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بنام خداوند بخشنده و مهربان



های کودکان برای دانشجویان شنوایی سنجیبیماری 

:پارت سوم

اوتیت اکسترن و مدیا

دکتر عاطفه ارست 

بیماری های کودکانمتخصص 

عضو هیئت علمی دانشگاه علوم پزشکی تهران 

کودکان بیمارستان مرکز طبی 

۱۴۰5فروردین2/5



External Otitis
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:گوشمجرایآناتومی

استخوانیداخلییک‌سوم،غضروفیخارجیدو‌سوم:شیرخواراندر
استخوانیداخلیدو‌سوم،غضروفیخارجییک‌سوم:بزرگترکودکاندر

مومتولید<-غدد +ضخیمپوست:غضروفیقسمت
حساسونازکپوست:استخوانیقسمت

:(Cerumen)گوشموم
پوستسطحسلول‌هایوغددترشحاتترکیب
ضدباکتریخاصیت،نگه‌داشتنمرطوب،محافظت:نقش

:مجراطبیعیفلور
...(وکورینه‌باکتریوم،منفیکواگولازاستاف)پوستیبی‌خطرباکتری‌های

نمی‌شوندبیماری‌زاومی‌مانندباقیمناسبشرایطدر
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(:Swimmer’s ear)خارجیاوتیتشایععلل

(موارددرصد۶۰تا)سودومونا :شایع‌ترین
.تندهسشایعکمترقارچ‌هاواورئوساستافنظیرباکتری‌هاییمانندهامیکروبسایر
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:کنندهمستعدعوامل

(طولانیحمام،شنا)زیادرطوبت
مومکاملحذفوخشکی

(…وگوش‌پاک‌کن)مجرادست‌کاری
اگزمامثلپوستیبیماری‌های
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(External Otitis)خارجیتیتوابالینیعلائم

(:‌‌otalgia)گوشدرد .۱
(ساعت۴۸طیمعمولاً)سریعشروع
فکحرکتوتراگوسرویفشاروگوشلالهبادست‌کاریشدیددرد
بهمجراپوستچسبندگیدلیلبه)برسدنظربهالتهابمیزانازبیشتراستممکندردشدت:نکته

(.زیرینلایه‌های

(:itching)خارش .۲
.می‌شودشروعدردازقبلاغلب

.حادیتوتابهبودیامزمنالتهاباحتمالینشانه

- Conductive Hearing Loss)تی‌یهداشنواییکاهش .۳ CHL):
:‌‌علل
پوست‌مجرا‌و‌پرده‌گوش(‌ادم)تورم‌
(سروزی‌یا‌چرکی)ترشحات‌وجود‌
(در‌اتیت‌مزمن)شدن‌پوست‌مجرا‌ضخیم‌
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:(Signs)معاینهدرمهمیافته‌های .۴
گوشمجرای(ادم)ورمت

(اریتما)قرمزی
(:Otorrhea)گوشترشحات

(استتمیزترومایعکهطبیعیحالتبرخلاف)توده‌ایوغلیظ
(سفتوزردجایبه)نرموسفید(:‌Cerumen)گوشموم

ورمتدلیلبهاستممکنگوشپردهومجراکاملمعاینه:در‌لمسشدیدحساسیت
.باشددشواردردو

.باشدکمتحرکبایاکدر،طبیعیاستممکن(‌TM)گوشپرده
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:دیگریافته‌های .۵
گوشاطرافناحیهدرمتورموحساس:لنفاویغدد
تورموقرمزی:اطرافپوستوگوشلاله
-حسیشنواییافت،سرگیجه،دیگراعصاباختلال،صورتفلج:(نادر)خاصیاشدیدموارددر

(SNHL)عصبی

(بدخیم)نکروزانخارجیتیتوانشانهمی‌تواند،ایمنینقصیادیابتیافراددربه‌ویژه،اخیرموارد
.استنادرکودکاندراما،‌استجدیبسیارکهباشد
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:درمان

:(Topical Preparations)موضعیدرمان‌های .۱
هیدروکورتیزونبدونیابا (Acetic Acid)استیکاسیدحاویگوشقطره‌های

