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DRENAJES TRANSTIMPÁNICOS: INFORMACIÓN PARA LOS PADRES
Hojas de Información Sanitaria (HIS)

¿EN QUÉ CONSISTE LA COLOCACIÓN DE DRENAJES TRANSTIMPÁNICOS O TUBOS DE TIMPANOSTOMÍA?

La timpanostomía o miringotomía es una incisión diminuta que practica el otorrinolaringólogo en la membrana 
timpánica. Después se aspira el líquido que hay en el oído medio con una sonda especial y se colocan los tubos 
de ventilación en dicha incisión. Ello permite que la presión de aire a ambos lados del tímpano (conducto auditivo 
externo y odio medio) sea la misma. Así desaparecerá el malestar del niño y mejorará la audición, a veces de 
forma inmediata, o al cabo de unos días. 

A TENER EN CUENTA ANTES DE LA INTERVENCIÓN QUIRÚRGICA

• Si junto a los drenajes hay que practicar adenoidectomía, evite darle aspirina la semana anterior a la 
intervención. Si solo se le van a colocar drenajes transtimpánicos, no hay problema en cuanto a tomar 
aspirina previamente.

• Para ser operado/a no debe tener fiebre, catarro de vías altas importante o tos "de pecho". Si esto ocurre 
consulte con su pediatra o en urgencias antes de ingresar.

• Comunique si su hijo tiene alguna enfermedad de corazón, asma bronquial o bronquitis "con pitos " que 
precisen medicamentos tipo Ventolín®.

• Díganos si tiene alergias a alimentos o medicamentos.

• Explique enfermedades importantes que haya tenido hasta la fecha o si toma alguna medicación 
regularmente.

• Diga si hay antecedentes familiares de problemas anestésicos o si el niño/a ha tenido alguna reacción no 
habitual en una anestesia anterior. Si usted desea más información sobre la anestesia, contacte con el 
Servicio de Anestesiología de la clínica.

QUÉ ESPERAR DESPUÉS DE LA INTERVENCIÓN QUIRÚRGICA

• Después de la anestesia su hijo/a puede estar somnoliento o algo mareado. Esto es normal y suele 
desaparecer antes del alta del hospital.

• Cuando se levante y camine puede estar algo inestable. Ayúdelo, para evitar caídas o golpes hasta que ande 
bien.

• Habitualmente no hay febrícula ni fiebre.

• Después de la anestesia puede haber vómitos, más al levantarse o al incorporarse para sentarse. Si vomita 
cuando esté en casa, déjelo descansar en la cama, espere media hora y dele después líquidos en poca 
cantidad y con frecuencia. Si no los tolera, contacte con su pediatra o con el servicio de urgencias.

• Si aparece tos "de perro" o dificultad respiratoria acuda de inmediato a urgencias.

• Durante los dos primeros días puede tener dolor. Dele Paracetamol (Apiretal®, Febrectal®, Gelocatil®). 
Puede tocarse los oídos por el dolor o por el picor que puede producir el drenaje del liquido del oído medio 
hacia el conducto auditivo externo.



• Los tubos de drenaje suelen permanecer de 6 a 12 meses en el tímpano y luego se expulsan 
espontáneamente. El otorrino y el pediatra controlarán periódicamente los oídos para comprobar que los 
tubos funcionan y que están en su sitio.

• En los siguientes días a la cirugía puede haber algo de sangre o de líquido seroso que va saliendo del oído, 
pero también es normal que no haya salida de ningún líquido. Si éste tiene mal olor o su salida es persistente 
consulte con nosotros.

• Puede limpiar el líquido o la sangre que hay en el pabellón o en el orificio externo del conducto auditivo con 
un algodón untado con agua oxigenada. No ponga nunca palitos de algodón dentro del oído pues puede 
producir lesiones sin querer.

• Evite la entrada de agua en el oído mientras el niño/a lleve drenajes. Para lavarle la cabeza, ponga un trocito 
de algodón untado con vaselina o unos tapones y quítelos después. La natación está permitida, pero siga las 
recomendaciones de su otorrino y su pediatra. No se recomienda el buceo mientras lleve los drenajes.

• Durante la primera semana debe sonarse con cuidado. Dígale que si estornuda, lo haga con la boca abierta.

Después de uno o dos días, puede seguir con su  actividad normal. Puede darle Paracetamol si tiene dolor o 
fiebre.
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