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Maria Baptista, 26 anos, sem patologias prévias, chega com história de quatro dias de tosse produtiva, inicialmente seca e que há dois dias evoluiu com escarro amarelado. Refere dispneia aos esforços há um dia e dor torácica ventilatório dependente à direita. Nega odinofagia, cefaleia, rinorreia ou otalgia. Apresenta febre não aferida há dois dias. Nega alergias. Ao exame: BEG, corado, hidratado e febril (38,9ºC). Aparelho respiratório com murmúrio vesicular presente bilateralmente, crepitações em base pulmonar direita. Aparelho cardiovascular e abdome sem alterações.

Saturação de 94% em ar ambiente 

FR = 24 irpm




FC = 96bpm





PA = 128 x 76 mmHg 
a) Qual o seu diagnóstico? Como você conduziria o caso? 

Faça a receita para este paciente (realizar na folha de receituário).
	

	

	

	


b) Quais as opções de antibiótico você consideraria para este paciente. Cite vantagens e desvantagens.
	

	

	


c) Quais critérios você utilizou para decidir sobre internar o paciente ou mantê-la em tratamento ambulatorial? (Rx: vide anexo de figuras)
	

	

	


