INFORMACION PARA FARMACEUTICOS

SALUD DEL 0iDO
EN LAS DISTINTAS
ETAPAS DE LA VIDA

PROBLEMAS DEL 0iDO s
EN NINOS Y ADOLESCENTES
RELACIONADOS CON EL
ENTORNO ACUATICO

Oido del nadador - o
(otitis externa) ~—~

La otitis externa, también conocida como oido de
nadador, es una inflamacién del canal auditivo externo
que puede estar o no asociada a infeccion.

Causas

> Exposicion prolongada al agua: el agua atrapada en
el canal auditivo puede favorecer el crecimiento de
bacterias y hongos que causan infeccion.

> Traumatismos: insertar objetos en el oido, como
bastoncillos, puede danar la piel del canal auditivo y
hacerlo més susceptible a la infeccion.

> Alergias (polvo, polen o productos quimicos): pueden
irritar el canal auditivo y aumentar el riesgo de infeccion.

> Otras enfermedades: como la dermatitis seborreica o la
psoriasis pueden aumentar el riesgo de otitis externa.

Sintomas

> Dolor: puede ser > Secrecion: puede
intenso y empeorar al ser transparente,
tocar el oido o al mover sanguinolenta o
la mandibula. purulenta.

> Picazén. > Pérdida auditiva leve.

> Enrojecimiento e > Sensacion de
hinchazoén del canal taponamiento.
auditivo. .

> Fiebre.
Tratamiento

> Antibiodticos: para combatir la infeccion.
> Analgésicos: para aliviar el dolor.
> Antiinflamatorios: para reducir la inflamacion.

Todos ellos se pueden administrar tanto como
gotas Oticas o por via oral.

Medidas de prevencion

> Secar bien los oidos después de nadar o ducharse.
> Evitar el uso de bastoncillos para limpiar el oido.
> Usar tapones de oidos al nadar o bucear.

> Se pueden utilizar gotas que ayudan a secar el canal auditivo.

0]
Oido del surfista
(exostosis) :\&

Se trata de un crecimiento anormal del
hueso en el conducto auditivo lo que puede
causar molestias y taponamiento después de
nadar. El hueso se proyecta sobre el canal
auditivo estrechandolo y haciendo que el agua
se acumule con mayor facilidad pudiendo
provocar otitis.

Causas

Parece deberse a la exposicion prolongada

y continuada al agua fria que irrita el canal
auditivo y provoca el crecimiento 6seo, de ahi
que sea habitual en personas que practican
deportes acuaticos. También parece haber
cierta predisposicién individual.

Sintomas

> Molestias y sensacion de
taponamiento después del bafo.

> Otitis recurrentes y/o
infecciones del oido.

> Pérdida auditiva leve.

Tratamiento

> Secado y limpieza exhaustiva del oido
después de la practica del deporte acuatico.

> Esprais o gotas de acido borico o alcohol
isopropilico: para ayudar a secar el canal
auditivo.

Prevencion

> Usar tapones y gorros especificos
para deportes acudticos.

> Evitar la exposicion prolongada al agua fria.

> Secar bien los oidos después de
la practica del deporte acuatico.



. Barotrauma

Es una lesion en el oido provocada por una diferencia de presion (medio aéreo o
acuatico) entre la parte interna y la externa del timpano. Si la trompa de Eustaquio
se obstruye, se produce una diferencia de presiones a ambos lados del timpano.

o

El riesgo de barotrauma es mayor en nifios ya que experimentan un nimero mayor
de infecciones otorrinolaringolégicas, presentan hipertrofia adenoidea y sus
trompas de Eustaquio son mas estrechas, cortas y horizontales.

Causas Sintomas
> Cambios (}e altitud: viajes en avion, practica > Mareo.

de montanismo y durante la inmersion en la

practica del buceo. > Dolor o molestia en uno o ambos oidos.
> Congestion nasal: provocada por alergias, > Pérdida auditiva (leve).

resfriados o infeccion en las vias respiratorias

e > Sensacion de congestion o
altas. Aumenta la probabilidad de barotrauma. g

taponamiento en los oidos.
Tratamiento

> Tragar o bostezar: ayuda a igualar la presién a ambos lados del timpano ya que hacen que se
abra la trompa de Eustaquio y que el aire entre y salga del oido medio.

> Maniobra de Valsalva: consiste en inspirar profundamente y exhalar con la boca cerrada y la
nariz tapada para asi igualar las presiones de las vias respiratorias superiores, de las trompas
de Eustaquio y del oido medio.

Prevencion
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En el buceo: durante el descenso, el En el avion: durante En la montaiia: si
buceador debe ser capaz de realizar la el ascenso y descenso se alcanza mucha
maniobra de Valsalva para compensar se pueden realizar altitud se aplicaran
presiones. movimientos sencillos con las mismas medidas
. la mandibula, tragar saliva que en el caso de los
< 8 aiios: buceo desaconsejado o beber agua. En nifios vuelos en avion.
de forma absoluta. se les puede dar algo de

comer o beber para hacerlo
8 -12 aiios: prudencia extrema. mas sencillo. En ocasiones

puede ser necesario hacer
13 -16 aiios: valorar aptitudes del nifio. la maniobra de Valsalva.

Son contraindicaciones absolutas para
el buceo las sinusitis, la otitis media
aguda y cronica, y los trastornos
agudos de la ventilacion tubarica
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