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Introducere

Numele meu este Cristina Maria Goanta, sunt me-
dic specialist ORL, doctor in stiinte medicale si asis-
tent universitar in cadrul Universitatii de Medicina si
Farmacie Carol Davila.

Inca de la inceputul rezidentiatului mi-a placut s&
lucrez cu copiii si simt cd am o conexiune cu ei, reusind
in general sa colabordm foarte bine si sa ne impriete-
nim, mersul la medic fiind pentru micutii mei pacienti
o placere.

Ideea unei carti mi-a venit in urma discutiilor cu
numerosi parinti ingrijorati de problemele din sfera
ORL pe care le dezvoltau micutii lor in perioada copi-
lariei, infectii ce sunt foarte frecvente in randul copii-
lor, dar deosebit de ingrijoratoare pentru parinti.

In timp, mi-am dat seama c& cel mai important
pentru o evolutie buna a copilului este ca parintele sa
inteleaga anatomia zonei si mecanismul bolii in sine,
fiind mult mai receptiv la efectuarea completd si corec-
td a tratamentului si, astfel, copiii avand o evolutie fa-
vorabila.

Asa s-a ndscut aceasta carte, care 1si propune sa
ajute pdrintii sd inteleaga de ce aceste probleme din



sfera urechii, a nasului, a gatului apar mai frecvent la
copii si ce pot face pentru ca micutii lor sa nu sufere
complicatii pe termen lung, iar episoadele acute sa du-
reze perioade mai scurte.

De asemenea, cartea doreste sa ajute parintii sa 1si
dea seama daca problema copiilor lor este ingrijora-
toare si trebuie sd se prezinte la medic cat mai curand
sau daca pot efectua un tratament simptomatic acasa.

Cartea este structurata in trei parti principale, care
exploreaza problemele ce apar cel mai frecvent la co-
pii, legat de cele trei organe aflate in grija medicu-
lui ORL-ist: urechea, nasul si gatul; deasemenea, mai
abordeaza alte doua teme de interes — tusea si febra.

Veti intalni pe parcursul cartii si descrieri anatomi-
ce ale zonelor despre care vom vorbi. Acestea sunt des-
crise pe scurt si pe Intelesul celor ce nu au cunostinte
de anatomie, rolul acestora fiind intelegerea partilor
anatomice importante pentru a va familiariza cu ter-
menii folositi in cabinetul de consultatie, dar si de a
intelege mecanismele care duc la aparitia bolii si de ce
va sunt propuse diverse scheme de tratament.

La final, as vrea sa multumesc familiei mele, care
m-a sustinut in scrierea acestui text si persoanelor care
m-au ajutat de-a lungul timpului sa inteleg psiholo-
gia copilului si sa imi dezvolt metode de lucru speci-
fice abordarii copilului: Liana Kobylinska, medic psi-
hiatru pediatru, si Rodica Firoiu, psiholog si logoped.

Sper ca aceasta carte sa va fie de ajutor si momen-
tele de pana la a ajunge la usa medicului de specialita-
te sa fie mai usor de suportat.
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1. URECHEA

1.1. Cum ingrijim corect urechile?

Multd lume ma Intreaba acest lucru la cabinet.

Raspunsul medical: fara a introduce nimic in con-
ductul acela mic, care se termina la exterior, pe care
noi 1l numim conduct auditiv extern. Cu alte cuvin-
te, fara betisoare, fara bete de chibrit acoperite cu vata,
fara andrele si fard pix. Ba chiar am avut pacienti care
foloseau cheia de la masina!

Niciun obiect strdin nu trebuie sa patrunda in acea
zond, deoarece exista doud mari riscuri:

a. infectarea zonei — aceste obiecte nu sunt sterile si,
astfel, bacteriile pot coloniza zona sau pot da o
infectie acuta, numita otita externa;

b. traumatizarea zonei - fie zgarierea pielii la acest ni-
vel, fie, si mai grav, perforarea timpanului.

De aceea, recomandarea este sa curatati cu un pro-
sop doar zona exterioara a urechii.

Daca observati ca micutului dumneavoastra i se
scurge ceard din ureche este recomandat sd mergeti la
un medic ORL-ist, care 1i va scoate prin aspiratie ceara,
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intr-un mod sigur, folosind lumina si un instrument ce
poate mari imaginea.

