei casi di 

lacerazione durale, e permettono il controllo di strutture vitali come la carotide 

interna, la giugulare interna ed il nervo facciale. A volte un Re-routing del nervo 

facciale è necessario per una toilette accurata dei residui della matrice 

colesteatomatosa sul nervo. Nei casi di una interruzione del nervo una 

interposizione di nervo surale è possibile per garantire la continuità anatomica del 

nervo. In questi casi il recupero funzionale del nervo è sempre parziale. Inoltre la 



chiusura a cul di sacco del condotto uditivo esterno riduce i possibili rischi di una 

infezione e la necessità di eseguire continui toilette di cavità ampie e profonde.  

La TAC associata alla risonanza magnetica saranno necessari per un controllo 
post-opratorio nei pazienti operati.  

LEGENDA FIGURE COLESTEATOMA DELLA ROCCA 
 
  

 
Fig. 1 

Fig. 1 

Colesteatoma della rocca di tipo sopralabirintico. 

La TAC in coronale dimostra l’invasione labirintica 

dall’alto da parte della patologia. La paziente, 

operata molti anni prima di radicale mastoidea, 

presentava una paralisi del nervo facciale. Durante 

l’intervento di transcocleare la coclea è risultata 

essere invasa dalla patologia così come il nervo 

facciale a livello del ganglio genicolato.  

 
Fig. 2 

Fig. 2 

Lo stesso nervo è stato ricostruito utilizzando il 

nervo surale; la cavità chirurgica è stata obliterata 

con grasso addominale ed il condotto uditivo 

esterno è stato chiuso a cul di sacco  

 
Fig. 3 

Fig. 3  

Colesteatoma della rocca congenito 

infralabirintico-apicale. La paziente, una donna di 

30 anni, presentava un’anacusia dalla nascita ed 

instabilità da un anno. Una massa biancastra è 

visibile dietro i quadranti posteriori della 

membrana timpanica. 

 
Fig. 4 

La TAC nelle sezioni coronale (Fig. 4) ed assiale 

(Fig. 5) dimostra l’estensione apicale del 

colesteatoma.  



 
Fig. 5 

 
Fig. 6 

Fig. 6 : Questa immagine intraoperatoria dimostra 

la rimozione del colesteatoma mediante una via 

transonica. Il nervo facciale, integro viene lasciato 

a ponte nella cavità (Fig. 7). La TAC post-

operatoria evidenzia l’obliterazione della cavità 

chirurgica con grasso addominale (Fig 8.)  

 
Fig. 7 

  
Fig. 8 

 
Fig. 9 

Fig. 9 : Colesteatoma della rocca di tipo massivo. 

Intraoperatoriamente (Fig 10) è stata riscontrata 

l’invasione del colesteatoma verso il condotto 

uditivo interno. Il nervo facciale, interrotto dalla 

patologia, è stato ricostruito utilizzando il nervo 

surale (Fig. 11). 



 
Fig. 10 

 
Fig. 11 

  
Fig. 12 

Fig. 12 : Colesteatoma della rocca di tipo massivo 

esteso allo sfenoide ed al rinofaringe. Questo 

paziente anziano presentava anacusia e paralisi 

del nervo facciale da molti anni. Durante 

l’intervento di transcocleare è stata riscontrata 

l’estensione del colesteatoma verso i nervi misti 

(Fig. 13). La TAC postoperatoria dimostra 

l’asportazione totale della patologia (Fig. 14). 
  

Fig. 13 

 
Fig. 14 

  



CONCLUSIONI 

 

Non esiste una regola generale di trattamento che si adatta a tutti tipi di 

colesteatoma della rocca, il chirurgo a seconda dell’estensione della malattia, 

delle condizioni generali del paziente, dello stato uditivo nell’orecchio coinvolto ed 

in quello controlaterale , deve adattare la tecnica che più risponde al singolo 

caso. 
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