
Mal d’orecchio
(otite)

Opuscolo informativo redatto e condiviso dai 
Pediatri di libera scelta e dai Pediatri ospedalieri 

dell’Azienda Usl - IRCCS di Reggio Emilia

Cosa possiamo fare 
In attesa del consulto col pediatra di famiglia, 
si raccomanda di dare antidolorifici per bocca, 
ad esempio il:  

PARACETAMOLO ogni 5-6 ore 

(15 mg per ogni chilogrammo di peso del 
bambino – es. 10 kg di peso = 150 mg di 
paracetamolo) 

oppure 

IBUPROFENE ogni 8 ore 

(10 mg per ogni chilogrammo di peso del 
bambino – es. 10 kg di peso = 100 mg di 
Ibuprofene)***.

In caso di raffreddore fare lavaggi nasali con 
soluzione fisiologica molte volte al giorno.

Sempre utile è mettere un panno caldo 
sull’orecchio e tenere la testa un po’ sollevata 
(un cuscino in più) quando il bambino dorme. 

*** Si raccomanda di fare attenzione 
all’eventuale conversione del dosaggio del 
medicinale da mg a ml. 

In caso di dubbi contattare il proprio pediatra.

L’utilizzo di gocce auricolari, sciroppi 
mucolitici o farmaci decongestionanti nasali e 
antistaminici è sconsigliato. 

Spesso il mal d’orecchio scompare spontanea-
mente in pochi giorni. 

Le Linee Guida infatti consigliano, per i bambini 
che non abbiano malattie croniche, e di età 
superiore ai 12 mesi, la cosiddetta “strategia 
di vigile attesa” che significa, per le prime 
48 ore dall’inizio dei sintomi, somministrare 
solo antidolorifici con regolarità e tenere 
controllato il bambino.

Non utilizzare mai antibiotici di propria 
iniziativa perché non tolgono il dolore.

Se i sintomi peggiorano nonostante la 
terapia, occorre contattare il pediatra. 

Se non è disponibile il vostro pediatra (es. 
notte o festivi), potete portare il bambino 
al Pronto Soccorso solo nel caso in cui:

¾¾ il bambino ha meno di 1 anno e 
presenta pianto inconsolabile; 

¾¾ la terapia con paracetamolo o 
ibuprofene non ha diminuito il dolore; 

¾¾ è presente dolore, rossore e gonfiore 
dietro all’orecchio; 

¾¾ sono presenti altri sintomi (es. febbre 
alta, vomito, ecc…).

ਮੈਨ ੂੰ  ਕੀ ਕਰਨਾ ਚਾਹੀਦਾ ਹੈ?

ਜਦੋਂ ਤੁਸੀਂ ਆਪਣ ੇਬਾਲ ਚਚਚਕਤਸਕ ਨ ੂੰ  ਚਦਖਾਉਣ ਦੀ ਉਡੀਕ ਕਰ ਰਹ ੇਹੁੂੰ ਦੇ ਹੋ,

ਉਦੋਂ ਬੱਚੇ ਨ ੂੰ  ਮ ੂੰਹ ਦੁਆਰਾ ਦਰਦ ਚਨਵਾਰਕ ਗੋਲੀਆਂ ਦੇਣਾ ਸਭ ਤੋਂ ਵਧੀਆ
ਚਵਕਲਪ ਹੁੂੰ ਦਾ ਹੈ, ਉਦਾਹਰਣ ਲਈ 

