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DX Rinorrea acuosa anterior y
estornudos +- obstruccion

nasal.
PX Puede ser
lérei » Es probable que el Px sea
alérgico. < o
g alérgico.
Probablemente Los sintomas Goteo posnatal
puede ser aparecen cada afio rinorrea
alérgico. por la misma época. mucupurulenta.
l Sospechar
i v rinosinusitis
Sintomas oculares Obstruccién nasal:
Muy probable bilaterales. +-polipos
-« +-Perdida del olfato. el
qu,e e.I Px sea +- picor y lagrimeo. —¥
alérgico. +-Dolor facial
+- Enrojecimiento.
Confirmar el Dx mediante Confirmar el DX mediante
pruebas cutaneasy /o IgE exploracién ORL y/o TC.

especifica.

SOSPECHAR EN RINITIS NO ALERGICA

l RINITIS ALERGICA |



ALGORITMO
TERAPEUTICO RINITIS
ALERGICA

Intermitente Persistente

s
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Evitar el alérgeno

Si falla terapia:

Conjuntivitis

\

Incrementar dosis corticoides
intranasal.

e Gotas oculares:

e Cromogliato o
antihistaminico.

e Antihistaminico oral

Corticoides intranasal alternativo.

Si falla terapia: SI FALLA: SEGUN SINTOMATOLOGIA.
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Derivar alergélogo

v

v
Antihistaminico. Anadir Corticoides
ipratropio orales (curso

Si falla antihistaminico
corto).

alternativo.
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