یا
.هیدروکورتیزونبدونیاباسیپروفلوکساسینمثلآنتی‌بیوتیکهایقطره

قطره‌ها .باشدبالابهروآسیب‌دیدهگوشوکشیدهدرازپهلوبهبیمار.بریزدگوشدرراقطرهدیگریفرد :استفادهنحوه
می‌شودباعثعقبوجلوبهگوشلالهآرامدادنحرکت.بماندحالتهمیندردقیقه۵-۳بیماروکنندپررامجراکلباید
.کندپرراگوشکانالبهترقطره

فتیله.یابدضرورتاستممکن،مجراشدیدتورمصورتدرwickدادنقراریامجراکردنتمیزباگوشمجرایکردنباز
.می‌شودامکان‌پذیربهتردرمانومعاینهویافتهکاهشمجراتورم،آنبرداشتنازپسومی‌ماندباقیروز۲-۳معمولاً

ایخوراکیهایبیوتیکآنتیاستممکنلنفادنیتوتبباهمراهشدیدوحادخارجیاوتیتوجودصورتدر .۲
کشتجواباساسبروآغازتجربیدرمانوشودتهیهکشتگوشکانالترشحاتازبایدویابنداندیکاسیونتزریقی
.شوددادهتغییرلزومدرصورت

:(Pain Management)دردمدیریت .۳
.روزچندبرای،شدیددردصورتدراستامینوفنیاایبوپروفنمانندخوراکیمسکن‌های
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:درمانبهپاسخ
.دهدپاسخاولیهدرمانبهساعت۷۲تا۴۸طیبیمارمی‌رودانتظار

یاودشارزیابیدرمانبهبیمارپایبندیودارومصرفنحوهبودنصحیحباید،مدتایندربهبودیعدمصورتدر
.شودمطرحدیگریتشخیصیاباشدداروتغییربهنیاز
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(:اتومایکوز)قارچیهایعفونت

.می‌شوددیدهسیاهاسپورهایگاهاومی‌شودمشخصپرزدارسفیدهایدبریبا

.استیننیستاتیاکلوتریمازولمحلولمثلقارچیضدترکیباتازاستفادهومجراکردنتمیزشاملدرمان



14



15



16

:(Prevention of External Otitis)خارجیتیتواازپیشگیری

.دارداهمیت،شناگرکودکانجملهاز،هستندعفونتعودمستعدکهافرادیبرایویژهبهپیشگیری

ورطوبتتبخیربهگوشمجرایدر %۲استیکاسیدیاشدهرقیقالکلحاویقطره‌هایازاستفاده،‌استحمامیاشناازپسبلافاصله
.می‌سازندنامناسبباکتری‌هارشدبرایرامحیطوکردهکمکمجراpHکاهش

:حادعفونتبهابتلاهنگام

.کنندشنانبایدحادخارجیتیتوابهمبتلابیماران

(.کردمحافظتاضافیآبورودازراگوش‌هاباید،استحمامهنگام)آببرابردرگوشمحافظت

:گوشمجرایکردنخشک

.کرداستفادهشناازپسگوشمجرایرطوبتکردنخشکبرایمناسبفاصلهازوملایمبادباسشوارازمی‌توان

:آسیب‌زاعواملازاجتناب

شاملگوشمجرایبهتروماایجادباعثمی‌تواندمشابهموادیا(Cotton-tipped swabs)پاک‌کنگوشازاستفاده
.شودگوشدرخارجیجسمماندنباقی،مومباگوشمجرایانسداد،گوشپردهپارگی
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Otitis Media
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:خطربزرگترین

زمانمدت،نروبیبیلیسطحبهکه(ایکتروسکرنویژهبه)روبینبیلیازناشیعصبیختلالا

.داردبستگینوزادعمومیوضعیتوزردیعلت،آنبودنبالا

یا،همولیز،بطنیداخلخونریزی،مننژیت،سپسیس،آسفیکسیبانوزادانو،نارسنوزادان
درنیزروبینبیلیپایین‌ترسطوحدر،می‌کنندجابجاآلبومینازراروبینبیلیکهداروهایی