ਹਰ 5-6 ਘੰਟਿਆਂ ਬਾਅਦ ਪੈਰਾਟਿਿਾਮੋਲ

(15 ਚਮਗਰਾ ਪਰਤੀ ਚਕਲੋਗਰਾਮ ਬੱਚੇ ਦਾ ਵਜਨ - ਚਜਵੇਂ ਚਕ 10 ਚਕਗਰਾ ਵਜਨ = 150

ਚਮਗਰਾ ਪੈਰਾਚਸਟਾਮੋਲ),

ਜਾਂ

ਹਰ 8 ਘੰਟਿਆਂ ਬਾਅਦ ਆਈਬੁਪਰੋਫਨੇ

(10 ਚਮਗਰਾ ਪਰਤੀ ਚਕਲੋਗਰਾਮ ਬੱਚੇ ਦਾ ਵਜਨ - ਚਜਵੇਂ ਚਕ 10 ਚਕਗਰਾ ਵਜਨ = 100

ਚਮਗਰਾ ਆਈਬੁਪਰੋਫੇਨ)***। 

ਜ ੇਬੱਚੇ ਨ ੂੰ  ਸਰਦੀ ਹੁੂੰ ਦੀ ਹੈ, ਤਾਂ ਇੱਕ ਚਦਨ ਚਵੱਚ ਕਈ ਵਾਰ ਨਮਕ ਵਾਲੇ ਘਲੋ ਦੇ
ਨਾਲ ਨਾਸਾਂ ਨ ੂੰ  ਪਾਣੀ ਚਦਓ।

ਉਦੋਂ ਉਸ ਦੇ ਕੂੰਨ ਤੇ ਇੱਕ ਗਰਮ ਕੱਪੜਾ ਰੱਖਣਾ ਅਤੇ ਉਸ ਦੇ ਚਸਰ ਨ ੂੰ  ਥੋੜਾ ਚਜਹਾ
ਚੱੁਕ ਕ ੇਰੱਖਣਾ (ਇੱਕ ਵਾਧ  ਚਸਰਹਾਣ ੇਦੇ ਨਾਲ) ਉਪਯੋਗੀ ਹੁੂੰ ਦਾ ਹੈ ਜਦੋਂ ਉਹ ਸੌ ਚਰਹਾ
ਹੁੂੰ ਦਾ/ਰਹੀ ਹੁੂੰ ਦੀ ਹੈ।

*** ਉਦੋਂ ਸਾਵਧਾਨ ਰਹੋ ਜਦੋਂ ਦਵਾਈ ਦੀਆਂ ਖੁਰਾਕਾਂ ਨ ੂੰ  ਚਮਗਰਾ ਤੋਂ ਚਮਲੀ ਚਵੱਚ
ਬਦਲ ਰਹੇ ਹੁੂੰ ਦੇ ਹੋ। ਜ ੇਤੁਹਾਨ ੂੰ  ਪੱਕਾ ਯਕੀਨ ਨਹੀਂ ਹੈ, ਤਾਂ ਆਪਣ ੇਚਚਚਕਤਸਕ
ਨਾਲ ਸੂੰਪਰਕ ਕਰੋ। 
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ਕੂੰਨ ਦੀ ਦਵਾਈ, ਐਕਸਪੈਕਟੋਰੈਂਟ, ਨੈਸਲ ਡੀਕੂੰਜੈਸਟੈਂਟ ਜਾਂ
ਐਟਂੀਚਹਸਟਾਮਾਇੂੰਸ ਦਾ ਉਪਯੋਗ ਕਰਨ ਦੀ ਚਸਫਾਚਰਸ਼ ਨਹੀਂ ਕੀਤੀ ਜਾਂਦੀ ਹੈ।
ਕੁਝ ਕ ੁਚਦਨਾਂ ਚਵੱਚ ਕੂੰਨ ਦੀ ਦਰਦ ਅਕਸਰ ਆਪਣੇ-ਆਪ ਹੀ ਠੀਕ ਹੋ ਜਾਂਦੀ ਹੈ।
ਅਸਲ ਚਵੱਚ, ਚਚਰਕਾਲੀਨ ਚਬਮਾਰੀ ਤੋਂ ਚਬਨਾਂ 12 ਮਹੀਚਨਆਂ ਦੀ ਉਮਰ ਤੋਂ
ਚ਼ਿਆਦਾ ਵਾਲੇ ਬੱਚਚਆਂ ਲਈ ਸਾਡੇ ਚਦਸ਼ਾ-ਚਨਰਦੇਸ਼ “ਟਿਆਨ ਨਾਲ ਇੰਤਜਾਰ
ਕਰੋ-ਅਤੇ-ਦੇਖੋ ਦੀ ਰਣਨੀਤੀ” ਦੀ ਚਸਫਾਚਰਸ਼ ਕਰਦੇ ਹਨ।  ਇਸ ਰਣਨੀਤੀ ਚਵੱਚ
ਲੱਛਣਾਂ ਦੇ ਪਰਕਟ ਹੋਣ ਤੋਂ ਬਾਅਦ ਪਚਹਲੇ 48-72 ਘੂੰ ਚਟਆਂ ਲਈ ਚਸਰਫ ਚਨਯਚਮਤ
ਤੌਰ ਤੇ ਦਰਦ ਚਨਵਾਰਕ ਗੋਲੀਆਂ ਨ ੂੰ  ਦੇਣਾ ਅਤੇ ਚਧਆਨ ਨਾਲ ਬੱਚੇ ਦੀ ਦੇਖਰੇਖ
ਕਰਨਾ ਸ਼ਾਮਲ ਹੈ।

