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INTRODUCCION

* La anafilaxia es una emergencia médica, precisa un
reconocimiento precoz y la instauracion de un
tratamiento inmediato.

 La adrenalina es el farmaco de eleccion y debe ser
administrada sin demora.

* OBJETIVO:

o Analisis descriptivo de los casos de anafilaxia

o Indagar acerca de los conocimientos que los padres
tienen sobre la anafilaxia, asi como su capacidad de

manejo.



METODOLOGIA

IDENTIFICACION: EDAD: TELEFONO:

Estudio transversal o

E n C u e Sta S te I Efé n i Ca S a &Tenia su hijo diagnostico confirmado de alergia al

alimento gue ingirid antes de tener la anafilaxia?

En casoafirmativo, cuando ingirio el alimento

pa d res d e n i ﬁ OS ate n d i d OS sabian gue contenia el alérgeno para el cual era

alérgicosu hijo?

éCuantas anafilaxias ha tenido en total?

p O r a n a fi | a Xi a e n éEncuantas ha precisado adrenalina?

éA gué ha tenido anafilaxia?

éSabria reconocer los sintomas de |a anafilaxia?

Urgencias Pediatricas de el

Si detectan los sintomas gue harian: inyectar
adrenalina, acudir al CS, acudir a Urgencias ...

u n h O S p ita | d e 3 (—) n ive I éSele hainstruido acerca del manejode adrenalina

autoinyectable?

éSabria manejarla?

e n t re e n e ro 20 1 6- &Cuantas personas en casa sabrian administrarla?

éSuhijosabria ponérsela?

&Qué adrenalina tienen en su domicilio?

d i C i e m b re 20 1 8 ° ¢ Cudntos autoinyectables tiene?

&Donde los tiene?: colegio, €asa...

éSivande viaje, los llevan consigoé

éComprueba |a fecha de caducidad de los
inyectables?

éLos ha usado alguna vez? é Cuantas veces?

éLa uso cuando su hijo tuvo |a reaccion de la cual le
estamos preguntando? ¢En casonegativo, por qué
motivono |a uso?
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N final: 49
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DIAGNOSTICO DE ALERGIA
AL DESENCADENANTE

ANAFILAXIAS PREVIAS

“No Si




Un 75.5% no habian recibido adrenalina
previamente a su atencion en Urgencias

Del 24,5% restante solo un 6% en domicilio




¢Qué harian si volviese a presentar una nueva anafilaxia?

e
* 45 8% : adrenalina = centro sanitario )/
* 39,8%: directamente a urgencias

Educacion y atencion recibida en Urgencias.

* 83.8% refieren haber recibido explicaciones de como
manejar correctamente la adrenalina autoinyectable

 87.5% consideran que sabrian manejarlo



CONCLUSIONES

Pese a la entrega y explicacion de una hoja de recomendaciones
sobre la anafilaxia a todos los padres de nifios diagnosticados de
en Urgencias, un gran % de ninos continuan acudiendo a
nuestro servicio sin previa administracion de adrenalina a
pesar de un correcto reconocimiento de la clinica.

Es necesario continuar enfatizando en la gravedad de |la patologia y
en la importancia de un tratamiento inmediato.



