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Fejlodesi rendellenessegek

Microtia, macrotia, anotia

Auriculae elevatae

Kulso hallgjarati stenosis, atresia, aplasia
Pedunculus

Fistula



Microtia - Anotia




Microtia - Anotia

Grade 1 Grade 2 Grade 3 Grade 4
Small but Some Small No external
almost recognizable rudiment of ear and no
normal anatomy soft tissue and ear canal

no ear canal



(c) (d)

implant retained auricular prostheses, Sencimen , 2011 __http://www.audiologyonline.com/articles/microtia-ear-surgery-and-bone-13726



https://www.researchgate.net/publication/221921008_Implant_Retained_Auricular_Prostheses?_sg=L6CfNHkX0SWqbHh2ZwmCSIDRmymWtINGLAwV-xyfZrOeyzK4fx7vdV1T_2MWe82OY-AqqBn54IfMPZDcGcOgXdJdY8BFRUM6h4JdDWGZBXxraA
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Auriculae elevatae

AURICLE

Concha
Helix
Antihelix
Tragus
External
acoustic
meatus

Antitragus Lobule



Fejlodesi rendellenessegek

Microtia, macrotia, anotia

Auriculae elevatae

Kulso hallgjarati stenosis, atresia, aplasia
Pedunculus

Fistula



Stenosis, exc

Surfers Ear

Ear Canal V4

s

Exostoses

Normal Ear

Ear Canal

https://www.google.hu/seat

ejvwrvWAhUBJ50KHfhgAVIQ_AUICigB&biw=1536&bih=743#imgrc=5tMcjsWuavIUCM . 2g=ear+canal+stenosis&client=firefox-b&
igB&biw=1536&bih=743#i

h?q=ear+canal+stenosis&client=firefox-b&dcr=0&source=Inms&tbm=isch&sa=]
http:/www.pamf.org/ENT/services/surfersear.html
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Kulso hallojarati idegentest




Corpus alienum meatus acustici
externi

Bony cartilaginous junction

Osseous portion
of ear canal

hmpenic mermorane REMOVING 0f Round shaped
Foreign body




Trauma

Fulkagylo repesztett, vagott, harapott sebe
Sutura, tetanus profilaxis

Piramis torés, hallasvesztés, szedulés,
liguorrnea, arcidegbénulas

Haematotympanon
Othaematoma - Incisio

— Dobhartya traumas perforacioja —
fedés sziliconnal







Otitis externa djf@ a

lobos S

m\g oldatta

gase csik naponta cserelve, ung.
Pimafucort, Ciloxan, CUE otogutta

tt



http://images.google.hu/imgres?imgurl=http://www.swimbebeswim.com/swim%2520bebe%2520logo1.jpg&imgrefurl=http://www.swimbebeswim.com/benefitsofbabyswim.htm&h=569&w=862&sz=148&hl=hu&start=335&um=1&usg=__iy5vkt4Qhm-Mr_nigwLofGe7NAk=&tbnid=Aj64pDmmI0WheM:&tbnh=96&tbnw=145&prev=/images%3Fq%3Dswimming%2Bbaby%26start%3D315%26ndsp%3D21%26um%3D1%26hl%3Dhu%26rlz%3D1T4SUNA_enHU238HU241%26sa%3DN

Fulkurt: vizszintesebb lefutasu, tagabb, rovidebb

gyermekkorban
jfi . = ‘_'-"f‘:fl






http://de.wikipedia.org/w/index.php?title=Bild:Normales_Trommelfell.jpg&filetimestamp=20061229190815
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Long-term ventillacios tubusok

Eyelets, 1,2
Arany-platina
Lassabb kilokodeés
Ritkabb elzarodas
Kevesebb infekcio
Nem TB finanszirozott







Otitis rsnan:n n""‘"‘""‘f\":\ s~ P S

hajlamc
Mastoiditis acuta










Tympanoplastica

|dult kozépfulgennyedeés és maradvanyallapotainak
muUtéti megoldasa, mely soran zart légtartdo dobureg
kialakitasara és hallasjavitasra, jo hallas esetén
annak megorzeseére torekszunk. Beszédfejl6déshez
jo hallas kell.

