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Prefafé

. De cind cu aparifiunea epidemiilor. de gmpa
sau putut obse'rva o mulfime de complzcatmm din
partea unor organe, fie in decursul boalét, fie dupa
‘boald. COmplwatmmle nai fo'equente szmt pulmo—
“wate, gastro-intestinale sai nervoase, ¢ars au dat
mult de gcmdzt medicilor pmcthem, faccmdu -4 84

und mar ‘multd atentiune fata de gnpa, premtam—
pmandu ¢ complwatmmle e cat Bie cu putmta unuL
medw

Une dintre complwatmmle freque'nte ale gmpez
este g1 otita medie aculd de obiceiu purulentd si mai
putm seroasd.

Aceastd complwatume otzca, a gmpez este ‘mai
frequenta lo copilul de s, si scade pe mdsurd ce
creste in etate. Asemenea complzcatmm dm parteo
urechez la’ adult szmt maz mre, msa nu, atat de rare
"ve care eventudl ar' contracta-o. o

Mdrirea procentulus otitelor medu acute puri-
Zente la copil fata, de adult il ea:plwa dzfermta de
confzgumtze anatomzca a trompez lui Bustache care
Za copil'e & man lafrg §z mm, scwrta $t fe'rque'nta afec—
tmmlor ‘nasile'$i naso- fao'mgwne ntrin mm ‘mare
gmd decat la adult.

‘Sub thspiratiuned Dhis Pfrofesor Dr. 'Préliéscu



Rion, director al clinicei Oto-Rino-Laringologice
din Cluj — am cercetat frequenfa otitelor mediv su-
purate acute la copiti sub 4 ant in timp@bl recenter
epidemii de gripd, la clinica Infantild si Azilul de
copii de sub conducerea Diui Dr. Iancu. _

Totalul cazurilor de gripd a fost 95, diagnosti-
cate de medicii curangt. Din aceste 95 cazurt la exa-
menul otoscopic am gdsit 27 de ottte medii acute
dintre cari 22 purulente st 5 catarale. Dest numdrul
cazurilor consultate nu este mare, totugi se poate in-
trucdtva trage o concluzie despre frequenta acestor
complicatiuni la copti.

Inainte de intra tn tratarea acestur subiect, e
pentru mine o datorie sfantd de a aduce pe aceastd
cale, prinosul mew de recunostintd D .Prof. Dr. Pre-
descu-Rion pentru tndrumdrile necesare ce mi le-a
dat la lucarea de fatd precum gi Dlus Prof. Dr. Titu
Gane impreund cu personalul medical al clinicer in-
fantile, pentru bundvointa cu care mi-au pus la dis-
pozitie materialul si relatiunile necesare. Pentru
acelas motiv, aceleags muliwmiry, Dlus Dr. Iancu §1
Dlwi Dr. Darie dela azilul de copri.

Nu mi-as terta-sd wit Ministerul de Razboiu
care mi-a dat mejloacele necesare pentru a-mi is-
pravi studiile universitare, pentru care amcea mat
addancd recunogtintd.

Domnulus general Dr. G. Badescu seful servi-
cului sanitar ol C. VI, A. @ sunt dator aceleas mul-
fumirs pentru indrumdrile ce wi le-a dat in cariera
medico-militard.

Nu voi wita niciodatd bundvointa ce mi-a ard-
tat-o DI colonel Dr. Stdanculescu, seful spitalului
militar al C. VI. A. care prin tndemnul Dsale m'a
invatat sd apreciez roadele ce le pot culege la pa-
tul bolnavuluz, facandu-md sd-mi reinoiesc cu mai
multd asiduitate practica la serviciul vemeric gi la-



boratorul de bacteriologie din spitalul militar, prac-
tic@ de care imi voiu aduce cu drag aminte in decur-
sul carierer mele. Pentru acelag lucru mulfumesc tu-
turor sefilor pe cari i-am avut la spital si cart m’au
introdus in practica medicald.

