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RESPOSTAS

1. A crianga apresenta um resfriado comum. A presenca apenas de hiperemia a otoscopia ndo caracteriza
otite média aguda.

2. Neste momento, os principais diferenciais sdo sinusite e faringoamigdalite. A sinusite ndo ¢ a principal
hipétese neste momento pois nao ha descri¢ao de rinorreia mucopurulenta, tosse noturna ou cefaleia.
Além disso, o quadro tem inicio bastante recente. No caso em estudo, a epidemiologia fala contra a fa-
ringoamigdalite, doenga que ¢ mais comum na adolescéncia. Além disso, a hiperemia a oroscopia, na
verdade, corrobora com o diagndstico de resfriado comum, no qual toda a mucosa da via aérea pode estar
acometida. A auséncia de placas e de odinofagia permite descartar esta possibilidade.

3. Podem ser prescritos sintomadticos, como dipirona ou paracetamol em caso de dor ou febre. Deve ser
orientada a lavagem nasal com soro fisioldgico.

4. O quadro de resfriado comum ¢ viral, benigno e autolimitado, ndo havendo indicagao de uso de antibidti-
cos no momento. Nao ha evidéncia do beneficio do uso de antitussigenos em criangas, ndo sendo seu uso
recomendado. E importante explicar esses fatos com calma e no vocabulario adequado a mie, orientando
sinais de alarme para retorno ao servigo se necessario.

5. A crianca apresenta OMA bilateral, definida pela presenca de abaulamento a otoscopia.

6. A otite média aguda pode ser uma complicagido de um resfriado comum. No entanto, o uso de antibidticos
ndo estava indicado quando a crianca estava apenas resfriada. Nao existem evidéncias que embasem o
uso de antibiotico como prevengao de otite média aguda.

7. Visto a crianga apresentar > 24 meses e uma otalgia bilateral, poder-se-ia optar pela introdugdo ou ndo de
antibidticos. No entanto, dada a intensidade da otalgia, seria recomendado prescrever antibidticos, como
amoxicilina 50 mg/kg/d divididos em 2 a 3 doses. E importante orientar que a secre¢do pode persistir por
mais algumas semanas, mas que se isso durar mais de 3 meses ou cursar com redu¢ao da acuidade auditiva,
é necessario buscar o especialista. Também sera importante orientar sinais de alarme para complica¢des
como mastoidite.

7



