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CONGIUNTIVITE
ANOVEANNI

Spesso mia figlia, che ha
nove anni, va incontroain-
fezioni della congiuntiva con
produzione di pus o comun-
que di un sedimento gialla-
stro. L'occhio primasi ar-
rossa, poi compare questo
fastidioso problema. Visto
che negli ultimi mesi le infe-
zioni sono ricomparse tre
volte, nonostante la curacon
il collirio antibiotico abbia
funzionato, si puo fare qual-
cosa in termini preventivi?
LETTERAFIRMATAe-mal

La congiuntivite € un'infiam-
mazione della sottile e traspa-
rente membrana (conglwrm'q)
chericopre la porzione bianca
dell’'occhio e la superficie in-
terna delle palpebre (sclera). E

una malattia comune nell'in-
fanzia e puo essere di origine
infettiva (battery, virus) aller-
gica o da sostanze irritanti.
Nel bambino che frequenta
l'asilo o la scuola il contagio
awiene attraverso contatti con
persone infette, per contatto
“faccia a faccia” o tramite le
mani o per via aerea. Sono pre-
senti arrossamento della sclera
(occhi rosst) e delle palpebre,
aumento della lacnmazzone
secrezione. Questa puo essere
sierosa, cioé quast trasparente,
oppure densa e giallastra per
la presenza di muco e/o pus. In
guesto caso gz'c‘z dal risveglio il
bambino puo presentare | ef
Jfetto degli “occhi incollati” per
la presenza di pus che si racco-
glie lungo il bordo della palpe-
bra. Le infezioni virali miglio-
rano in 8-10 giorni, mentre le
infezioni batteriche iniziano a

migliorare dopo circa 3 giomi
di trattamento. La terapia
deve sempre essere valutata e
gestita dal pediatra: ingenere
la terapia é locale con collirio
pomate oftalmiche contenente
antibiotict; il trattamento co-
mungue deve essere protratto
per 5-7 giorni e deve sempre ri-
guardare entrambi gli occhi
anche se uno solo appare inte-
ressato all'infezione Primadi
applicare il collirio é utile ese-
guire una detersione dell oc-
chio con salviette premedicate
o garze urnide di cotone sterile.
Le forme allergiche st distin-
guono dalle infettive perché
sono stagionali e caratteriz-
zate da secrezioni chiare, gon-
fiore delle palpebre, arrossa-
mento e lacrimazione. Danno
una sensazione di corpo estra-
neo e la necessita di strofinare
locchio per il forte prurito.
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SONNO, SE NON BASTA

LA CAMOMILLA

Cosa si deve fare per com-
battere i risvegli notturni nel
bambino di 6 anni? Sono ini-

ziati in concomitanzacon la
scuola, purtroppo la camo-
milla non basta,
LETTERAFIRMATA &-ma

Fattori fisict psicologict, rela-
zionali ed evolutivi possono
concorrerea determinare i di-
sturbi del sonno. Fraidisturbi
del sonno vanno ricordati gli
incubt notturni, brutti sogni
che avvengono durante la fase
del cosiddetto sonno Rem, in
pratica nella seconda meta
della notte, prevalentemente in
eta prescolare (dai 3 ai 6 anni).
Anche fattori psicologici e re-
lazionali influenzano la qua-
lita del sonno: quando il bam-
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Questa rubrica & anche nel pro-
gramma radiofonico News Joc-
key ogni 'unedl mattina su Ra-
dio 19

bino é sottoposto a uno stress
eccessivo, in caso di cambia-
menti significativi nella sua
esistenza, come l'inizio della
scuola la nascita di un fratel-
lino odi una sorelling, la sepa-
razione det genitorty, la morte
di un parente stretto, un tra-
sloco, in tutti questi casi é pos-

stbile che il bambino manifesti

un suo disagio o difficolta at-
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traverso disturbi legatial
sonno. In questi casi é necessa-
rio intervenire sulla causa che
ha provocato il disturbo pitt
che sul disturbo del sonno; a
volte i risvegli notturni sono
alimentati comein uncircolo
vizioso, dall’ansia det genitori
e dal disagio del bambino. In
generale nelle ore seralg pn'ma
dell'addormentamento, & im-
portante che il bambino viva
un ambiente famdzare tran-
quillo, sereno, in modo da con-
tenere eventuali momenti di
agitazione. Seil bambino vive
situazioni conflittuali o stres-
santi queste dovrebbero essere
affrontate ed elaborate in-
sieme al bambino prima di an-
dare a dormire attraverso il
gioco o altri sistemi che lo coin-
volgano in modo che queste si-
tuazioni non si riflettanc in
modo diretto sul sonno.

PREVENZIONE

IGIENE ORALE
GIA DA PICCOLI

L'IGIENE orale deve essere iniziata molto
presto, deve essere accurata e scrupolosa,
tesa a non vanificare tutte le metodiche di
prevenzione delle carie (assunzione fluo-
ro, corretta alimentazione, visite regolari
dal dentista) inmodo dadiventare una abi-
tudine divita per il bambino. Ilbambino va
istruito all'uso dello spazzolino. Gia dopo
I'eruzione dei primi denti la mamma ini-
ziera a pulirli con uno spazzolino morbido
e senza dentifricio e progressivamente dai
due anni si potra i al bambino
F'uso dello spazzolino e la regolarita del-
I'operazione: i genitori dovranno control-
lare che la tecnica sia quella corretta. I
bambini devono essere responsabilizzatia
curare la propria igiene orale, imparando
conl'esempioeil giocol'abitudinedilavar-
siidenti immediatamente dopo il pasto.