Tuturor colegilor mei, frumoasd amintire de
timpul petrecut inipreund in decursul atdtor ani de
studiz.
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Infroducere

Dr. Alfred Martinet spune in tratatul sau de
terapeuticd clinicd sub titlul de:

,Ce trebuie sd evitdm?2”

Trebuie sé evitam ,de a considera otita medie
acutd supuratd ca o afeetiune banalid care se vin-
decid iIntotdeauna dela sine. Apendicita, se zice, se
vindeci adesea spontan. Dar nu trebuie si uitdm ci
urechea si apendicele, constituiesc in caz'de abcees,
doua cav_ltatl inchise; ¢d Tuptura poate si se faca
favorabild — prin timpan —sau in cec —; dar de-
asemenea iIn cazuri defaverabile, Tn meninge si In
peritoneu’.

" Si dacé In caz sunt putini medicii, cari considerid
otita medie acuta purulentd ca pe orice afectitme
banald, din nefericire sunt putini mai multi cei ce
nu suspecteazd urechea copilului bolnav de gripa,
gindindu-se prea putin, cd una din complicatiunile
frequente ale gripei la copil e otita medie purulenta,
care In cazuri fericite numai, poate evacua puroml
format in cassa medie spargand timpanul: dar in
cazuri mai putin fericite poate lua calea 'inversd
spre urechea interngd, compromitind auzul, sau in-
trun caz i mai rau, spre meninge si creer, dind te-
mutele abcese cerebrale.



’

Tatd dece atdta grija fatd de aceastd complica-
tiune a gripei; in primul rind fiind auditia copilu-
lui in joe si chiar viata hui pe cari comprqm_ltan-
du-le, ne putem compromite si pe noi ca medici.

Adultul cand simte ceva suspect la urecheAconv-
sulti medicul; dar copilul care nu stie decat si
plangd ¢ Atunci nu trebule si uitﬁ}n cd de n’lulte\ orl
numai prin simpla examinare a tunpanuhu, z}‘tatea
semmne cari ne-au parut la inceput neexphcqbne, ca
febra, strigite sau chiar convulsiuni se explica del_a
sine. Dar uneori cind avem de aface cu asa numi-
tele ,otite fugace” cari nu se exteriorizeazd prin
simtome subiective, putind sparge timpanul si s
dea drumul unei singure picituri de purol, pentruca
a doua zi sé se Inchid&, nu uitdm si intrebdm mama
copilului sau pe cet din jur dacd nu au observat
vre-o patd galbend pe perna copilului, mai ales di-
mineata si atunci singur acest semn, numit ,al per-
nei” ne poate da cheia diagnosticului.

Faptul care m'a facut sa cercetez frequenta otite-
lor medii acute supurate de naturd gripald la copii
sub 4 ani e toemail pufina atentiune ce se da acestor
complicatiuni atdt de grave din punct de vedere au-
ditiv si chiar vital si ca si adeveresc acest lucru e
destul s& pomenesc ci consultind diferiti autori,
unii le pomenesc in treacit, altii nici atat. — Com-
plicatiunile otice gripale au fost prea putin cunos-
cute Inainte de epidemia din 1889—1890. Atunci
s'au cunoscut deabia gravitatea unor atari complica-
tiuni. Si intr'adevir, cercetdnd tratatul de patologie
mterna al profesorului german Dr. Adolph Striim-
pell director al unei clinici medicale din Germania,
seris inainte dp 1889 pomeneste de toate complica-
tiunile pe cari poate si le dea gripa, iar la urmsi
adaugd: ,,Complicatiunile din partea tuturor celor-
lalte organe sunt mai rare, semnalim fnainte de
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toate supuratiunile urechei medii, pe urmi grave
afeetiuni oculare, ete., etc. — Din cele de mai sus -
rezultd ci Prof. Dr. Adolph Striimpell a Intrevi-
zut aceste complicatiuni cirora nu le-a trebuit de-
cat o exacerbare a microbilor asociatl gripei pentra
a deslantui o adevaratd furtund a complicafiunilor
otice sl care a ingrijat atit lumea medicald. Acea-
std exacerbare a venit in epidemia gripald din
1889—1890, lucru pe care il afirma Dieulafoy in
tratatul sdu de patologie internd prin urmaéatoarele:

,Otita gripald, care era pufin cunoscuti alti-
datd a fost destul de frequentd in epidemia noastra .
de gripd din 1889—1890 care a ficut sid apard un
numir considerabil de lucrdri” — printre care ci-
teazd si pe Loewenberg, apoi urmeazi: ,,Aceastd
otitd ia de obicei” mersul dureros al otitei medii
acute, cu scurgere purulenta mai mult sau mai pufin
prelungiti; durerile finceteazd cu perforatiunea
timpanului. — Streptococul si pneumococul sunt
mierobil cel mal obignuifi ai acestei otite. In unele
cazuri ceulele mastoide, ete., ete., ete..."

