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Demayor-frecuencia
. Proteus

• Pseudomonasaeruginosa • 5 .epidermidis
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• Staphylococcusaureus • Ditteroides

• E .coli
PATOGENIA

Etapa pre-inflamatoria

oído expuesto a factores predisponentes, Etapa inflamatoria Etapa inflamatoria crónica
• calor • Ausencia d ecerumen "Maceración s e refuerza e l sobrecrecimiento curación incompleta o inflamación
•

Humedad . P H alcalino bacteriano,c o nedema progresivo quee s persistente > 3 mese s

y dolor intensificado
→ Estopuedeocasionaredema de l estrato córneo y

oclusiónapopilo-sebáceas

MANIFESTACIONES CLÍNICAS

Puedevariar, depended e l a etapa y l a extensión d e l a enfermedad

TRATAMIENTO
Haypresenciad e : Otalgia,otorrea, plenitud auricular, prurito,grados
variablesd eoclusióne hipersensibilidad a l apalpación Serealiza: Desbridamiento atraumático,l a analgesia

puede s e r c o n anti-inflamatorios n o esteroideos,Signos:Eritema, otorrea,costras y edema opioides o esteroides tópicos

Etapa crónica Despuésde l procedimiento.Administrar gotas óticas
• Linfadenopatía (ganglios cervicalesanteriores y periauriculares) antisépticas,acidificantes o antibióticas.
• Piel del conductoauditivo externo s e encuentra engrosada


