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Objetivo: Reportar y analizar el manejo terapéutico del absceso subperidéstico como complicaciéon orbitaria de la rinosinusitis aguda en poblacién pediatrica

Paciente de 3 anos de edad con cuadro clinico de rinorrea purulenta de 15 dias de
evolucion asociado a fiebre, tumefaccion, edema y eritema orbitario.

Tratamiento: CERS + drenaje del
absceso. Se asocio CC intranasal y EV
+ TTO ATB EV con clindamicina -
ceftriaxona que cumplio por 17 y 8
dias respectivamente. Al egreso
hospitalario se indico AMC por 14 dias.

EF: edema en parpado inferior, inyeccion conjuntival, quemosis conjuntiva tarsal
inferior y movilidad ocular disminuida.

Conclusion: Si bien el manejo inicial de las complicaciones
orbitarias de la RNS aguda esta basado en el TTO ATB, cuando
hay compromiso ocular es necesario optar por TTO QX.
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