Dieulafoy afirma ¢ s'a scris foarte mult des-
pre aceste otite; dar ce s'a scris atunci s'a seris in
general la adult si prea putfin la copil. Iar faptul ca
DI Prof. Dr. Predescu-Rion m'a indemnat si cerce-
tez frequenta otitelor gripale la copiii sub 4 ani e,
cd a pornit dela o premisd plausibild si anume:
existenfa unei diferinte in configuratiunea anato-
micd a urechei copilului fatd de adult la care se mai
adaoga frequenta afectiunilor nasale si naso-farin-
giene la copil; caractere ce le voiu expune mai jos.
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Tratar‘e

- Anatomie. In acest mic capitol nu vreau si ex-
puii intreaga anatorhie a urechei, c¢i numai partea
unde existd o diferénta intre cop11 si adult i care
intereseazd in cazul de fata N

Trompa lui Eustaché.~ Partea anterioard a
cassei timpanice corespunde cu exteriorul prin
trompa lui Eustache, care pe deoparte se deschide
in urechea medie, 1ar pe 'de altd parte, in faringele
nazal. Trompa este un conduct cu o lunglme de
35—45 thm. i se compune din doud portlum ‘uha
osoasd care corespunde in cassa'medie si alta mem-
branoas -sau ‘fibro-cartilaginoasi care se deschide
in faringele nazal: iAmbele aceste portiuni, separat,
ai fortha unui trizchiu de' con a’‘caror -circonfe-
Tihti ici ‘sunt ‘Unite ‘Prin '‘istin 14rg de 1 mim. Th
ceace priveste lungimeéa acestor portiuni, portiunea
080asd primeste numai o treime din lungimea total
a trompei, pe cind porfiunea membranoasi doud
“treimi. Dau mai jos dimensiunile trompei la dife-
rite niveluri.



Calibrul trompei lui Eustache: (L. Tcstut)

" Inaltime . lérgime"
Orificiul Timpanic 5 mm. 3 mm.
Istmul trompei 2 mm, I mm.
Orificiul faringian 8 mm. 5 mm.

Orificiul faringean al trompei lui Eustache, nu-
mit §i pavilionul trompei se giseste la adult cam
intre 9 i 15 mm. deasupra boltei palatine.
La foetus insd, se afli dedesubtul boltei palatine.
La noul niscut se afla la nivelul bolfei,.iar la 4 ani,-
la 4 mm. deasupra boltei palatine, pentruca sa
a;jungé la 9—15 mm deasupra boltei la adult.

Asa dar dupa cum vedem payvilionul trompei
se ridicd pe mésuri ce ‘varsta creste. Insi-aceasts -
miscare de ridicare e numai aparenta; ridicarea de--
pinZand exclusiv de desvoltarea foselor nasale cari
se maresc, insd de sus In jos, creseand fosele nazale,
bolta palatma se va scobori, asa ca pavﬂonul
trompeil ‘pare ca -se ridicd, insi in realitate el ri-
mane aproape fix.

La copilul sub 4 ani orificiul faringian al trom-
pe1 atmge dlmensmm mai mari ca la adult, dimen-
siuni ce ajung de se dubleazi la noul nascut In
ceiace p11ve$te lungimea trompei la woul niscut e
Jumatate dm lunglmea _trompei dela adult si de,
multe ori si mai scurta. '

Fzzzologza tr omper lui Eustache., Rolul f1z1olo-
gic al trompei, Tui Eugtache . este dea 1asa s8, el,umne.
spre farmge diferitele mucozitifi secretate in casa,
timpanici §i de,a mentme echilibrul de _presiune
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ce se exercitd asupra timpanului de catre cele douii
mase de aier eare il separd: aierul captiv din casd
si aierul din ¢onductul auditiv extern, conditiune
" necesard unei bune functiondri a acestel me_mprane.