.هستندعصبیآسیبخطرمعرض
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(Breast Milk Jaundice):مادرشیرزردی

(سومتادومهفتهاغلب)اولهفتهازپس :بروززمان

30mg/dl-10))غیرمستقیمروبینبیلیتوجهقابلافزایش :شدت

.یابدادامههفته۱۰-۳تااستممکن :مدت

که(آزادچرباسیدهای،پرگناندیول،روده‌ایگلوکورونیداز-بتامانند)مادرشیردرعواملی :احتمالیعلت
.ک‌شودانتروهپاتیسیکل‌افزایشباعثیاکنندایجاداختلالروبینبیلیکونژوگاسیوندراستممکن

.باشدمفیداستممکنفتوتراپی

.دهدرخاستممکنامااستنادربسیارایکتروسکرن
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:(OM)مدیااوتیت
AOM‌:ترشحباحادعفونت.

OME‌:حادعفونتبدون(‌افیوژن)مایعباهمراهالتهاب.

.استکودکاندراکتسابیشنواییافتعلتشایع‌ترینمدیااوتیت

.(دسی‌بل۵۰تا)می‌شودانتقالیشنواییافتباعث (MEE)میانیگوشدرمایع

۳سنتارا OMمرتبهیککودکاندرصد۸۰بالایواستزندگیدومواولسالطی OMبروزپیک
.اندکردهتجربهسالگی

:Recurrent OMتعریف‌
ماه‌۶بار‌طی‌۳حداقل‌ AOMوقوع‌

.ماه‌اخیر‌اتفاق‌افتاده‌باشد۶ماه‌که‌حداقل‌یک‌اپیزود‌آن‌در‌۱۲بار‌طی‌۴یا‌
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Epidemiology:

:می‌گذارندتأثیر OMبروزاحتمالبرمختلفیعوامل

:سن.۱
شروع.است (Chronic)مزمنو (Recurrent)مکررنوعبروزبرایقویپیش‌بینی‌کننده OMشروعسن

.می‌دهدافزایشآیندهدررامشکلاتاینریسک،زودهنگام

.استماهگی۲۰تا۶سنیبازهدربروزمیزانبیشترین

.استشایعنسبتاًهمچنانمدرسهسناوایلتااما،می‌یابدکاهش OMشیوعوبروز،سالگی۲ازبعد

استاششیپورنامناسبعملکردوساختاروضعیف‌ترایمنیسیستم:خردسالاندربالاشیوعدلایل
(Eustachian tube).

: (Gender)جنسیت.۲
مطالعاتبرخیاگرچه،استدخترانبهنسبتپسراندر OMبیشترشیوعنشان‌دهندهاپیدمیولوژیکداده‌های
.نیافته‌اندمعناداریتفاوت
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: (Genetic Background)ژنتیکیسابقه.۳
.استشدهمشاهدهخانواده‌هادرOMرسیدنارثبهمایلت

غیرهمساندوقلوهایازبیشتربسیار (monozygotic)همساندوقلوهایدرoncordanceمیزان
(dizygotic) است.

.داردبیشتریشیوعآمریکاییبومیانبخصوصهانژادبرخیدر

:(Socioeconomic Status)اجتماعی-اقتصادیوضعیت.۴
:استدخیل OMشدتوایجاددرزیرعللبهفقر

(Crowding)جمعیتازدحامـ

محدودبهداشتیامکانات-
نامناسبتغذیهوضعیت-
پزشکیمراقبت‌هایبهمحدوددسترسی-
درمانیرژیم‌هایازپیرویدرمنابعبهمحدوددسترسی-
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:(Breast Milk Feeding)مادرشیرباتغذیه.۵
.کرده‌اندتأیید OMبرابردررامادرشیرباتغذیهمحافظتیاثرمطالعاتاکثر

:سیگاردودمعرضدرگرفتنقرار.۶
.اندکردهشناسایی OMوسیگاردودبینمهمیارتباطهابررسی

:(کودکمهدمانند)کودکانسایرباتماس.۷
.داردوجودکودکانسایربامکررمواجههمیزانو OMوقوعبینقویارتباطیکهاندکردهثابتهابررسی

