Mi Universidad

Universidad del Sureste
Campus Comitan
MEDICINA HUMANA

Alumna:
Orlando Gamaliel Méndez Velazco

Materia:
ENF. INFECCIOSAS
OTITIS MEDIA AGUDA

Grado: 6 Grupo: A

Comitan de Dominguez a 08 de Noviembre del 2024



OTITIS MEDIA
AGUDA

INFLAMACION DEL OiDO MEDIO, DE
INICIO SUBITO, QUE SE CARACTERIZA
POR LA PRESENCIA DE LIQUIDO,
ASOCIADA A SIGNOS Y SINTOMAS DE
INFLAMACION LOCAL.

] FIEBRE

o IRRITABILIDAD
J ANOREXIA

J OTALGIA

. VOMITO

PRESENCIA DE DERRAME O LIQUIDO
EN OIDO MEDIO EN AUSENCIA DE
SIGNOS Y SINTOMAS DE
INFLAMACION, MEMBRANA
TIMPANICA OPACA O AMARILLA EN
POSICION NEUTRAL O RETRAIDA

OTITIS MEDIA CON
DERRAME

TX: COLOCACION DE TUBOS DE
VENTILACION PARA DRENAR EL
DERRAME
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. <2 ANOS
AUSENCIA DE LACTANCIA
ASISTENCIA A GUARDERIAS
USO DE CHUPON
EXPOSICION AL HUMO DE CIGARRO
AUSENCIA DE VACUNA
ANTINEUMOCOCO
MALA HIGIENE DE MANOS
PREDISPOSICION GENETICA

o AMOXICILINA A DOSIS ELEVADAS, ES EL
ANTIMICROBIANO DE ELECCION EN
CADA EPISODIO DE OMA 80 A 90 MG/KG
DE PESO POR DIiA DURANTE 5 A 10 DIAS

« MANEJO DEL DOLOR: PARACETAMOL O
IBUPROFENO 10-15MG/KG/DOSIS

e AMOXICILINA O AMOXICILINA-ACIDO
CLAVULANICO: 10-14 DIiAS EN NINOS
CON FX RIESGO

COMPLICACIONES

ENVIO A OTORRINOLARINGOLOGO DE
URGENCIA:

PARALISIS FACIAL
MASTOIDITIS

FIEBRE Y OTALGIS PERSIST
OTORREA PURULENTA

EPIDEMIOLOGIA

. NINOS <5 ANOS ---> 50-90%
e OMD ---> CAUSA + COMUN DE DANO
EN AUDICION

*  VACUNACION VS NEUMOCOCO, H.
INFLUENZAE TIPO B

e |Infecciones
o Alergias
e Barotrauma

BACTERIANAS:
J S.PNEUMONIAE
o H. INFLUENZAE

. MORAXELLA CATHRRHALIS

VIRALES:
o VSR PARAINFLUENZA
J INFLUENZA

FX RIESGO

Y
<
N 5%

CUADRO DE INICIO AGUDO <48 HRS DE
INFLAMACION DE OIDO MEDIO

CLINICA

INESPECIFICOS, SIMILARES A LOS
UNA INFECCION RESPIRATORIA A
AGUDA.

Prevencion, diagnéstico y tratamiento de la otitis media aguda en la edad

pediatrica. (2022). GPC.

https://www.imss.gob.mx/sites/all/statics/quiasclinicas/496 GRR.pdf



