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Patslegin, del eido externs.

Peticondiitis bl pabellin awnicalar

tratamiento

Euisipela U Zister olico ((sindbome do Rgmsay FHunt) :

Dermoepidermitis del pabellén y de la Infeccién del nervio facial por-el

regién preauricular virus varicela zéster, con

Hroja Mcaliente Mbordes elevados aparicién de vesiculas cutdneas

Modenopatias satélites Mfiebre s L h
Bmolestor general carc.lctemst[ca en la concha

OLa puerta de entrada es por heridas en la piel. auricular, CAE y membrana

Oprovocado por estreptococos del grupo A y . Aureus. timpanica.

Okl tratamiento se lleva a cabo con vancomicina.

Mpardlisis faciolMotalgio
Mafectacién del VUL del nervio
craneal (vértigo e hipoacusia), si

se desarrolla por completo.

Okitis extema /%005@ bacteiana
-Dermoepidermitis de la piel del CAE, producidas
por bacterias gramnegativas (Pseudomonas
aeruginosa la mds frecuente) y S. Aureus.

-Son factores qué modifican el ph de CAE, como
bano en piscinas (otitis del nadador), erosiénes y
limpieza del CAE con hisopos.

-Para prevenir la otitis externa aguda se
recomiendo durante el aseo otico diario evitar la
manipulacidn del conducto auditivo externo con

cualquier objeto.

Otitis exteina eccematosa
(eccema otice) -

/WM bullosa

-Dermatitis con descamacion del
-Causado por pseudomonas tercio externo del CAE, que evoluciona
aeruginosa, es tipico en ancianos en brotes de prurito intenso
diabeticos y de inmunodeprimidos -Su tratamiento es tdpico con
Motalgia intensa pomadas o soluciones de corticoides.
Motorrea persistente

-En la otoscopia, llama la atencidn la
presencia de tejido de granulacion con
formacidn de pélipos y esfacelos en

las paredes del conducto.

PratologZia t
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Otoliematoma:
-Es la aparicidn en el pabelldén auricular
de una coleccidn
hematicasubpericondrica tras un
traumatismo.
-El tratamiento, es siempre quirdrgico,
con
MincisiSnMdrenaje

vendaje compresivo, asi como profilaxis

ontibidtica

Menores de 2 cm suturo.

3 horas, se llevard acabo suturo.del

fragmento




Patologia tumoral del oido externo

?%,m&?m congénita
Tmores 56/447%05 Tmores m@@m& C&(M/ﬁf 9 ]4'5 tulas Va teawticilates

-producidos por un cierre
insuficiente de la union entre el
primery el sequndo arcos
branquicles

-Aparecen como un quiste (coloboma
auris) o una fistule, en la raiz del
helix

-Requiere tratamiento quirdrgico
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-Defecto de fusién entre la -Pueden estar asociados a

primera hendidura y el malformaciones créneoencefalicasdel

orimer arco branquial primer y sequndo arcos branquiales,
-Se situan alrededor del
dngulo mandibular, siempre

por encima. del hueso hioides

-Su tratamiento es quirdrgico
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Patologia obstrﬁctiva del conducto auditiv.o externo
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-lo mayoria de los pacientes que lo
se acumulan son

(zona cartilaginosa) tienen son ninos, puede ser
descamaciones asintomdticos, pero si se impactan,
epidermicas en el ocasionan otalgia e hipoacusia

visidn directa y 4 .
tercio interno del -La extraccidn se realiza bajo

irrigacion con agua control otoscopico

CAE, que se adhieren
y resultan dificiles
de extraer.

Pétologia del oido medio

Ototubaritis Otitis me&/m Sehomucosa o con oame

-la obstruccidn tubarica transitoria
por procesos rinofaringeos genera
una hipopresion en el OM, que
Ohipoacusia transitoria
(Osensacién de taponamiento
Oautofonia

-El tratamiento se realiza con

descongestionantes  nasales vy

antiinflamatorios.




se trata de una inflamacién  Otitis medla ciinica So‘mf&,

crénica del oido medio qué suputativa

monobacteriana Inflamacidn crdnicay

genero.un cuadro de otorrea

‘o - recidivante de la mucosa
purulenta crénica o recidivante.

del oido medio, pero a

diferencia del
propagacién mds comdn es la

tubarica colesteatoma, no hay

osteolisis de sus paredes.

Colesteatoma w olitis medla ciinica
colesteatomaltosa

-ge trata de una inflamacidn crénica y no de un tumor,
aunque tiene un compartimento pseudotumoral

-Esta generada por la presencia de un epitelio
queratinizante en las cavidades del

oido medio (preferentemente el dtico)

&

Patologia del oido interno

Presbiacusia FHipoacusia sibita

-Hipoacusia unilateral perceptiva, sibita

(aparece en menos de 72 horas,

acompanados de acufenos 3 “
y alteracidn del equilibrio.
- Lo més habitual es que sean <
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Ototoxicidad
-Son alteraciones transitorias o definitivas

de la funcidn coclear o vestibular provocados
por fdrmacos o por sustancias ho

farmacoldgico:
(Ococleotoxicidad Ovestibulotoxicidad

-Farmacos
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Diuréticos de asa.




