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Rinossinusite
na infdncia

A rinossinusite aguda ¢ uma infeccdo dos seios paranasais, que pode ser de ori-
gem viral ou bacteriana. A rinossinusite aguda bacteriana geralmente acompanha
um episodio de resfriado comum.

A rinossinusite viral (resfriado comum) é extremamente freqliente até os sete
anos de idade, podendo ocorrer de 6 a 10 episddios infecciosos ao ano nesta faixa
etaria.

Nos 2-3 primeiros dias os sintomas sao febre, dor de garganta, espirros, coriza
clara e inapeténcia. Apos os primeiros dias, a febre, a dor de garganta e a inapetén-
cia tendem a desaparecer; a secrecao nasal fica mais espessa, podendo ficar verde
ou amarela; a tosse e a obstrucdo nasal persistem. O quadro dura geralmente cinco
a sete dias, podendo persistir por mais do que dez dias. Se a infeccdo € apenas viral,
embora os sintomas permanecam por mais do que dez dias, o paciente melhora
progressivamente. O uso de antibidticos neste quadro esta contra-indicado, pois os
antibioticos ndo tém nenhuma acéo contra os virus.

Apenas 0,5 a 10% das infecgdes virais evoluem para uma rinossinusite aguda
bacteriana, necessitando a utilizacao de antibidticos.

0 raio-X nao deve ser utilizado para o diagndstico de rinossinusite bacte-
riana na infancia, pois a radiografia so identifica que existe rinossinusite, mas
ndo diz se ela é viral ou bacteriana. Portanto, esse exame ndo nos auxilia a
identificar qual a crianca que necessita antibioticoterapia.
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A Associacéo Brasileira de Otorrinolaringologia e a Academia Americana
de Pediatria sugerem os seguintes quadros clinicos para o diagnéstico de
rinossinusite bacteriana na infancia:

@ Sintomas prolongados: secrecdo nasal abundante e tosse persistente, por
mais do que dez a doze dias. Esta forma € a mais frequiente e ndo costuma
ser acompanhada de febre.

@ Sintomas severos: desde o primeiro dia, a crianca apresenta febre alta e
secrecao amarela ou verde abundante, ao contrario da secrecdo aquosa
encontrada na infeccdo viral.

@ Recaida: o quadro ndo melhora apds o quinto dia, ao contrario, piora. Na
evolucdo normal de uma infeccdo viral o quadro se inicia com febre, pros-
tracdo e secrecao aquosa. Apos o quarto ou quinto dia, os sintomas cos-
tumam melhorar. Se houver uma infeccdo bacteriana associada, a febre
retorna, a crianca piora e a tosse pode aumentar.

Nas trés situacoes acima citadas, o médico esta autorizado a diagnosti-
car a rinossinusite bacteriana e prescrever antibiotico. Ndo ha necessidade
de radiografias.

Uma vez estabelecido o diagnostico de rinossinusite bacteriana, o anti-
bidtico de escolha é a amoxicilina de 12/12 h, durante 10 a 14 dias. Cabera
ao seu médico decidir se outro tipo de medicacdo deve ser utilizado. Se a
crianca apresentar edema de oOrbita ou prostracdo intensa, deve ser avalia-
da por otorrinolaringologista.
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