Mikroszkop és endoszkop
Sanatio, reconstructio

Dobhartya reconstructio: Temporalis fascia,
porchartya, porc

Hallocsont-lancolati reconstructio: Columellisatio,
uvegionomer cement, fem, combinatio



Tympanoplasty

Microscope & Endoscope

TM reconstruction: Temporal fascia, perichondrium,
cartilage

Ossicular reconstruction: autogenous cortical bone
columella, titanium prosthesis, glass ionomeric

cement, combination




Audiologia

UNHS univerzalis neonatalis hallasszlrés

szuro BERA (brainstem electric response
audiometry)

TEOAE (transient evoked otoacoustic emission),
kinikal BERA, MLR (middle latency response),
ASSR (auditory steady state potentials)

Magatartasvaltozason alapulo hallasvizsgalatok
Kuszobaudiometria
Tympanometria, MFT, STR (stapedius reflex)

Korai ellatas: Grommet, tympanoplastica, HIK,
Cl, BAHA (bone anchored hearing aid)



Rhinologia



http://images.google.hu/imgres?imgurl=http://static.flickr.com/108/295991859_6352e13a08.jpg&imgrefurl=http://pioneerwoman.typepad.com/confessions_of_a_pioneer_/2006/05/about_me.html&h=500&w=332&sz=71&hl=hu&start=7&usg=__ubXV_kCu8tm53kwzS0blYj1XLvg=&tbnid=3cbRxshAbVioGM:&tbnh=130&tbnw=86&prev=/images%3Fq%3Dchild%2Bnose%26hl%3Dhu%26rlz%3D1T4SKPB_enHU298HU298

Embryologia



https://www.youtube.com/watch?v=UxkvQqzNXxg
https://www.youtube.com/watch?v=UxkvQqzNXxg
https://www.youtube.com/watch?v=UxkvQqzNXxg

Choanal atresia — Paradox cyanosis

Bilateral choanal atresia akut életveszelyes

allapot. Az ujszulott obligat orrlegzo kb a 6.

hetig.

Siraskor jobban kap levegot

Nyugalomban cyanosis, szilnik erdlkodesre:

paradox cyanosis (pont ellentetes mint a
cardialis pathologia esetén)



paradox cyanosis

Child cyanotic at rest

Child not cyanotic when crying







Rhinosinusitis

Gyermekkori rhinosinusitis definicio:

Az alabbi 2 tinet k6zUl min 2 megléte, melyek kozul az egyik
az orrdugulas vagy az orrfolyas/garatba csorgo valadek kell,
hogy legyen

- + arcfajdalom, nyomaseérzet

- + kohoges

es vagy

e orrendoszkopia soran eszlelt

- orrpolypok es/vagy

- mucopurulens orrvaladek, elsdsorban a kozepso kagylo
alatt es/vagy

- oedema/nyalkahartya duzzanat, els6sorban a kozepso
kagylo alatt es/vagy

e CT changes:

- nyalkahartya elvaltozasok a sinusokban vagy az
ostiomeatalis egyseq terileten



RS severity - VAS

How troublesome are your symptoms of rhinosinusitis?

]

10 cm
Not troublesome Woarst thinkable troublesome
MILD = VAS 0-3
MODERATE = VAS >3-7
SEVERE = VAS >7-10

VAG > 5 aftects the patient QOL



Akut RS — Kronikus RS

Kronikus RS: 12 heten tul fennallo tUnetek

Kronikus rhinosinusitis orrpolypokkal
(CRSwNP): Ketoldali, endoszkoppal lathato
orrpolypok a kozepso orrkagylok alatt

Kronikus rhinosinusitis orrolypok nelkul
(CRSsNP): Nem lathatok orrpolypok a
kdzepso orrkagylok alatt, sz. e. az
orrnyalkahartya lohasztasa utan sem



Kozonseges natha - Common cold

6-21x/ev 6 év alatt
2-3x/év felnottkor wu .o



Common Cold

ABRS




common cold / acute postviral RS

Worsening of symptomps after the 5th day or persistant symptoms
beyond the 10th day. Symptoms present no longer than 12 weeks

Worsening of symptoms after day 5

Symptoms

Persistant symptoms beyond day 10

//

I I 1 // I

o) ) 10 15 12
day week

Fokkens et al. EP30S Guidelines. Rhinol Suppl. 2005;18:1.