Cand copilului dumneavoastra 1i intra o insecta
in ureche trebuie sa incercati sa o inecati folosind apa
oxigenatd si sa va prezentati cu el la medic.

Sfat: nu introduceti obiecte straine in ureche, deoa-
rece existd riscul aparitiei unei infectii sau al perforarii
membranei timpanice.

A doua intrebare pe care o primesc frecvent este: ce
este ceara? Ceara (cerumenul) este o substanta secreta-
td de organismul nostru, cu rolul de a proteja urechea
externa. Ea are un efect antibacterian si retine corpii
strdini care patrund in ureche (praf, insecte).

Ceara avea un rol important in trecut, cand stra-
mosii nostri dormeau cu capul pe pamant si, astfel,
gangdniile de mici dimensiuni sau praful patrundeau
cu usurinti la nivelul conductului auditiv extern. In
zilele noastre, aceastd functie este mai putin necesa-
rd, mentinandu-se rolul antibacterian al cerumenului.

Daca folositi betisoare igienice pentru a curata ure-
chea copilului dumneavoastra, acest cerumen va fi Im-
pins spre timpan si presat pe acesta, formandu-se un
dop mai dur de cerumen, care va fi mai greu de extras
si mai nepldcut pentru copil.

Dopul de cerumen nu este contagios

Este posibil ca, multa vreme, copilul sa nu va
anunte prezenta cerumenului fie pentru cd acesta este
prea mic pentru a semnala aceasta problemsd, fie de-
oarece dopul este in general nedureros, iar dacd nu
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acopera complet conductul, auzul se pastreaza nor-
mal. De obicei, este descoperit la copiii mai mari care
le spun parintilor ca nu mai aud bine.

Din acest motiv vd recomand, in cazul copilu-
lui mic, sa va prezentati ocazional la un consult ORL
pentru a curdta cerumenul, daca acesta existd, de-
oarece un auz scazut poate duce la intarzierea achi-
zitiilor(dezvoltdrii) copilului dumneavoastra (in cazul
in care copilul nu aude bine, el va vorbi mai tarziu).

Cum se scoate dopul de ceara?
(fig. 1, plansa color)

In cabinetul ORL, cu ajutorul unei surse de lumi-
na se va evidentia prezenta dopului in canalul auditiv
al copilului.

Cel mai frecvent, dopul va fi extras cu ajutorul
unui aspirator de foarte mici dimensiuni.

Este bine ca medicul sa 1i spund copilului ce ur-
meaza sa se intample pe parcursul extractiei dopului
si sa 1l lase sd atinga instrumentele, pentru a vedea ca
nu doare nimic, ci doar este un zgomot foarte usor, ca
un fasait in urechea lui.

Aceasta procedura este nedureroasd si dureaza
foarte putin.

In unele cazuri, daci dopul este dur si infipt in
conductul auditiv extern, este posibil ca medicul sa
va recomande sa puneti in urechea copilului diferite
solutii ceruminolitice pentru a usura indepartarea ce-
rumenului.
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Uneori, daca dopul de cearad este lasat mult timp in
conduct, acesta se poate suprainfecta si poate duce la
aparitia otitelor externe.

DE RETINUT:

Ceara este o acumulare normala pe care toti oame-
nii o au la nivelul conductului auditiv extern, in canti-
tate mai micd sau mai mare.

Nu este recomandata folosirea betisoarelor de ure-
che deoarece acestea taseaza ceara si o imping spre
timpan, devenind apoi greu de extras si favorizand
aparitia dopurilor.

In cazul in care copilul nu poate semnala sciderea
auzului, este bine sa efectuati vizite periodice in cabine-
tul ORL, deoarece scaderea auzului intarzie vorbirea.

1.2. Descrierea urechii (fig. 2, plansa color)

Urechea este un organ pereche, situat aproxima-
tiv simetric la nivelul capului si are doua functii foarte
importante — auzul si echilibrul.

Pe scurt, ea este alcatuita din urechea externa, ure-
chea medie si urechea interna.

Urechea externd este ceea ce se vede la exterior. Are
doud parti importante — pavilionul urechii si conduc-
tul auditiv extern.

Conductul auditiv extern se termina la nivelul tim-
panului, care este 0 membrana extrem de subtire.

