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1. Introducción y objetivos



2. Material y Métodos

Indicaciones test rápido gripe

• Factores de riesgo/enfermedades crónicas ¿Oseltamivir?

• Pacientes susceptibles de ingresomanejo y aislamiento.

• Lactantes < 36 meses con síndrome febril de etiología no
aclarada y en periodo epidémico de gripe.
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3. Resultados
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Hoja1

				Diagnósticos en Urgencias

		Síndrome gripal		1722

		Gripe confirmada		143

				Para cambiar el tamaño del rango de datos del gráfico, arrastre la esquina inferior derecha del rango.







3. Resultados

0.08 años 19.47 años

Media 1.97 años

50.3 % 49.7%
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3. Resultados
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				Microbiología

		Gripe A		73%
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		4º trim.		1.2

				Para cambiar el tamaño del rango de datos del gráfico, arrastre la esquina inferior derecha del rango.







3. Resultados

 Entre 143 diagnósticos microbiológicos positivos 
para gripe: 
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		Ingreso / Lactantes < 36 meses
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Hoja1

				Columna3		Columna1		Columna2

		No indicados		27%

		F. riesgo		22%

		Ingreso / Lactantes < 36 meses		51%

				Para cambiar el tamaño del rango de datos del gráfico, arrastre la esquina inferior derecha del rango.







3. Resultados

 Entre casos 104 indicados: 

70% pacientes no se extrajo analítica (hemograma, 
marcadores de infección). 

49% pacientes eran lactantes con síndrome febril sin foco



4. Conclusiones

• La inclusión de test de diagnóstico rápido de gripe en nuestra
Unidad de Urgencias Pediátricas ha supuesto un avance en la
labor asistencial.

• En esta revisión, en la mayoría de los pacientes en los que
estaba indicado el test, se evitó la realización de pruebas
complementarias.

• Consideramos interesante plantear estudios de coste-efectividad
de los mismos.
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