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Introduccion y Fundamento

« Las infecciones urinarias no complicadas (IUNC) se
encuentran entre las infecciones mas frecuentes de la
practica ambulatoria y constituyen una de las principales
Indicaciones de antimicrobianos.

« Conocer la epidemiologia local es fundamental para una
correcta prescripcion de antibioticos y la prevencion de
resistencias.

Diseino
« Estudio epidemioldgico, multicéntrico, prospectivo,
observacional.

Objetivo
 Analizar la etiologia y los patrones de sensibilidad
antibidtica de los microorganismos causantes de IUNC,

abordando la problematica desde la practica clinica, para
evitar sesgos de resistencia antimicrobiana.
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Criterios de Inclusion Criterios de Exclusion

« Edad mayor de 15 anos. - Edad menor de 15 anos.

 Sexo femenino

« 2 0 mas sintomas de IU |
(disuria, polaquiuria, tenesmo vesical, * |U complicadas
fiebre, dolor hipogastrico, hematuria

y/o pufio percusion positiva)
 Urocultivo positivo
(recuento de colonias =2102ufc/ml para

Staphylococcus saprophyticus y

103ufc/ml para enterobacterias)
0 J

( )

Antibioticos Testeados

e |U recurrentes

 Cultivos polimicrobianos

Ampicilina, ampicilina-sulbactam, cefalosporinas de 1¢@
generacion, ceftriaxona, quinolonas, nitrofurantoina,
fosfomicina y amikacina.




Resultados

o O o
334 Pacientes enrolados T**

"
57 Descartados
|lU Recurrentes

IU Complicadas
ATB previos

277 Episodios

< de 50 anos Cistitis
216 (78%) 203 (73%)



Distribucion de Microorganismos

Klebsiella sp.
2,5%

Proteus 4,3%

A/Citrobacter
.~

j 0,7%
Pseudomonas
0,4%
SCN 8,3%

Otros CGP
1,1%

E. Coli
82,4%

Microorganismos <50 anos

Klebsiella sp.
2,8%

Proteus 3,7%

,‘___/__:Zitrobacter
0

SCN 10,2%

Otros CGP
0,9%

Microorganismos >50 afios

Klebsiella sp.

f 1,6%
‘/P roteus 6,5%

Pseudomonas
1,6%

SCN 1,6%
Otros CGP

1,6%



Sensibilidad Antibidtica

m[AMP] m[AMS] m[CEF1°] m[NIT] = [TMP-SMX] m[QUINOLONAS]

919, 95%
92% 94% . 91% 92%

7197 7%

88%

BGN (General) BGN (>50 afnos) BGN (<50 afnos)

100% 982 100%

54%

E. coli (General) E. coli (50 anos) E. coli (<50 anos)



Prescripcion ATB

Eleccién de ATB - IU Baja Eleccion de ATB - IU Alta

X itrof
Nitrof 1%
12%
: TMP-SMX
TMP-SMX e
22% moxi-Clav
i 1%

moxi-Clav Otros
1% 10%
Norfloxa o 0;;;” ki
16% Cefl 12%

13%

> 3 dias (41% ) > 7 dias (22% )



Conclusiones

E. Coli continua siendo el patdgeno principal.

La resistencia antibiotica a la ampicilina y a
trimetroprima/sulfametoxazol registrada alejan a estas
drogas del tratamiento empirico.

En >50 anos las quinolonas tampoco serian una opcion.

El conocimiento de la etiologia y los patrones de
sensibilidad permiten la elaboracion de guias locales que
faciliten la toma de decisiones y la eleccion de
tratamientos empiricos adecuados.