Pavilionul urechii este cel care ne ajuta pe noi sa
captam sunetul, iar conductul este cel ce transmite su-
netul mai departe, catre urechea medie.
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Cel mai frecvent, se pot produce lovituri la nivelul
pavilionului. In cazul in care copilul sufera un trauma-
tism al pavilionului urechii, iar acesta se umfla si devi-
ne rosiatic sau vinetiu, este cazul sa mergeti urgent la
medic. Intre timp, puneti local comprese cu rivanol —
rivanolul este atat antiinflamator, cat si dezinfectant.

La nivelul conductului se acumuleaza ceara. Daca
aceasta acoperd complet conductul, nu mai lasa unda
sonora sa ajunga in totalitate in urechea medie si, ast-
fel, apare scaderea auzului.

Conductul auditiv extern nu are o forma dreap-
td, ci este usor curbat; de aceea, membrana timpanica
este oarecum protejatd, dar daca se introduc obiecte in
conduct, tineti minte cd aceasta este foarte aproape de
exterior si poate fi sparta cu usurinta! Daca observati
sange ce curge din urechea copilului trebuie sa va
prezentati urgent la medic, deoarece , timpanul spart”
se repard cu usurinta in primele doua zile, dar, daca
perforatia se mentine si marginile ei se vindeca cu ga-
ura induntrul lui, atunci va fi necesara o operatie mai
complicatd, numita timpanoplastie.

Tineti minte ca timpanul este o membrana extrem
de subtire, astfel ca se poate sparge, de exemplu, de la
un val care loveste copilul peste ureche sau chiar si de
la o lovitura primita cu mingea in joaca peste ureche.

Urechea medie este situatd in interiorul capului,
intr-un os numit osul temporal. Este important de
retinut faptul ca aceastd cavitate este plina cu aer in
mod normal!

Aceasta are formad de cub si prezinta cateva ele-
mente importante de stiut pentru a intelege boala co-
pilului dumneavoastrd, prezentate mai jos.
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Daca am fi o mica insecta si am intra in urechea ex-
ternd, am putea strabate conductul auditiv extern si
imediat ce trecem de timpan, am ajunge intr-o came-
rd plina cu aer si cu acoperis subtire, numitd urechea
medie.

Aceastd camera contine trei structuri osoase im-
portante: ciocanul, nicovala si scarita, cele mai mici
oase din corp (fiecare masoara doar cativa milimetri).
Aceste oscioare au rolul de a transmite sunetul catre
urechea interna.

Tot in aceasta incapere, pe peretele dinspre nas, se
gaseste o deschizatura continuatd cu un tub, care in
prima parte este 0sos, iar apoi devine elastic, numit
trompa lui Eustachio.

Cunoasterea rolului acestui tub este cheia
intelegerii majoritatii patologiei din sfera ORL a copi-
lului.

Acest tub se deschide intr-o zona din spatele nasu-
lui numitd cavum sau rinofaringe, unde se gaseste, la
fel ca in urechea medie (cu care comunica prin trompa
lui Eustachio), aer.

Astfel, se permite comunicarea nasului cu ure-
chea medie, realizand totodatd egalizarea presiuni-
lor — presiunea din urechea medie si presiunea din ca-
vum (egald cu a aerului de afard). Asa putem explica
de ce, atunci cand urcam la inaltime sau facem scufun-
dari, simtim urechea infundata! Fie nu a trecut sufici-
ent timp pentru ca acesta sa poata echilibra presiuni-
le, fie avem nasul infundat sau existd ceva ce acopera
trompa lui Eustachio!

Exista chiar si un termen pe care noi, medicii, il fo-
losim pentru a denumi problemele ce apar la nivelul
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urechii din cauza diferentelor presionale si acel cuvant
este barotrauma.

Urmatoarea structura in continuarea urechii me-
dii este urechea internd, care are forma unei cochilii de
melc. La acest nivel, sunetul ajuns sub forma de im-
puls mecanic se transforma in impuls electric si este
trimis pe calea unui nerv numit cohlear (sau auditiv)
la creier.

Tot aici mai gdsim si un al doilea nerv, numit ves-
tibular, care transmite informatii legate de echilibru.

1.3. Disfunctia tubara

Probabil ati auzit des acest diagnostic atunci cand
ati mers cu copilul dumneavoastra la medicul de spe-
cialitate pentru ca vi se parea ca nu aude.