Iati deci pe deoparte largimea trompel, 1ar pe
de alta scurtimea ei la copilul sub 4 ani, ecum Indrep-
titeste frequenta mai mare a otitelor gripale la co-
pil, comparativ ecu adultul. Acestor cauze 1-se mai
adaogi si frequenta afectiunilor inflamatorii a mu-
coasei nasale si naso-faringiene ce incomparabil sunt
mai multe si mai dese ca la adult, lucru explicat
printr'o putere mai micd de rezistentd fatd de ast-
fel de afectiuni. _

Astfel fiind, putem spune ci dupid cum otitele
medii acute supurate sunt conditionate de agentul
patogen infectios, de virulenta lui, tot asfel sunt
conditionate si de varsta individului.

Patogenie. Toate formele de gripi, pulmonars,
gastro-intestinala si nervoasd au in stadiul lor pro-
dromal un catar al mucoaselor nazale i faringiene
superioare. Dacd in'caz, copilul.mai are §i vegeta-
tiunl adenoide cum se Intampli-destul de des la co-
pii, nu face altceva decét si intregeascé tabloul cau-
zalitdtei receptivitatel morbide a acestor mucoase,
facand ca inflamatia si se intinda si sd dureze si
mai mult.

Odata ce mucoasa naso-faringiani este infla-
flamatd, procesul inflamator se intinde si la trompa
lui Eustache congestionind-o §i obstruand canalul
trompei. Inchiderea trompei face ca aerul din casa
timpanied si se rarefieze si ne mai putind si contra-
balanseze presiunea exercitati de aerul din condue-
tul auditiv extern, consecinta va fi infundarea tim-
pgmului inlduntru citre casa medie, Ca urmare, ca-
p_11arele mucoasel din casa medie se vor dilata $1
hipersecretia glandelor se va produce pre cum si o
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transidare a serulul sanguin, iar consecinta este
formarea unei revarsiri seroase in casa timpanici.

Dacd in urma unui proces de regresiune, mii-
coasa trompei se va descongestiona, Inainte ca serul
din cassa timpanicd si se transforme in puroi,
atunci aerul va patrunde in cassd din noud, si va res-
tabili echilibrul de presiune rupt mai Inainte intre
aerul captiv si cel din afard. Consecinta restabili-
rei acestui echilibru este rezorbirea serozitifei din
cassa timpanica si deci vom avea o rezolutie ad inte-
grum a acestei otite seroase, sau cumn se mai nume-
ste — catarala. —

~ Insd dacd mucoasa trompe1 nu s'a desconces-
tionat la vreme, atunci serul se transforma in pu-
roiu mai intdi steril, apoi infectat, cu diferifi mi-
crobi venifi din tromp# sau pe cale hematogena.

Ori, cum transformarea otitei medii acute ca-
tarale in purulenti este conditionata si de virulenta
agentului patogen, se poate inchipui usor eum in re-
centa epidemie de gripa am avut de constatat, un
procent destul de respectabil de otite medii puru-
lente de naturd gripala deeat'seroase, lucru pe care
de altfel I-am constatat si In cercetérile pe cari le-am
facut s1 pe cari le voiu expune mai la vale.

Microbiologie: Intre agentii patogeni 0‘ésiti in
puroiul otitelor medii acute supurate gripale, s'au
ev1dent1at in majoritatea cazurilor, streptococus
aureus si pneumococul lucru pe care il aratd si
Dieulafoy.

Dl Prof. Dr. Predescu-Rion a gisit in afara
de microbii mai sus amintiti si streptococus muco-
sus unul dintre cei mai virulen{i microbi care in-
tr'un timp relativ scurt nu se mulfumeste numai si
spargd timpanul, ci merge si spre urechea interni
compromitand auzul si spre meninge si creer cand
prognoza e cit se poate de infausta.
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_Asemeni a mai fost gisit si streptococul hemo-
litic in multe cazuri. .