Akut bakterialis RS (ABRS)

3/5 tunetek

Gennyes orrfolyas (dominaloan egyoldali)
Erds egyoldali fajdalom valamelyik
orrmellekireq felett

Laz @ ruvorocy
CRP ées sullyedes emelkedett T
~Double sickening” Ry i

Yall | Rhinosinusi‘t)i';

and

Nasal Polyps
2012



Chandler’s classification

8 6
S e

Orbital Complications Of Sinusitis
Classification
Periorbital (Pre-Septal) cellulitis
Orbital (Post-Septal) cellulitis
Subperiosteal Abscess
Orbital abscess
Cavernous Sinus Thrombophlebitis
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Tonsillitis lingualis
Kiséri az akut tonsillitist

Eros torokrajdalom, nyalfolyas, magas laz,
dysphagia, odynophagia, fajdalmas
nyelvmozgasok, felsd leguti szlikulet




Rovid nyelviek

Rovid frenulum linguae

Nem kepes kiolteni a nyelvet
Beszedfejlédesi zavar
Bemetszes
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|, Magas laz, elesett allapot,

kife yalia epatosplenomeg
| , petechiak a lagy- ¢ bﬁj T ” *’z\ :»CC‘
bacié 7-9 nap SIS o Qe
a (heterophil antitestek kir® © = o e P
Isé 2 hétben, 10% 1 honaj «, ;' " J A
Vérkép: fvst, Mot, ~ 50% lymphocyta 52,7 ' © ©
monocyter lymphoeytak Ve | s

Kezelés supportiv, fajdalomcsillapitas, fOiyduemJUUdb lauduLLdsS
hetekig tarthat,

Ampicillin (ampicillin exanthemat okoz, akkor is ha korabban
panaszmentesen alkalmaztak)

Hatalmasra duzzadt tonsillak leéguti obstructiot okozhatnak: nagy
dozisu rovid ideju steroid kura, nasotrachealis intubatio,
tracheotomia, tonsillectomia
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. | 3-haemolizald Streptococcus): Poststretococcal glomerulonewtis es febris“ :
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ott, vc'j\ tonsillak, szaraz nyelv, catarrhalis v. fibrin‘es exsudatum, ﬁgés-fef.

:
ek, dysphagia,.nynophagia, otalgia irradiata, hypersalivatio, hang
e, laz, foetor, lymphadenomegalia colli
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3
szenzitiv, 90%-ban specifikus GABHS esétén ol'w nem tudja
hroni€us az infectio. > \

ysine-Q titer
as pozitiv de AST-szint normal
zitiv garatleoltas és 2, kUIér]bézé id6pontban vett emelkedett AST y

,chsillapités, a chaud tonsillectomia
ram a recidivalo tonsillitisek és a szovédmények hatterében
amazt termel6 kérokozgo 3z gatlo




Tonsillitis non-suppurativ
szovodmenyel

GABHS infectio utan

Rheumas laz, 0.3% incidencia, penicillin,
tonsillectomia

Glomerulonephritis, 0.24% incidencia, 1-2
hettel pharyngitis utan jelentkeznek tunetek,
tonsillectomia

scarlatina
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Tonsillitis acuta suppurativ
komplikacioi

Infiltratio peritonsillaris
Abscessus peritonsillaris
Abscessus parapharyngealis
Mediastinitis

Tonsillogen sepsis

Az arteria carotis externa vagy interna
arrosios verzese

Sinus cavernosus thrombosis



Retropharyngealis: Praeverteb Qir orr, orrm UlkOrt,g

feldl) beolvadasa, mesopharyn > orodasa, 2 « /@l %'ﬁ Y
nyelési nehézség, galuskas be;s oﬁ oIt orrlégze -
lymphadenomegalia colli. Oldal icalis rov!g inc 7€

es oldalso harmad hataran hatg | groralisan
(nyelvcsont szintje ala terjedd t;
elkerulni.