Dar ce este disfunctia tubara? Numim disfunctie
tubara boala in care trompa lui Eustachio nu
functioneaza asa cum ar trebui.

Ce cauzeaza problemele trompei lui
Eustachio? Care sunt cele mai frecvente boli
care afecteaza trompa lui Eustachio?

e Bolile care pot duce la inflamarea trompei lui Eustachio:
raceli, alergii, infectii otice sau sinusale. Aceste boli
determind inflamatia trompei lui Eustachio si duc
la acumulari de secretii la acest nivel.

e Schimbdri bruste de presiune — atunci cand zburam
cu avionul, facem scufundari sau urcam pe munte

15



apar diferente de presiune atmosferica. Daca trom-
pa lui Eustachio nu este eficienta, apare acea
senzatie de ureche infundatd, care poate fi desfun-
datd prin diverse manevre, precum cdscatul.

o Cresteri anormale de tesut, precum vegetatiile adeno-
ide, care acopera o parte a trompei lui Eustachio.

e Unii copii se nasc cu trompa lui Eustachio blocata
sau Ingustata.

Ce semne apar cand trompa lui Eustachio
este infundata?

e Durere de ureche.

e Senzatie de presiune in ureche.
e Scdderea auzului.

e Zgomote in ureche.

e Senzatie de ameteala.

Cum se trateaza bolile trompei lui Eustachio?

Depinde de cauza aparitiei lor. In cele mai multe
cazuri este recomandat sd administrati copilului pica-
turi de nas si sd 1i curatati bine nasul. Daca intentionati
sd zburati cu avionul sau sd urcati pe munte este bine
sa administrati picaturile cu 20 de minute Inainte, ca
madsurd de prevenire.

Daca patologia este cauzata de o alergie, un medi-
cament antialergic poate ajuta la dezobstruarea nasu-
lui si la scaderea secretiilor nazale.

Dacéd patologia este cauzata de obstructia trompei
lui Eustachio sau de vegetatiile adenoide este posibil sa
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fie nevoie de indepartarea acestora printr-o interventie
chirurgicala. Daca trompa lui Eustachio este infunda-
td de ceva — frecvent in cazul copiilor cu vegetatii ade-
noide (numite popular polipi), atunci ce credeti ca se
va intampla? Presiunile din cele doua cavitdti nu mai
pot fi echilibrate si in urechea medie va aparea o pre-
siune negativd, ce va stimula strangerea secretiilor la
acest nivel, ducand in timp la aparitia otitei seroase,
iar daca aceasta este mult timp netratatd, se poate in-
fecta, rezultand astfel otita medie acuta.

De obicei, antibioticele nu sunt necesare pentru
solutionarea acestei patologii.

Extrem de folositoare sunt manevrele ce stimulea-
zd motilitatea trompei lui Eustachio. Acestea va vor fi
explicate de medicul de specialitate, insa printre cele
mai cunoscute sunt cascatul, folosirea gumei de mes-
tecat sau umflatul baloanelor. Exista si un dispozi-
tiv, numit otovent, care s-a dovedit eficient in tratarea
disfunctiei tubare la copil.

Atunci cand copilul are secretii nazale, este pro-
babil ca acestea sa ajunga, prin intermediul trom-
pei, in urechea medie. Daca secretiile ajung in ure-
chea medie, provoaca o boald numita otita seroasa.
Lichidul din urechea medie impiedicd oscioarele
sa-si indeplineasca functia si, astfel, scade auzul co-
pilului.

De cele mai multe ori, problemele legate de trom-
pa lui Eustachio nu sunt grave, dureaza o perioada li-
mitatd de timp si se vindeca singure.

Dar, uneori, disfunctiile trompei pot duce la pro-
bleme serioase, precum:
¢ infectii ale urechii medii;
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e rupturi de timpan;
e pierderi auditive.

In cazul in care pierderile auditive ale copilu-
lui dumneavoastra rdman instalate pe perioade mai
lungi, acestea pot duce la intarzierea achizitionarii lim-
bajului; de aceea, este foarte importantd solutionarea
din timp a problemelor urechilor si ale trompei lui
Eustachio.