ਕਦੇ ਵੀ ਆਪਣ ੇਵਲੋਂ  ਐਿਂੀਬਾਯੋਟਿਕਿ ਨਾ ਟਦਓ, ਟਕਉਂਟਕ ਉਹ ਦਰਦ ਤੋਂ 
ਅਰਾਮ ਨਹੀਂ ਟਦੰਦੀਆ ਂਹਨ। 

ਜੇ ਉੱਪਰ ਟਦਿੱ ਤੇ ਇਲਾਜ ਦੇ ਬਾਵਜੂਦ ਲਿੱ ਛਣਾਂ ਦੀ ਿਟਿਤੀ ਭੈੜੀ ਹੰੁਦੀ ਹੈ ਜਾਂ 
ਬਣੇ ਰਟਹੰਦੇ ਹਨ, ਤਾਂ ਆਪਣੇ ਬਾਲ ਟਿਟਕਤਿਕ ਨਾਲ ਿੰਪਰਕ ਕਰੋ।

ਜ ੇਤੁਹਾਡਾ ਬਾਲ ਚਚਚਕਤਸਕ ਉਪਲਬਧ ਨਹੀਂ ਹੈ (ਉਦਾਹਰਣ ਲਈ, ਰਾਤ ਨ ੂੰ  ਜਾਂ 
ਛੱੁਟੀ ਤੇ ਹੈ), ਤਾਂ ਤੁਸੀਂ ਆਪਣੇ ਬਿੱ ਿੇ ਨੰੂ ਅਪਾਤਕਾਲੀਨ ਕਮਰੇ ਜਾਂ ਵਾਕ ਇਨ
ਕੇਂਦਰ ਟਵਿੱ ਿ ਟਲਜਾ ਿਕਦੇ ਹੋ ਚਸਰਫ ਤਾਂ ਜ:ੇ

- ਤੁਹਾਡੇ ਬੱਚੇ ਦੀ ਉਮਰ 1 ਸਾਲ ਨਾਲੋਂ  ਘੱਟ ਹੈ ਅਤੇ ਬੇਕਾਬ  ਹੋ ਕੇ ਰੋਂਦਾ
ਹੈ;

- ਏਚਸਟਾਚਮਨੋਫੇਨ ਜਾਂ ਆਈਬੁਪਰੋਫੇਨ ਦੇ ਨਾਲ ਇਲਾਜ ਨੇ ਦਰਦ ਤੋਂ
ਅਰਾਮ ਨਹੀਂ ਪਹੁੂੰ ਚਾਇਆ ਹੈ;