:سالفصل.۸
.استبیشترهم OMشیوع،استبیشترفوقانیهواییراهعفونت‌هایشیوعکهسردفصولدر

:مادرزادیهایآنومالی.۹
هایآنومالی،مخاطیزیرکامشکاف،نشدهترمیمکامشکافبهمبتلاشیرخوارانمیاندر OMشیوع

.استبیشترداونسندروموکرانیوفاشیال

.استاستاششیپورعملکردنقص،آنعلت
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:عواملسایر
؛استاندکآنتأثیرولیداردارتباطآنمجددعودو OMبروزافزایشباپستانکازاستفاده
؛باشندداشتهتاثیری OMوقوعبرتولدفصل،تولدوزن،مادرسنکهنمیرسدبنظر
؛داردوجودارتباط OMبروزوخوابیدهوضعیتدرشیرشیشهباتغذیهبینمی‌کنندپیشنهادبرخی

.هستندریکارنتمدیایاوتیتبرایبالاییریسکدر HIVعفونتباکودکان
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ETIOLOGY:

:(AOM)حادمدیایاوتیت.۱
 nonآنفلوانزایهموفیلوس،‌(یافتهکاهشآنشیوع،واکسیناسیونبا)پنومونیهاسترپتوکوکوس

typeable،کاتارالیسموراکسلا

:(OME)افیوژنباهمراهمدیااوتیت.۲
درصد۳۰درمیشوندیافت AOMدرمعمولاکههاییپاتوژن،استانداردکشتهایشیوهبردنبکاربا

.شدهدادهنشانبیشتریدرگیری PCRبابررسیولیاندشدهشناسایی OMEموارد
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PATHOGENESIS:
:آناتومیکعوامل .۱

.‌شوندمیمدیااوتیتبروزافزایشواستاششیپورعملکرددراختلالباعثکرانیوفاشیالناهنجاری‌های

.اک‌سازی،‌پحفاظت،تهویه:داردوظیفهسهاستاششیپور

اختلال،التهاب،تهویهقطعموجب(...وتومور،ویروسیهایعفونتازناشیالتهاببعلت)لولهانسداد
.می‌شودافیوژنوموکوسیلیاری

.می‌یابدافزایششدنبازبرایلازمفشاروشدهسخت‌ترلولهشدنباز،مدیااوتیتدر

.استمیانیگوشمزمنالتهاباصلیعلتلولهشدنبازمکانیسمدراختلال :کامشکافدر
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:(Host Factors)میزبانبهمربوطعوامل.۲
.OMبهکودکاستعدادتعیین‌کنندهعاملمهم‌ترین :ایمنیسیستم

.می‌یابدکاهش OMبروزوشدهقوی‌ترایمنیسیستم،سنافزایشبا

.درمانبهمقاومومکررموارد:‌HIVبهمبتلانوزادان

 .(کامشکافبانوزاداندربه‌ویژه)OMبرابردرمحافظتیاثر:‌مادرشیرباتغذیه

:(Viral Pathogens)ویروسیعوامل.۳
.هستند OMاپیزودآغازگرفوقانیتنفسیدستگاهباکتریایی/ویروسیعفونت‌هایموارداغلبدر

:ویروس‌هااثرمکانیسم

،اندازدمیکارازرااستاششیپورکهموادیکردنآزاد
،نازوفارنکسدرباکتریاییکلونیزاسیونافزایش
.باکتریاییعفونتبرابردرمیزبانایمنیدفاعتضعیف
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:(Clinical Manifestations)بالینیتظاهرات

یدنکشیاداشتننگهگاهایاخوردنغذایاخوابیدنعاداتتغییر،بی‌قراریبصورتشیرخواراندر AOMعلایم
.شودمیدادهنشانکودکتوسطگوش

.استتشخیصیکمتر،گوشکشیدن

.استبیماریعلامتتنهاگاهیوباشدداشتهوجودتباستممکن

.استنادرچرکیترشحاتخروجباهمراه TMشدنپاره

OMEنشانارخودگفتاریالگوهایتغییربصورتکهاستشنواییافتآناصلیتظاهرواستبی‌علامتبلغا
.می‌دهد
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:اتوسکوپباگوشپردهمعاینه