1.4. Otita externa (fig. 3, plansa color)

De multe ori dupa ce copilul a mers la piscina sau
la mare, acesta se plange de o durere puternica de ure-
che. Uneori, aceasta durere este insotita de o secretie
albicioasa sau galben-verzuie, ce se scurge din canalul
auditiv extern. Frecvent, aceasta secretie nu este obser-
vata deloc de pdrinte.

Este important sa stiti ca apa in ureche nu este sin-
gurul factor care poate produce o otita externa. De
fapt, otita externa este definita ca o boala ce apare
atunci cand canalul auditiv extern este iritat. Astfel ca,
desi cel mai des apare in urma contactului cu apa sau
cu un obiect infectat cu o bacterie, aceasta mai poate
apdrea si in urma bolilor alergice, autoimune sau in
unele probleme dermatologice.

Otita externa se refera doar la acea infectie ce se
dezvolta in zonele pana la nivelul timpanului; ceea ce
depdseste aceasta zona poarta numele de otitd medie.

In continuare, va voi vorbi despre cel mai frecvent
tip de otita externa si anume otita externa de cauza
infectioasa.
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DE RETINUT:

Factorii de risc pentru aparitia otitei externe sunt:

e curdtarea urechilor cu scopul de a elimina ceara; cea-
ra are un rol antibacterian si protejeaza canalul audi-
tiv extern de apa, bacterii si raniri locale accidentale;
daca dumneavoastra curatati excesiv zona conduc-
tului auditiv extern, atunci dispare acest strat protec-
tor si cresteti riscul aparitiei infectiilor la acest nivel
si al lezarii zonei atunci cand Incercati curatarea zo-
nei, mai ales daca folositi betisoare igienice;

e Inotul - atunci cand tinem capul in apa o perioada
mai lungad, tegumentul de la acel nivel se tnmoaie
si bacteriile ce colonizeaza (locuiesc) in mod nor-
mal canalul auditiv extern, dar nu afecteaza in ni-
ciun fel negativ urechea, patrund mai usor prin te-
gument si, astfel, poate apdrea otita externa;

e purtarea de aparat auditiv sau casti; cand copilul
dumneavoastra poartd aparat auditiv sau asculta
mult timp muzica folosind genul de casti ,,in ure-
che”, creste riscul aparitiei otitei externe fie prin le-
zarea tegumentului, fie prin lipsa igienizarii lor su-
ficient de frecvent sau de eficient.

Care sunt simptomele ce ar trebui sa ne faca
sa ne gandim ca micutul nostru sufera de
otita externa?

Cel mai frecvent, copilul dumneavoastra se va plan-
ge de minimum unul dintre simptomele de mai jos:
e durere la nivelul urechii — mai ales dacd atinge ure-
chea sau dacd se trage de ureche, copilul va simti
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o durere intensa si care, de obicei, este continud; In
unele cazuri, durerea poate fi intermitentd, ea apa-
rand doar la manevrarea urechii;

e pot apdrea mancarimi la acest nivel — acest semn
poate fi semnificativ pentru o ciuperca; in general,
infectia provocata de o ciuperca se trateaza mai
greu decat cea provocata de o bacterie;

e scurgerea unui lichid din ureche — uneori, lichi-
dul poate fi transparent, albicios, alteori galbui sau
chiar verzui; chiar daca aceasta secretie este in can-
titate mare, nu trebuie sa va speriati, deoarece este
evolutia fireasca a bolii, dar trebuie sa va adresati
medicului, sd aplicati cu corectitudine tratamentul
si sa evitati patrunderea apei in ureche, deoarece
aceasta este un stimul bun pentru dezvoltarea bac-
teriei sau a ciupercii si, astfel, copilul se va vindeca
mult mai greu;

e scaderea auzului — uneori, copilul se plange ca
nu mai aude; acest lucru este normal deoarece in
ureche se strang multe seretii si copilul aude ca si
cum ar avea dopuri in ureche; in plus, uneori, de la
infectie, conductul auditiv se ingusteaza si atunci
este si mai greu sa se scurga secretiile, auzul sca-
zand si mai mult; ar trebui sa revina la normal
dupa rezolvarea problemei.

Cum se stabileste diagnosticul?

Daca banuiti ca copilul dumneavoastra ar putea
avea otita externa trebuie sa va prezentati la medicul
specialist. Acesta va examina urechea copilului; daca
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