Examenul otoscopic

Imaginea timpanului la copilul suferind de

otita, diferi de acela al adultului. In primul rand
membrana timpanului este mai inclinati'si nu bom-
beazi intotdeauna. La adult, timpanul apare rosu,
pe cand la copil, putin vascularizat §i cenusiu. De
multe ori nici acest aspect nu-I avem; atuneci obser-
vam disparitia triunghiului luminos al lui Politzer
care ne di siguranta existenfei puroiului in cassa
‘medie. :
Insi cauza otitei, 1i imprimi caractere speciale.
De exemplu: In cazul nostru — gripa —. Caracte-
rele otitel gripale sunt cu totul speciale. Mai intai
este tendinta la hemoragii. Adesea gésim pe pielea
conductului auditiv extern réspandite, flictene he-
moragice. Timpanul este acoperit de vezicule se-
roase sau sanghinolente,un fel de echimoze, §i sunt
intotdeauna intovarasite de mastoiditd dupa cum.:
afirma Dr. Laurens.

Debutul otitei gripale este bruse. Durerea este
violentd si se Intovirageste si de simtome generale
sau locale. Durata e dela 1—2 ore pani la o zi, des-
tul de caracteristic pentru gripi pe cind la otitele
cu o altd etiologie dureazd 5—6 zile.

Uneori simtomele otitei gripale 1a copil trec neob-
servate.de medic din cauza simtomelor generale ale
gripei carl prevaleazd, insi daci suntem mai.atenti
putem observa ci odati cu formarea puroiului in.
casa. me(_iie,;itemperatuxa lese ca un.. A. mai, ridi-
cat §i-maj evident, pe grafica temperaturei i atuneci
la, examenul otoscopic pe.simpla disparitie a triun-
ghiului lui Politzer indieim paracentezarea tim-.
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panului. Uneori acestor simtome li se mai adaogi,
in special la copil, diferite convulsiuni, deliruri,
agitafiuni, precum si fenomene de meningism, lu-
cruri pe cari nu le aflim la adult. Si iatd dar cum
tot otoscopia timpurie ne face si evitim surprize
neplicute atit pentru pacient cat si pentru medicul
curant.

Cu toate acestea se poate ca otitele gripale la
copii si nu facd atita alarmi si mai eu seami cele
ce se ivese dupd o gripi pe cari autorii le-au strans
in grupa otitelor ,,fugace”, cari fira simtome su-
bective, sparge timpanul, lasd o picdturd de puroi,
apoi se Inchide la loe. In aceste cazuri, dupi cum
am mal spus facerea diagnosticului cere interoga-
rea mamei sau jurului despre asa numitul semn al
pernel — pata de puroi ee rdmine pe perna copi-
lului. :

Prognosticul ofitei gripale la copil -

Prognosticul e in legaturi cu agentul patogen
pe care il gasim in puroiul otitei. Dacd avem de a
face.cu streptococus-aureus-si chiar eu pneumoco-
cul, dupd un tratament asiduu se pot vindeca mai
usor. Dar cand este vorba de streptococus mucosus
prognosticul este cit se poate de grav.

Afard de agentul infectios, prognosticul mai e
in legatura, dealtfel ca la orice otitd si cu inchiderea
precoce a timpanului, putind si dea fenomene de
retentiune, ete., ete. : :

Tratamentul se face ca la orice otitd, plus des
infectarea nasului si faringelui. :

.
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Cercetari personale

Cercetiirile pe cari le-am intreprins asupra oti-
telor medii acute supurate la copiil sub 4 ani in de-
cursul, sau dupi o gripd, le-am ficut la clinica .In—
fantild si Azilul de copii din Cluj, in decursul ier-
nei trecute pani pe la mijloeul lunei Aprilie 1927.

Rezultatele privesc 95 copii dintre cari numai
2 copii de 4 ani, 2'de 3 ani si unul de 2 ani, restul
de 90, au fost copii pana la 2 ani, In majoritate
de sén.

La clinica infantild am cercetat 30 de copii cu
gripd diagnosticatd de medicii curanti dintre ecari
au avut otitd medie acutd supuratd 10 si unul-otitd
medie catarald care dupa 3 zile s'a rezorbit.

