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VOMITOS

CAUSAS:
1 - Erros alimentares (geralmente em lactentes pequenos)

Gastroenterite aguda (manifestagées clinicas: vomitos, diarreia liquida, febre e dor
abdominal, que podem persistir durante varios dias e que pode culminar em desidratagao grave com
necessidade de hospitalizagao).

3 — Otite média aguda, amigdalite eritemato-pultacea, infeccao urinaria ou meningite podem
causar vomitos, normalmente sem diarreia

4 — Medicamentos (varios medicamentos, mas por exemplo doses excessivas de anti-
inflamatérios nao esteréides podem causar vomitos com sangue) e intoxicagdes acidentais
(por exemplo, chumbo, etc.)

5 - Traumatismo craniano ou abdominal pode provocar vomitos (se persistirem sugerem
complicaces)

6 - A ingestao de um corpo estranho pode significar ha algum bloqueio (oclusdo). Devemos
pensar nesta entidade em criangas pequenas uma vez que € mais frequente em criancas
com menos de quatro anos de idade

A regurgitacao (bolcar) é o resultado do relaxamento exagerado do cardia (esfincter entre o
eso6fago e o estbmago), permitindo que os alimentos regurgitem do estdmago para o
esofago e a boca. Ocorre frequentemente entre 30 a 45 minutos apds a refeigao. Pode ser
normal em lactentes pequenos (aos 6 meses cerca de 50% dos lactentes ainda bolgam);
contudo, pode constituir um problema se ha um aumento da quantidade e/ou da frequéncia.

O QUE PROCURAR?

Os vomitos acompanham-se frequentemente por ndusea, febre e diarreia, devido a irritagao
ou a infeccao dos intestinos; que geralmente melhoram com dieta adequada.

Sintomas adicionais implicam outros problemas. Procure vomitos com sangue “vivo” ou em
“borras de café” ou esverdeados, e sinais de infecgao parentérica (otite, infecgéo urinaria ou
meningite, etc.).

Pode surgir desidratacao (perda exagerada de agua).

O QUE PODE FAZER

1 - Evite alimentos soélidos durante quatro a seis horas. Dé apenas liquidos. Comece
com pequenas quantidades de liquidos (5 ml de 5 em 5 minutos). Estes liquidos devem ser
dados a temperatura ambiente e podem incluir as chamadas solucdes de reidratacao oral
(Dioralyte (sabor a Lim&o e/ou sabor a Groselha), Humana Electrolit (sabor a Banana),
OralSuero (varios sabores a fruta), Redrate etc.). Como alternativa, pode oferecer “agua
chalada agucarada”™ ou “agua agucarada’ ou “férmula de reidratagdo oral da OMS””
Apesar de muito populares a Coca-Cola®, o Ice Tea® e a Fanta®) nao sao liquidos
apropriados, devido ao seu baixo teor em sais minerais e/ou osmolaridade elevada, nao
proporcionando uma hidratacao eficaz. Evite dar leite (excepto, se lactente pequeno
alimentado ao peito e/ou leite materno) e os sumos de fruta acidos durante o periodo
supracitado. Lentamente aumente a quantidade de liquidos durante quatro a seis horas.
Depois deste periodo sem vomitar, lentamente amplie a dieta para incluir péra ou macga

: Preparagao: A 1 litro de agua a ferver junte 1 colher de cha de cha preto. Depois adicione 4 colheres de sopa de aclcar e 1
golher de café de sal. Em seguida, coe e deixe arrefecer até a temperatura ambiente.
Preparagao A 1 copo de agua junte 3 colheres de cha de aglcar e %2 colher de café de sal.

Preparagao: A 1 litro de 4gua junte 2 colheres de sopa de acglcar, 1 colher de café de sal e algumas gotas de limé&o.
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cozidas, tostas, bolachas secas, sopa sem gordura, iogurte, etc. As refeicoes devem ser
muito fraccionadas e sem insisténcia (para ndo provocar vémitos).

2 - Criangas com regurgitagdo normalmente respondem a alteracdes dietéticas e posturais.
Mantenha a criangca em posicao sentada durante as refeigbes e com a cabeceira elevada
(inclinagéo de 20-30%) nos 30-45 minutos seguintes, faga refeicbes pequenas e frequentes.
Podera ser necessario usar formulas infantis anti-refluxo (Novalac AR; Nutrilon AR; Milumil
AR; Enfamil AR PO; Nutrilon AR; Nutribén Natal AR) e/ou medicamentos.

PECA AJUDA PEDIATRICA IMEDIATAMENTE SE:

1 — Vémitos incoerciveis (“que ndo param")

2 — Vomitos com sangue (“vivo”, escuro ou em “borras de café”)

3 — Vomitos biliosos (amarelados ou esverdeados)

4 — Dor abdominal muito intensa ou prolongada (> 2 horas)

5 — Traumatismo craniano ou abdominal (ocorridos ha menos de 3 dias)

6 — Suspeita de intoxicagao/envenenamento por planta, veneno, medicamento ou alimento

7 — Suspeita de ingestao de corpo estranho

8 — Alteragdes do comportamento, como irritabilidade ou sonoléncia

9 — Sinais de desidratacdao, como pele seca (chega a formar pregas quando beliscada),
olhos encovados, fontanela anterior (“moleirinha”) afundada, auséncia de miccao durante
mais de 8 horas em lactentes ou 12 horas em criangas com 12 ou mais meses, auséncia de
lagrimas com o choro, respiragdo acelerada, irritabilidade ou sonoléncia exageradas, perda
acentuada do peso (> 5-6%).

PECA AJUDA PEDIATRICA DENTRO DE ALGUMAS HORAS SE:

1 — Vémitos durante mais de 24 horas

2 — Vomitos sem diarreia

3 — Micgéao dolorosa, frequente ou com sangue

4 — Otalgia (dor de ouvido)

5 — Crianga medicada com medicamentos que podem provocar vémitos (Veja os RCM,
vulgo “bulas™)

MARQUE CONSULTA SE:
Problema recorrente.

Ultima actualizacdo em 04-06-2024.
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