
A miringotomia  consiste na realização de uma pequena incisão no tímpano. 

Quando há história de otite média aguda de repetição ou otite serosa, pode seguir-se 
a colocação dos tubos de ventilação transtimpânicos (TVTT), que permitem a passagem 
de ar e eliminação de líquido do ouvido médio. 

CUIDADOS GERAIS 

Pode assoar o nariz, para um menor esforço pode 
alternar as narinas. 

Não administrar aspirina®, brufen®, aspegic® a não 
ser que o/a seu/sua médico/a tenha conhecimento 
e autorize, devido ao risco acrescido de hemorragia. 

Pode haver alguma diferença entre estas indicações 
gerais e a nota da alta médica, priorize as indicações 
da alta dada pelo seu/ua médico/a.

ASPECTOS A CONSIDERAR 

Algumas secreções poderão sair pelo ouvido, esta é 
uma situação comum que desaparecerá em poucos 
dias. Poderá limpar por fora mas nunca por dentro do 
ouvido. 

Impedir rigorosamente a entrada de água nos ouvidos 
até indicação contrária do médico/a. 

Deve adaptar à entrada do canal auditivo uma bola 
de algodão embebido em óleo de amêndoas doces, 
durante o banho. 

Ter em atenção de não introduzir em demasia o algodão, 
nem embebê-lo em excesso. 

Não frequentar desportos aquáticos. 

CUIDADOS NO PÓS-OPERATÓRIO 

ALIMENTAÇÃO 

Se tolerar bem a primeira refeição pode alimentar-se 
normalmente. 

COMPLICAÇÕES 

Recorrer ao hospital se ocorrerem os seguintes 
sinais de alerta: febre, dor intensa ou saída pus 
pelo ouvido. 
semana das 20h-8h deve dirigir-se ao Hospital 
Santa Maria ou São José.

EM CASO DE DÚVIDAS:
214 344 559
214 348 435
965 059 176
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