سبالعکیاشدنبرآمدهیاشدنضخیمشاملهاناهنجاریحالیکهدراستمقعراندکی TMمرزوحدعادیحالتدر
.باشدمیآنحدازبیشتورفتگی

.استمرواریدیخاکستریطبیعیحالتدر :رنگ

دیدهفخفیاریتمهمکودککردنگریهصورتدراماباشدعفونتیاالتهابعلامتبعنوان(قرمزی)اریتماستممکن
.میشود

.باشدمیانیگوشحفرهدرمایعوجودیا TMشدنزخمبدلیلداردامکانغشاغیرعادیشدنسفید

ینهزمافیوژنیازخمنشانهکدورتو(استطبیعیزندگیاوایلدرکدورت)استشفاف TMعادیحالتدر :شفافیت
.استای

میشوددیده TMشدنسوراخدرحرکتفقدان .استMEEتشخیصجهتمعاینهدریافتهترینحساس:‌ TMحرکت
یافتهشایعترین TMشدنبرجسته .است MEEدریافتهترینشایع TMحرکتاختلال،نباشدسوراخ TMاگرو

.استحادمدیایاوتیتدراختصاصی
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:تشخیص

32
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:درمان

،وملزصورتدریاخوراکی)سیستمیکبیوتیکآنتی،درمانبهنیازصورتدر
.می‌شودتجویزشایعاجرامکردنکاورهدفبا(تزریقی
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:تمپانومتری

.(MEE)میانیگوشدرمایعوجودوگوشپردهحرکتارزیابیبرایدردبدونوسریع،سادهتست
Acoustic Immittance)صوتیامپیدانستست:دیگرنام Testing)

.گوشکانالدرهوافشارتغییرباصدابازگشتاندازه‌گیری:کاراصل

.می‌کندکم‌تحرکوسفتراپرده،میانیگوشدرمایع؟استمهمچرا
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:آن‌هامعنیوتمپانوگرامانواع

:(عادی) Aنوع
.اتمسفرفشاردرزاویه‌داروتیزقله :شکل

.سالممیانیگوش :نشانه

:(مسطح) Bنوع
.مشخصقلهبدون،صافمنحنی:شکل

.گوشپردهانطباقشدیدکاهش:نشانه

.(MEE)میانیگوشدرمایع:شایععلت

:(منفیفشار) Cنوع
.منفیفشارسمتبهشدهجابجا،کم‌عمققله :شکل

.(نمی‌شودبستهوبازخوبکهلوله‌ایمانند)استاششیپورعملکرددراختلال :نشانه
.نمی‌شودقائلتمایز AOMو OMEبینامامی‌دهدنشانرا MEEاحتمالتمپانومتری :نکته
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:(مسطح) Bنوعدرحجمتحلیل

.(میانیگوشدرمایع) MEEنشانه:‌‌ (mL 1 ≥)کمحجم

.بازتمپانوستومیلولهیاپردهپارگینشانه:‌(mL 1 <)بالاحجم
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:(OME)افیوژنبامدیااوتیتمدیریت

قبلیلاتحمشدتوتعداد،‌کودکسنمانندبیماربامرتبطعواملشاملمدیریتیتصمیم‌گیریدرمؤثرعوامل
یوژنافظاهریمقدار،افیوژنبودندوطرفهیایک‌طرفهمانندبیماریبامرتبطعواملهمچنینو...حادواوتیت

است ...و

.شوندنمیتوصیهمعمولاوندارندزیادیتاثیرمختلفداروییدرمانکلیبطور

:(گوشپردهدرتهویهلوله)تمپانوستومی
بیشتریاماه۶-۳معمولاً)طولانیمدتبرای (Watchful Waiting)فعالانتظارعلی‌رغم OMEکهزمانی

.دارداندیکاسیونیابدادامه(یک‌طرفهموارددر
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از همراهی و توجه ارزشمندتان سپاسگزارم


