
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…).

Que faire ? 
En attendant l’avis du pédiatre de famille, il est 
recommandé de donner des antalgiques par voie 
orale, par exemple 

PARACÉTAMOL toutes les 5-6 heures 

 

(15 mg par kilogramme de poids de l’enfant - ex. 10 
kg de poids = 150 mg de paracétamol), 

 

ou 

 

IBUPROFÈNE toutes les 8 heures 

 

(10 mg par kilogramme de poids de l’enfant - ex. 10 
kg de poids = 100 mg d’ibuprofène)***. 

 

En cas de rhume, faire des lavages nasaux plusieurs 
fois par jour avec une solution physiologique. 

 

Il est utile de mettre une serviette chaude sur 
l’oreille et de relever légèrement la tête (un oreiller 
supplémentaire) de l’enfant lorsqu’il dort. 

 

*** Il est recommandé de faire attention à la 
conversion possible des unités de mg à ml. En cas de 
doute, consulter le pédiatre. 
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L’utilisation de gouttes auriculaires, sirops 
expectorants ou décongestionnants nasaux et 
antihistaminiques est déconseillée. 
Souvent, les maux d'oreilles disparaissent 
spontanément en quelques jours. 
Les Lignes directrices recommandent, pour les 
enfants qui ne souffrent pas de maladies 
chroniques et qui ont plus de 12 mois, 
la « stratégie d’attente vigilante » qui consiste, 
pendant les 48-72 premières heures à partir de 
l’apparition des symptômes, à administrer 
régulièrement et uniquement des antalgiques et à 
contrôler fréquemment l’état de l’enfant. 

 

Ne jamais administrer d’antibiotiques de son 
propre chef car ils ne soulagent pas la douleur. 

 
Si les symptômes s’aggravent ou persistent 
malgré le traitement, consulter le pédiatre. 

 
Si le pédiatre de famille n’est pas disponible (par 
exemple la nuit ou les jours fériés), accompagner 
l’enfant aux Urgences ou au Service Médical de 
Garde uniquement dans les cas suivants : 

- l’enfant a moins d’un an et a des pleurs 
inconsolables ; 

- le traitement par paracétamol ou 
ibuprofène n’a pas atténué la douleur ; 

- en présence de douleur, rougeur et 
enflure derrière l’oreille ; 

- en présence d’autres symptômes (par 
exemple : fièvre élevée, vomissements, 
etc.). 
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Mal D'oreille (Otite) 
Livret d’information rédigé par et pour les Pédiatres 
généralistes et les Pédiatres hospitaliers de l’Azienda 
USL-IRCCS de Reggio Emilia 
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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.

 

How the ear is constructed 
The tympanic membrane (eardrum) is located at 
the end of the external auditory canal. 
 
Right behind the eardrum, three small bones 
(hammer, anvil, stirrup) in the middle ear 
chamber carry sound from the eardrum to the 
inner ear (cochlea). From there, it travels to the 
brain. 
 
This mechanism enables us to hear sound. 
 
The middle ear is connected to the larynx (throat) 
through the Eustachian tube. 

 
Orecchio esterno Outer ear 
Orecchio medio Middle ear 
Orecchio interno Inner ear 
Membrana Timpanica Tympanic membrane 
Catena ossicolare Ossicular chain 
Canali semicircolari Semicircular canals 
Coclea Cochlea 
Canale uditivo Auditory canal 
Processo mastoideo Mastoid process 
Trombe di Eustachio Eustachian tube 
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Introduction 
La cause la plus fréquente du mal à l’oreille est 
l’otite moyenne aiguë. 
Il s’agit d’une inflammation de l’oreille moyenne 
presque toujours causée par une inflammation du 
nez et de la gorge (pharyngite, grippe, rhume, 
etc.), qui se transmet à l’oreille à travers un 
conduit appelé trompe d’Eustache. 

 
Chez de nombreux enfants, la forme de ce 
conduit favorise la transmission de l’inflammation 
de la gorge à l’oreille. 

 
La cause de l’otite est souvent virale, mais elle 
peut parfois être compliquée par une infection 
bactérienne. 

 
L’inflammation provoque la production de mucus 
ou de pus dans l’oreille avec pour conséquence 
une pression sur le tympan et l’apparition, parfois 
lente, parfois soudaine, de douleurs. 

 
L’enfant peut présenter de la fièvre, un mal-être 
général, une perte auditive. 
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L’otorrhée peut parfois survenir, c’est-à-dire un 
mucus purulent, éventuellement strié de sang, qui 
s’écoule de l’oreille externe. 

 
Lorsque cela se produit, le mal d’oreille diminue 
généralement après une baisse de la pression dans 
l’oreille et sur le tympan. 

 
Chez les jeunes enfants, l’otite aiguë peut se 
manifester par des pleurs inconsolables, un mal-
être général, une perte d’appétit, une diarrhée 
et/ou des vomissements. 

 
L’otite n’est pas due à un « courant d’air » ou au 
« froid ». Ces éléments ne peuvent que déclencher 
la douleur d’une otite déjà présente. 

 
L’exposition à la fumée de cigarette, même à la 
fumée secondaire, peut favoriser l’otite chez 
l’enfant, il est donc conseillé de l’éviter. 

 

Au contraire, l’allaitement maternel au moins 
jusqu’à 6 mois et le lavage fréquent des mains sont 
des mesures efficaces pour prévenir les otites 
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Comment est faite l’oreille ? 
Au fond du conduit auditif externe se trouve la 
membrane tympanique (tympan). 
 
Immédiatement derrière, dans le conduit de 
l’oreille moyenne, se trouvent les osselets 
(marteau, enclume, étrier) qui permettent la 
transmission des sons du tympan à l’oreille 
interne (cochlée) et de l’oreille interne au 
cerveau. 
 
Tout cela nous permet de bien entendre les sons. 
 
L’oreille moyenne communique avec le larynx 
(gorge) à travers la trompe d’Eustache. 
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Orecchio medio Oreille moyenne 
Orecchio interno Oreille interne 
Membrana Timpanica Membrane Tympanique 
Catena ossicolare Chaîne des osselets 
Canali semicircolari Conduits semi-circulaires 
Coclea Cochlée 
Canale uditivo Conduit auditif 
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