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Síntomas de Rinitis 

Prurito 
Estornudos 

Rinorrea hialina 
Obstrucción nasal 

Otros: Hiposmia, descarga 

posterior, carraspera, lagrimeo. 

¿Es de etiología 

infecciosa? 

Datos sospechosos 
de Rinitis Alérgica 

Antecedentes heredofamiliares: atopia 
Antecedentes patológicos personales: 

dermatitis atópica, alergia alimenticia, asma 
Tiempo de presentación 

Exploración física: ojeras alérgicas, saludo 
alérgico, pliegue nasal, hipertrofia y/o palidez 

de cornetes 

¿Cumple con el 

cuadro clínico? 

Diagnostico presuntivo 

de Rinitis Alérgica 

Categorizar al paciente 

Temporalidad 
-Estacional 

-Persistente 

Severidad 
-Leve 

-Moderada/Severa 

Cronicidad 
-Episódica 

-Intermitente 

-Persistente 

Iniciar tratamiento 
empírico 

¿Responde al 

tratamiento? 
NO 

Derivar para 
realización de IgE 

especifica: 
Cutánea o sérica 

Dx 

Definitivo 
SI 

Continuar manejo 

y vigilancia 

NO 

Considerar 
diagnósticos 

diferenciales 

Dar tratamiento de 

acuerdo a etiología 
SI 

NO 

SI 



  

 

  

 

 

Tratamiento de acuerdo a 

Categorización del paciente 

Evitar exposición al alérgeno 

Síntomas 

episódicos 

Síntomas 

intermitentes 

-Antihistamínico oral 
o nasal 

-Descongestivo nasal 

(en caso necesario) de 
3 a 5 días. 

-Antihistamínico oral 

- Antihistamínico nasal 

-Antihistamínico oral 

- Antihistamínico nasal 
Esteroide nasal 

Leve Moderada/Severa Leve Moderada/Severa 

Síntomas 

persistentes 

M O N O T E R A P I A 

¿Hay mejoría? SI 
Reducir gradualmente 

dosis 
Continuar por 1 mes 

Revaloración en 2 a 4 semanas 
¿Hay mejoría? SI Vigilancia 

NO 

-Antihistamínico oral + Descongestionante oral 

- Antihistamínico nasal + Esteroide nasal 

NO 

-Esteroide nasal + Antihistamínico intranasal  

- Esteroide nasal + Descongestivo nasal (3-5 días) 

COM 
BI 
NA 
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