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Neuvoja vanhemmille dkillisessa
vdlikorvatulehduksessa

Lasten korvatulehdus on erittdin tavallinen ja
useimmissa tapauksissa vaaraton infektio, jonka
useimmiten aiheuttavat bakteerit. Useimpien
lasten infektio paranee ilman antibioottihoitoa.
Tietyissa tapauksissa vaaditaan antibioottihoi-
toaja silloin useimmiten "tavallisella” penisil-
liinilla. Kipuladkettd voidaan tarvita muutaman
vuorokauden ajan riippumatta siitd, onko lapsi
saanut antibiootteja vai ei.

Hoito

Antibiootteja ei suositella 1-12-vuotiaille lapsille, joilla
on #killinen vilikorvatulehdus. Jos lapsesi on alle yhden
vuoden tai yli kaksitoistavuotias ja hinelld on varmasti
korvatulehdus, ladkari antaa penisilliinié.

Alle kaksivuotiaiden lasten molemminpuolinen kor-
vatulehdus hoidetaan my®6s penisilliinilld, kuten kaikki
korvatulehdukset, joissa tirykalvo on puhjennut. Joskus
ldakari voi kirjoittaa reseptin, joka voidaan noutaa
my6hemmin, jos lapsi ei ole tullut parempaan kuntoon
parissa piivissa. On tarkedd huomioida huonontuneen
tilan merkit tai paranemista koskevat ongelmat huolimatta
siitd, hoidetaanko lasta antibiooteilla vai ei.

Ota uudelleen yhteytta:

o Jos kehittyy turvotusta tai punoitusta korvan taakse tai
jos korva alkaa sojottaa ulospéin.

o Kunnon huonontuessa, mihin liittyy korkea kuume,
lisdantynyt sdrky tai yleistilan muutos.

o Jos korva alkaa vuotaa (tai tdsséd tapauksessa nouda
ja anna antibiootit aikaisemmin kirjoitetun reseptin
mukaisesti). Sama koskee kahden, kolmen vuorokauden
jalkeen jatkuvaa korvasarkyd tai kuumetta.

Kipua lievittavid laakkeitd, esim. parasetamolia, voidaan
antaa lapselle tarpeen vaatiessa. Jos lapsi on yli kuuden
kuukauden ikdinen, voidaan antaa my6s ibuprofeenia.
Lapsen tulee olla oireeton ja kuumeeton vihintdan vuoro-
kauden ajan ennen esikouluun/kouluun menoa.

Seuranta

Jos lapsellasi on korvatulehdus toisessa korvassa ja toinen
korva on terve, ei tarvita jilkitarkastusta (huolimatta siitd,
onko lapsi saanut antibiootteja vai ei).

Alle neljavuotiaat lapset pitdd tarkastaa kolmen kuukau-
den pdisti, jos heilld on molemminpuolinen korvatulehdus
tai korvatulehdus toisessa korvassa ja nestettd tirykalvon
takana toisessa korvassa.

Vanhemmille lapsille ja aikuisille, joilla on molemmin-
puolisia vaivoja, suositellaan tarkastusta kolmen kuukau-
den jélkeen ainoastaan silloin, jos kuulo on edelleen huo-
nontunut. Ota huomioon, etté on tavallista, ettd kuulo on
huonontunut parin viikon ajan korvatulehduksen jélkeen.

Ota aina uudelleen yhteytta tutkimusta varten muiden
oireiden ilmaantuessa (esimerkiksi sirky, voimakas lukkiu-
tumisen tai paineen tunne, korvan vuotaminen, tasapaino-
hiiriot).

Hakeudu aina ladkariin, jos epdilet, ettd lapsesi kuulee
huonosti huolimatta siitd, oletko havainnut korvatuleh-
dusta vai et.

Tayta vastaanotolla ja rastita oikeat vaihtoehdot:
Lapsella on tandin korvatulehdus
O vasemmassa korvassa

O oikeassa korvassa

O toinen korva terve
O nestettd toisessa korvassa

O Tarkastusta ei tarvita, jos kaikki on hyvin
O Tarkastusta suositellaan 3 kuukauden péasté

Lapsi on ollut laakarilla

Paivamaara

Ota yhteyttd/varaa aika

Puhelin

Detta dr en dversattning till finska av faktabladet Rad till férdldrar vid akut 6roninflammation. Faktabladet gar att ladda ner pa
svenska och flera andra sprak pa www.folkhalsomyndigheten.se/publicerat-material/

NEUVOJA JA TOSIASIOITA ANTIBIOOTEISTA JAINFEKTIOISTA

L0z Wenigay (Jpd) 0-S60-E09/-16-8/6 NESI



