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INTRODUCCION
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Incidencia anual de 150,7
millones de casos nuevos

EPC realizada por un medico no
especialista

2

alternativa valida en el
diagndstico de NAC

*NAC: neumonia adquirida en la comunidad

Radiografia de térax (RT)

¢ Radiacidn para el paciente
e Variabilidad inter-observador

Ecografia pulmonar clinica (EPC)

* No radiacion para el paciente
e Rapida = de media 10 min
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Evaluar la utilidad de la EPC para el diagndstico de NAC

Estudio observacional, descriptivo y transversal

Menores de 16 ainos con sospecha de NAC tras firma de CI

Se realizd RT y EPC a todos los pacientes

Manejo clinico segun protocolo

2 investigadores revisaron de forma cegada las 2 pruebas

Base de datos rj
P
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INCLUSION:

Sintomas respiratorios, fiebre, dolor
toracico, auscultacion patologica

Fiebre prolongada de origen desconocido
TRFA en FSF

Criterios radioldgicos de neumonia tipica
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EXCLUSION:

Diagndstico radioldgico previo de neumonia
o0 en tratamiento antibidtico.

Inestabilidad hemodindmica.

Pacientes hospitalizados.

Enfermedad pulmonar de base




RESULTADOS

» N:99 pacientes
» Periodo de recogida de datos: diciembre 2021 — marzo 2023

DEMOGRAFICOS m EXPLORACION FiSICA

Elad  Medana3(RCS)  Tos  ssowEey)  sao2 Mediana S8%, IC 3

Dolortordcico  71%(7/99)  apanormal 43,4% (43/99)

Dolor abdominal 8,1% (8/99)

Diagndstico de neumonia tipica (NT) > 22.2% (22/99)

Analitica de sangre — 33,7% (33/99)

Ingreso — 15.2% (15/99)

Tratamiento antibiético — 29.3% (29/99)

Vuelve a consultar — 16.2% (16/99)— Diagndstico de neumonia — 8.3% (1/12)
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RESULTADOS

RADIOGRAFIA CEGADA ECOGRAFIA CEGADA

RX compatible con NT: 12.1%

Consolidacion o infiltrado alveolar @

0.41
0.96
0.75
0.85
10.25
0.61
75%

32%

Concordancia
* Rxalterada: 1K 0.559
* Compatible con NT: <0

36 min. 37

|
|
|
|
|
|
! 6 min. + 6
|
1
|
|

GOLD STANDARD
DIAGNOSTICO CLINICO DE
NEUMONIA
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* Ecografia alterada: IK0.759
* Compatible con NT: IK 0.855

EPC compatible con NT: 18.7%

@ Consolidacién > 1 cm con broncograma aéreo

0.70
0.96
0.82
0.92
17.5
0.31
83 %
19%



v' Estudio unicéntrico realizado en una muestra no aleatorizada
v Diagndstico de neumonia tipica complicado: multifactorial.

= EPC — prueba valida, barata, inocua, rapida para el diagnostico de NAC.
= EPC—S,EyCPT (>RT)

= CP postprueba + T:22% — 83%

= Correlacidon buena a la hora de interpretar EPC (>RT).

é¢Estamos sobrediagnosticando neumonias?
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