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DETECCION DE INFECCION URINARIA EN LACTANTES

FEBRILES EN URGENCIAS.
¢USAMOS ADECUADOS CORTES DE EDAD?

Salmoén Rodriguez, A; Garcia Valle, Benito Fernandez, J, M; Martinez Mas, R; Mintegi
Raso, S; Fernandez Lorente, A.l; Garcia Gonzalez,V; Minguell Domingo, L; Orio
Hernandez, M; Pérez Saez, M.A; Trenchs Sainz de la Maza, V; Gonzdlez Balenciaga, M;
y el GT de Infeccidn de orina de RISEUP-SPERG.
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L JUSTIFICACION

¢ Qué aporta este estudio?

La ITU es la infeccion bacteriana potencialmente grave mas frecuente

en los lactantes febriles < 24 meses.

- Prevalencia: 5-7%.

v Varones: mas prevalente en < 6 meses
v' Mujeres: mds prevalente a partir de 1-2 afios

- Riesgo aumentado de dano renal permanente (cicatrices) y de
anomalias en la via urinaria
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JUSTIFICACION
NO EXISTEN ESTUDIOS RECIENTES DE PREVALENCIA DE
ITU EN LACTANTES FEBRILES

Al conocer la epidemiologia real de esta patologia,
podremos definir mejor el grupo de lactantes con FSF

de mayor riesgo
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¢Cuales son los criterios actuales de despistaje de ITU en
el lactante con fiebre en Urgencias?

e El punto de corte usado clasicamente en las Urgencias de Pediatria

para despistaje de infeccidn bacteriana potencialmente grave (IBPG)
en el lactante febril ha sido T2 >392C.
e Con relacion al despistaje de ITU, se recomienda descartar esta

enfermedad en niN0s < 12 meses y ninas <24 meses
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Determinar la prevalencia de ITU en nihos <12
meses y ninas <24 meses con fiebre sin foco
aparente (FSF) >392C atendidos en los servicios de

Urgencia Pediatricos.
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MATERIAL Y METODOS

e Estudio  multicéntrico, prospectivo vy
descriptivo en el que participan 7 centros
hospitalarios.

e Del 1 octubre 2013 al 30 septiembre 2014
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MATERIALY METODOS

CRITERIOS DE CRITERIOS DE
INCLUSION V4 EXCLUSION .9
e NiNos <12 meses y * Antibiotico enlas 72
ninas <24 meses con horas previas
FSF>39°C a los que se * Remitidos por su
practico tira de orina pediatra por presentar
para descartar ITU leucocituria.
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MATERIAL Y METODOS

e Se recogen datos:

- Variables epidemiologicas
- Resultados de pruebas complementarias
- Diagnostico de salida y definitivo

- Evolucion posterior

4 )

e Infeccion del tracto urinario (ITU): Leucocituria

y/o nitrituria detectada en tira reactiva de orina

-
g y urocultivo positivo. — -
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Resultados definitivos
Del 1octubre 2013 al 30 septiembre 2014

Episodios en ) < 24 meses: -
Urgencias: —> 26119 ' Perdidos:
239881 | 8% (N: 142)
v < 20%
4 I - No firman
Nifios <12meses y Nifias <24 meses consentimiento
atendidos con fiebre >382C: - Rechazan participar
8987 - No cumplieron protocolo
\_ ‘L J
Nifios <12meses y
nifias < 24meses con Criterios inclusion
FSF >392C a los que 1675 pacientes
se les hace tira
reactiva de orina. “'
Prevalencia global de
1 ITU
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MEDIANA DE EDAD
10 meses * 5.4 meses

- E.coli: germen mas prevalente.
- Bacteriemia asociada: 8 (0,4%), la mitad en menores de 6

meses
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VARONES < 12 meses MUJERES < 24 meses

15,8% 15,4%

m|TU m|TU

= SD FEBRIL = SD FEBRIL

84,2% 84,6%
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Resultados definitivos
Del 1octubre 2013 al 30 septiembre 2014
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a meses  6-12 12-18 18-24

meses meses meses EDAD (meses)

IC95% (30.5-56.7) IC95% (20.5-36.7)  IC 95% (6.5-12.4)
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Resultados definitivos
Del 1octubre 2013 al 30 septiembre 2014
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e Numero de hospitales participantes (7 hospitales)
e Muestra de varones < 12 meses
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Osakidetza
e CONCLUSIONES (1)

=) La prevalencia de ITU en lactantes con FSF >392C es superior a
la referida globalmente en esta edad, sobre todo en nihos < 6

meses y hinas < 12meses.

=) Teniendo en cuenta estos resultados, la investigacidn rutinaria

de ITU en lactantes con FSF y temperatura > 392C esta plenamente

justificada.
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CONCLUSIONES (I1)

=) Por otra parte, las altas cifras de prevalencia de ITU
encontradas en esta poblacion, alertan sobre |la conveniencia de

descartar ITU en lactantes con FSF y temperatura por debajo de

este valor.
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H. U. de Basurto
Hospital de Zumarraga
H.U. de Cruces
Hospital Cabuenes
H.U. San Joan de Deu
H.U. Arnau de Vilanova
H.U. del Tajo
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