- ਕੂੰਨ ਦੇ ਚਪੱਛੇ ਦਰਦ, ਲਾਲੀ ਅਤੇ ਸੋ਼ਿਸ਼ ਹੁੂੰ ਦੀ ਹੈ;

- ਹੋਰ ਲੱਛਣ ਵੀ ਹੁੂੰ ਦੇ ਹਨ (ਚਜਵੇਂ ਚਕ ਤੇ਼ਿ ਬੁਖਾਰ, ਉਲਟੀ ਆਉਣਾ,
ਆਚਦ)
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ਕੰਨ ਦਰਦ (ਓਟਾਈਟਟਸ

ਰੇਜੀਓ ਏਚਮਲੀਆ ਦੇ ਚਸਹਤ ਦੇਖਭਾਲ ਅਚਧਕਾਰੀ ਐ਼ਿੀਂਡਾ 
ਯ ਐਸਐਲ - ਆਈਆਰਸੀਸੀਐਸ ਦੇ ਪਰਾਥਚਮਕ ਦੇਖਭਾਲ ਬਾਲ 

ਚਚਚਕਤਸਕਾਂ ਅਤੇ ਹਸਪਤਾਲ-ਅਧਾਰਤ ਬਾਲ ਚਚਚਕਤਸਕਾਂ ਦੁਆਰਾ 
ਚਲੱਚਖਆ ਅਤੇ ਸਾਂਝਾ ਕੀਤਾ ਸ ਚਕ ਇਸ਼ਚਤਹਾਰ 
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Introduzione
La causa più frequente del mal d’orecchio è 
l’otite media acuta. 

Si tratta di un’infiammazione dell’orecchio 
medio quasi sempre causata da una 
infiammazione presente nel naso e in gola 
(faringite, influenza, raffreddore, ecc), che si 
trasmette all’orecchio attraverso un condotto 
chiamato Tromba di Eustacchio. 

Questo condotto in molti bambini è fatto 
in modo tale da favorire la trasmissione 
dell’infiammazione dalla gola all’orecchio. 

Spesso la causa dell’otite è virale ma a volte 
può complicarsi con infezione batterica. 

L’infiammazione causa la produzione di muco 
o pus nell’orecchio con conseguente pressione 
sul timpano e comparsa, a volte lenta, a volte 
improvvisa, del dolore. 

Può esserci febbre, malessere generale, 
diminuzione dell’udito.

A volte può comparire otorrea, cioè fuoriuscita 
di muco purulento, anche striato di sangue, 
dall’orecchio esterno. 

Quando questo si verifica, in genere il mal 
d’orecchio diminuisce per il calo della pressione 
nell’orecchio e sul timpano. 

Nel bambino piccolo l’otite acuta può presentarsi 
con pianto inconsolabile, malessere generale, 
calo dell’appetito e diarrea e/o vomito.

L’otite non è dovuta al “colpo d’aria” o al 
“freddo”. 

Questi ultimi possono solo scatenare il dolore 
di una otite già esistente. 

Com’è fatto l’orecchio
In fondo al canale uditivo esterno si trova la 
membrana timpanica (timpano). 

Subito dietro, nella camera dell’orecchio 
medio, ci sono gli ossicini (martello, incudine, 
staffa) che permettono la trasmissione dei 
suoni dal timpano all’orecchio interno (coclea) 
e poi da qui al cervello. 

Tutto questo ci permette di sentire bene i suoni. 
L’orecchio medio comunica con la faringe 
(gola) attraverso la Tromba di Eustacchio.

In fondo al canale uditivo esterno si trova la 
membrana timpanica (timpano). 

Subito dietro, nella camera dell’orecchio 
medio, ci sono gli ossicini (martello, incudine, 
staffa) che permettono la trasmissione dei 
suoni dal timpano all’orecchio interno (coclea) 
e poi da qui al cervello.
 
Tutto questo ci permette di sentire bene i 
suoni. 

L’orecchio medio comunica con la laringe 
(gola) attraverso la Tromba di Eustachio.

