Patologia Infecciosa: actualizando
el dia a dia

e Tratamiento empirico de infecciones prevalentes
en Atencion Primaria

e Abordaje del nifo con fiebre sin foco
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e Los nifios espanioles, nuestros pacientes,

consumen muchos antibidéticos:

— Nifios de 0-4 anos expuestos a tratamiento
antibidético en un afio
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Procesos en los que se prescriben antibiéticos en cada
edad EEUU
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Procesos en los que se prescriben antibidéticos en cada

edad
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http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/25220798

Adecuaciédn

e Prevalencia de bacterias en OMA 64. 7%

e Prevalencia de Streptococcus pyogenes en

faringoamigdalitis 20. 2%

e Tras introduccién de vacuna NMC heptavalente:

Enfermedad bacteriana en ITR Prescripcién de antibiéticos en
ITR
27, 4% 56, 9%
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Ante un proceso infeccioso

1. evaluar la posibilidad de que se trate de un proceso
bacteriano
* medios diagnosticos
2. etiologia mas frecuente
3. resistencias a antibioticos
4. antibiotico apropiado
* dosis adecuada

* tiempo mas breve para conseguir su resolucion J/curso

— actualizacion

T 78 Aonerap 20/

NI\ )1\



Fiebre sin foco (FSF)

. 20% de consultas

(hasta 10% de ellas origen bacteriano)
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etiologia distintos gérmenes
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Vacunas

Tras introduccién de vacuna Tras introduccién de vacuna
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Calendario vacunal 2015
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Pruebas complementarias: disponibilidad en AP

Tiempo de recepcién

de examenes

complementarios

Tira orina 98, 5

Hemograma <24 h 3
89, 5

> 24

Rx <24 h 68, 6

Rx >24 h 31,4

Uro 48 h 4,5

Uro >72 h 88
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Pruebas complementarias: utilizacidén en AP

_ Tira reactiva Urocultivo

<6 meses 89, 5% 41, 8%
6 — 12 meses 98, 5% 22, 2%
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FSF en lactante 1-3 m: actitud en AP

Ante FSF N 50 (%)

derivacidon 74,7
EC o reevaluacién 24 17,9
horas

otros 4
nc 1,5
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