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¢ Nohu korral alustage kohe nina loputamist mereveega. Nina nuusata
ks pool korraga ja mitte liiga tugevasti. Kdrvapoletiku ennetamiseks
kasutage apteegist kasimutgiravimitena saadaolevaid nohusiirupeid ja
allergiavastased preparaate, mis vahendavad kuulmet6érve turset ja
parandavad keskk®@rva ventilatsiooni.

NB! Votke Uhendust arstiga, kui kdrvavalu ja/vdi —pdletikuga kaasneb
lapsel:

e |ohutamatu nutt,

e kuulmise jarsk kadu,
e verine eritis kdrvast, KORVAVALU JA —POLETIK LASTEL

o kdrge palavik, mis ei allu ravimitele.
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Koérvavalu ja —p0letik

Laste kbrvavalu v@ivad pohjustada:

o keskkdrvapdletik,

e kdrva sattunud vdorkeha voi trauma,
e kdrvavaik,

e hambavalu,

e barotrauma (kdrvasimptomid mida p&hjustab dhur6hu muutus naiteks
lennusdidu ajal),

o valiskdrvapdletik.

Keskkdrvapdletik on trummiddne limaskesta pdletik, mida pdhjustavad

mikroobid ja viirused. Keskkérvapdletik tekib sagedamini lastel 6 kuu kuni
2 aasta vanuses.

Kldlmetus- voi tlemiste hingamisteede viirushaigusega kaasnev nohu ja
poletik levib kuulmetdri kaudu ninaneelust keskkdrva. Tekib kuulmetdrve
limaskesta turse, millega hairub kuulmet@rve ventilatsiooni ja kaitse
funktsioon. Kui vedeliku aravool keskkdrvast on takistatud, siis sisekdrvas
rohk tduseb ja kuulmekile v8ib rebeneda. Kdrvast vdib tulla veresegust
kollast vedeliku. Tavaliselt kuulmekile paraneb mdne paevaga ja pusivat
kuulmiskahjustust lapsel ei teki.

Kdrvapoletikke soodustavad tegurid
e Hingamisteede viirushaigused.

¢ Imikute ja vaikelaste fiisioloogiliselt lihike ja lai kuulmetdri (lapse
kasvades pikeneb ja kitseneb ka kuulmetdri).

e Suurenenud adenoid (ninaneelumandel), mis sulgeb kuulmetdrve ava.

¢ Ninasekreedi mitte vélja nuuskamine ja selle ninna tagasi tombamine.

Koérvapdletiku tunnused

Lapsed ei oska alati Teile selgitada oma kaebusi vdi valu asukohta,
seetdttu olge tdhelepanelik kdrvapdletiku voimaluse osas, kui lapsel
esinevad jargmised simptomid:

¢ nohu ja kbha,

e kdrva sage katsumine vdi hdGrumine vastu patja,
e |ohutamatu nutt,

e isutus ja rahutus,

e Jloidus,

o palavik,

¢ kuulmise langus,

e hagune eritis kdrvast.

Korvapodletikest paranemine votab keskmiselt nadal aega. Mitte kdik
kérvapdletikud ei vaja antibiootikumravi. Viirusega kaasnev kdrvapoletik
paraneb kahel kolmandikul juhtudest koos viirushaigusest paranemisega.

Esmaabi kdrvavalu korral

o Rahustage last, arge jatke teda Uksi.

o Kraadige last.

¢ Andke lapsele valuvaigistit (nt paratsetamooli).

e Hoolitsege, et ninahingamine ei oleks takistatud (loputage nina
mereveega, kasutage ninaspreid vdi andke suu kaudu nohusiirupit).

o Tostke magamisel lapse peaalust.
e Votke Uhendust perearstiga.

Valtige kdrvavalu korral

e Kdrva soojendamine.

e Kadrva millegi tilgutamine.

e Korva puhastamine seest vatipulgaga.

Korduvad kdrvap®letikud

e Korduvate kérvapdletike korral vdib osutud vajalikuks rontgenilesvotte
tegemine ninaneelust, et valistada adenoidi (ninaneelumandli)
suuremist.