Sometimes otorrhea may occur; that is, the 
discharge of purulent mucus - even with streaks of 
blood - from the outer ear. 

 
When this happens, earache generally decreases 
due to a drop in pressure in the ear and on the 
eardrum. 

 
In a small child, acute otitis may be accompanied 
by inconsolable crying, general malaise, loss of 
appetite and diarrhoea and/or vomiting. 

 
Otitis is not caused by a “blast of air” or the 
“cold”. These conditions can only trigger pain 
caused by existing otitis. 

 
Exposure to cigarette smoke, even second hand, 
can trigger otitis in children, so it is best to avoid 
it. 

 

On the contrary, breastfeeding up to 6 months and 
frequent hand washing are effective measures for 
preventing otitis 
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ਕੂੰਨ ਪੀੜ ਹੋਣ ਦਾ ਸਭ ਤੋਂ ਆਮ ਕਾਰਨ ਐਟਕਊਿ ਓਿਾਈਟਿਿ
ਮੀਡੀਆ ਹੈ।
ਚਵਚਲੇ ਕੂੰਨ ਦੀ ਇਹ ਸੋ਼ਿਸ਼ ਲਗਭਗ ਹਮੇਸ਼ਾ ਨੱਕ ਅਤੇ ਗਲੇ ਚਵੱਚ ਸੋ਼ਿਸ਼
ਦੇ ਕਾਰਨ ਹੁੂੰ ਦੀ ਹੈ (ਫੈਚਰੂੰ ਜਾਈਚਟਸ, ਫਲ , ਸਰਦੀ, ਆਚਦ ਦੇ ਕਾਰਨ)

ਜ ੋਯ ਸਟੇਕੀ ਨਲੀ ਨਾਮਕ ਇੱਕ ਮੋਰੀ ਦੇ ਜਰੀਏ ਕੂੰਨ ਚਵੱਚ ਫੈਚਲਆ 

ਹੈ।

ਕਈ ਬੱਚਚਆਂ ਚਵੱਚ, ਨਲੀ ਉਸ ਰਾਹ ਚਵੱਚ ਹੁੂੰ ਦੀ ਹੈ ਜ ੋਗਲੇ ਤੋਂ ਕੂੰਨ ਤਕ 
ਸੋ਼ਿਸ਼ ਦੇ ਫੈਲਣ ਨ ੂੰ  ਵਧਾਉਂਦੀ ਹੈ।

ਓਟਾਈਚਟਸ ਦਾ ਕਾਰਨ ਅਕਸਰ ਵਾਇਰਲ ਹੁੂੰ ਦਾ ਹੈ, ਪਰ ਕਈ ਵਾਰ
ਬੈਕਟੀਰੀਆ ਸਬੂੰਧੀ ਸੂੰਕਰਮਣ ਦੀ ਜਚਟਲਤਾ ਸ਼ੁਰ  ਹੋ ਸਕਦੀ ਹੈ।