Parapharyngealis: mm. constr.
fascia k6zott, bedomborodas ol
XIl. dysfunctlo el6fordulhat, posterior medlastlnum felé terjedhet, UH, CT, incisio
szajureq fel6l vagy kuls6 feltarasbol ITN

Peritonsillaris, leggyakoribb, f6leg felsé pdluson tonsilla és tok kozott, egyik tonsilla
elédomborodik, voros, uvulat félrenyomhatja, garat/gége oedema

Egyoldali torokfajdalom, otalgia, odynophagia, laz, lymphadenomegalia, drooling,
trismus, dyspnoe

Garatleoltas, UH, CT
Infiltratio — parakotés

AB- anerob koérokozok ellen is, aspiratio, Incisio, abscesstonsillectomia - a chaud,
halasztott tonsillectomia (a tiede — 2-3 nap, a froid — 6 hét)


http://uuhsc.utah.edu/rad/medstud/NeuroCaseStudies/NeuroCase25p1.htm
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Abscessus peritonsillaris
Punctio, incisio



Fehéres felrakod gralve vérzik
AB szedes, nﬁ pre’o

B Candlda kﬂenyesz_ﬁ'e?d' SeAT-titer
erin, Myc




Brodsky-score

narrowing of pharynx
* 0:0%
1: <25%
<50%

¥
3:<75%
4: >75%




,kissing tonsils“
in MRI




Laryngologia

Gége helyzete — epiglotti
obligatorikus orrlegzo
1/3-a felnétt gégeének,
Legszikebb rész: subg

| arn/noncernnia indire

A
~




Epiglottitis acuta

3-4 év, hirtelen kezdet, gyors lefolyas

Haemophylus infl. B féleg — vaccinatio

Insp. stridor, dinnyogd beszéd, nyalzas, laz

nyugodt, sapadt, megfélemlitett gyermek

|.v. AB, steroid, intubacio, tracheotémia, beolvadas esetén incisio




TABLE 2

Westley Croup Score

Laryngitis subglottica

Level of consciousness

Normal (including sleep) 0
Disoriented

Cyanosis

None 0

With agitation

At rest 5

Stridor

None 0

When agitated

At rest 2

Air entry

Normal

Decreased

Markedly decreased

Retractions

None 0

Mild il
Moderate 2

Severe 3

Total score Croup severity
< 2 Mild

5 o 7/ Moderate
8 to 11 Severe
>12 Impending respiratory

failure

Adapted with permission from Westley CR, Cotton EK, Brooks JG.
Nebulized racemic epinephrine by IPPB for the treatment of croup:
a double-blind study. Am J Dis Child. 1978:132(5):485.



transnasal flexible endoscopy

* NO airway Lf.ﬂ,’(‘;(?"'_]!l‘ﬁ)”( ”Jturi]‘






suction or
Laser port







why is the pediatric girwao y challenging?

neonate adult
SICONE Barmere -
N owd ares '8 5 gmm 708 9 gmm

B e

remaining area




laryngomalacia

Exspiration Inspiration




er-Cotton féle beosztas: 1éguti sziikiiletek

Grade |

No Obstruction |50% Obstruction
Grade ||

51% Obstruction | 70% Obstruction

Grade ||

71% Obstruction | 99% Obstruction

Grade |V| No Detectable Lumen




« alibration of stenosis with cuff-less ET-tubes




complete tracheal rings

funnel-shaped, not easy to detect!




. Faau
Tracheotomia g

Pajzsmirigy isthmusat eleg felkampozni =

_égcsovon verticalis metszeést ejtunk, nem
Keszitunk lukat

3.-5. tracheaporc
Sz. e. conicotomia




Tracheo-bronchoscopia

léguti idegentest gyanuja
anamnezis

mellkas rtg, atvilagitas,
hallgatozasi lelet

Merev endoscop sorozat

1 év alatt leggyakoribb baleseti
halalok az aspiracio okozta
fulladas

foldimogyoro







Koszonom a figyelmet!