Dau mai jos tabloul lor:

Clinica infantila

Numele Etate Boala Complicatia

1. Almasen Aurel 4 ani gripad ofitda med. acuta sup. sig.
2. Budai Viorica 4 luni " " ” drgaplgé
3. Covaci Vasile 6 luni - .. - dubla
4. Campean lleana 10 luni ,, . » dubla
5. Creta Ludovic 18 funi  , ., N » dreap!d
6. Dudas Eva 6 luni " ,. » dreapta
7. Lucut Margareta 6 luni » " . dreaptd
8. Lucaci Petru 3 ani " ” » dubla
9. Moldovan Vasile 15 luni ” " ,,’, slénga
10. Kis Alexandru 8 luni - . dubla
11, Bur!ea Valentin 2 ani . - . cat:n'. slanga
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Dintre aceste 11 cazuri 9 au fost vizitate si de
clinica Oto-Rino-Laringologic.

La azilul de copii am consultat 65 de copii din-
tre cari 13 cu otitd medie acutd supurats si 3 cu otits
media acutd catharald — dupi cum urmeazs:

Azilul de copii

Numele Etate Boala Complicatio

1. Florea loan 16 luni gripa ofitd medie acut. supur stgd
2. Kereszteny Alfons 16 luni " . " p sfgé
3. Varga Carol 6 luni . N ,, . . duba
4. Boros Maria 17 luni " " - . dubla
5. Svekely Ana 6 luni . " " . . dreapta
6. Simula Axente 4 ani—— " . " . dreapta
7. Herbert loan 4 luni ) 3 " " . dubla
8. Giorgiu loan 6 luniy'c, N " » dubla
9. Cotwas Vasile 7 luni 7, - . . dubla
10. Gavrila Cupsa 3ani’ /. . " " ., dubla
1. Hoffmean Ernest 13 luni ", " " " " sted
12. Cecan Alexendru 12 luni ., w n " . slanga
13. Reje Nastasia | “14-juni— 4 , » . stanga
14. Maria Ciolparu \ “8 luni , ... " . catar. stanga
15. Bulgarul Michail 147 Juni-— ., " - » dreap.d
16. Torok Alexandru 12 luni' "', " " " . sténga

Pentru a ardta decursul gripei si otitei ca com-
plicatiune, dau mai jos numai doud cazuri pentru
a vedea rapiditatea ivirei otitei.

1. Herbert Ioan 4 luni face gripd in 10 Apr. In
14 Aprilie otitd supurati stingi. La 17 Aprilie
observ otitd catarald la urechea dreaptd, pentruca
la 18 Aprilie sa devie purulenta.

2. Giorgiu Toan 6 luni, face gripd in 12 Aprilie.
La 16 Aprilie otitd medie acutd supuratd dreapta,
iar 1a 22 Aprilie se prinde si urechea stingé in pro-
cesul patologiec.
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Dintre toate aceste cazuri sé observd tendinfa
gripei de a prinde ambele urechi, lucru care de alt-
fel se poate observa din cele 27 de cazuri dintre cari
10 au fpst cw otitd medie acuta‘ supura’ca bllaterala

11 5 S PO N gl . PR
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Concluziuni

1. Gripa da foarte frequent otite medii acute

supurate. ' | .
" 2. Otitele medii acute supurate sunt mai

frequente la copii sub 4 ani decat la adult.

3. Cauza acestel frequente este datoriti largi-
mel si scurtimei trompei tui Eustache la copil.

4. Procentul gisit-de mine aratd 29% de otite
medii acute la 100 de copil gripatfi.

. V-ézut:
Vé&zut si buna de imprimat: Decenul facultetei
' de Medicinp gi Farmacie
Pres 'dinlele tezei 18 lunie 1427
Prof. Dr. PREDESCU RION Pro®. Dr. TITU VASILIU

N
ki
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Conclusions

1, La grippe donne trés frequemment des oti-
fes moyennes aigués suppurées.

2. Les otites moyennes atgqués sapparees sont
plus frequentes chez les enfants sous 4 ans que
ches ladulte.

3. La cause de cette frequence s’cxplique par
le fait, que ches les enfants [a trompe d Eastacfze
est plus large et plus courte.

4. Chez 100 enfants grippés f'ai constaté 29%
d’otites moyennes. aigués,

Vu
VU ot bon d'imprimer CI'U)', le 18 Juin 1927

Le doyen de la faculté de
medicine et pharmacie

Prof. le Dr. PREDESCU-RION  Prof. le Dr. T. VASILIU .

Le président du these
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