ਸੋ਼ਿਸ਼ ਦੇ ਕਾਰਨ ਕੂੰਨ ਚਵੱਚ ਬਲਗਮ ਜਾਂ ਰੇਸ਼ੇ ਦਾ ਉਤਪਾਦਨ ਹੁੂੰ ਦਾ ਹੈ,

ਜ ੋਕੂੰਨ ਦੇ ਡਰਮ ਤੇ ਦਬਾਅ ਪਾਉਂਦਾ ਹੈ ਅਤੇ ਦਰਦ ਹੋਣ ਦਾ ਕਾਰਨ 

ਬਣਦਾ ਹੈ - ਕਈ ਵਾਰ ਹੌਲੀ, ਕਈ ਵਾਰ ਅਚਾਨਕ ਹੀ।

ਬੁਖਾਰ, ਆਮ ਬੇਚੈਨੀ ਅਤੇ ਸੁਣਾਈ ਨਾ ਦੇਣਾ ਵਾਪਰ ਸਕਦਾ ਹੈ।
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ਕਈ ਵਾਰ ਓਿੋਰੀਆ ਵਾਪਰ ਸਕਦਾ ਹੈ; ਚਜਵੇਂ ਚਕ ਬਾਹਰੀ ਕੂੰਨ ਤੋਂ -
ਇੱਥੋਂ ਤਕ ਚਕ ਖ ਨ ਦੇ ਧੱਚਬਆਂ ਦੇ ਨਾਲ - ਪੀਪਦਾਰ ਬਲਗਮ ਚਨਕਲਣਾ।

ਜਦੋਂ ਅਚਜਹਾ ਵਾਪਰਦਾ ਹੈ, ਤਾਂ ਕੂੰਨ ਦੀ ਦਰਦ ਆਮਤੌਰ ਤੇ ਕੂੰਨ ਚਵੱਚ 

ਅਤੇ ਕੂੰਨ ਦੇ ਡਰਮ ਤੇ ਦਬਾਅ ਚਵੱਚ ਕਮੀ ਆਉਣ ਦੇ ਕਾਰਨ ਘੱਟ ਜਾਂਦੀ
ਹੈ।

ਛੋਟੇ ਬੱਚੇ ਚਵੱਚ, ਐਚਕਊਟ ਓਟਾਈਚਟਸ ਦੇ ਨਾਲ-ਨਾਲ ਬੇਕਾਬ  ਹੋ ਕੇ
ਰੋਣਾ, ਆਮ ਬੇਚੈਨੀ, ਭੁੱ ਖ ਦੀ ਕਮੀ ਅਤੇ ਦਸਤ ਅਤੇ/ਜਾਂ ਉਲਟੀ ਆਉਣਾ
ਵੀ ਹੋ ਸਕਦਾ ਹੈ।

ਓਟਾਈਚਟਸ “ਹਵਾ ਦੇ ਬਲਾਸਟ” ਜਾਂ ”ਸਰਦੀ” ਦੇ ਕਾਰਨ ਨਹੀਂ ਹੁੂੰ ਦਾ
ਹੈ।  ਇਹ ਚਬਮਾਰੀਆਂ ਚਸਰਫ ਮੌਜ ਦਾ ਓਟਾਈਚਟਸ ਦੇ ਕਾਰਨ ਹੋਣ
ਵਾਲੀ ਦਰਦ ਨ ੂੰ  ਚਟਰਗਰ ਕਰ ਸਕਦੀਆਂ ਹਨ।

ਇੱਥੋਂ ਤਕ ਚਕ ਚਕਸੇ ਹੋਰ ਚਵਅਕਤੀ ਦੇ ਚਸਗਰਟ ਦੇ ਧ ੂੰ ਏ ਤੋਂ ਪਰਭਾਚਵਤ
ਹੋਣਾ ਬੱਚਚਆਂ ਚਵੱਚ ਓਟਾਈਚਟਸ ਨ ੂੰ  ਚਟਰਗਰ ਕਰ ਸਕਦਾ ਹੈ, ਇਸ ਕਰਕੇ
ਇਸ ਤੋਂ ਪਰਹੇ਼ਿ ਕਰਨਾ ਸਭ ਤੋਂ ਵਧੀਆ ਚਵਕਲਪ ਹੁੂੰ ਦਾ ਹੈ।

ਇਸ ਦੇ ਉਲਟ, 6 ਮਹੀਚਨਆਂ ਤਕ ਛਾਤੀ ਦਾ ਦੱੁਧ ਚਪਲਾਉਣਾ ਅਤੇ ਬਾਰ-

ਬਾਰ ਹੱਥ ਧੋਣਾ ਓਟਾਈਚਟਸ ਤੋਂ ਬਚਣ ਲਈ ਪਰਭਾਵਸ਼ਾਲੀ ਉਪਾਅ ਹਨ। 
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