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INFECCIONES URINARIAS

~

Infecciones

bacterianas

DEFINICION mas frecuentes en la
poblacién anciana

Epidemiologia y
etiologia Vias de infeccion

-

ITU recurrente en

mujeres:
Postmenopausia
FaCt_OreS incontinencia, cistocele y
predisponentes | aumento.
< Del residuo postmiccional.

Edad avanzada:

Sondaje.

Incontinencia urinaria.

Uso de antibidticos.
\Incapacidad funcional.

cuando se detectan mas
Bacteriuria de 100.000 UFC/ml en
asintomatica al menos dos cultivos

Cistitis aguda existencia de bacteriuria

acteriana (entre 100 y 100.000
UFC/ml) y sindrome
~ miccional

Prevalencia aumenta con la edad,

Las manifestaciones clinicas son a menudo menos especificas,
de presentacién mas grave y de peor pronostico.

/’

Ascendente

Hematogena. <

Via mas frecuente. La colonizacion
< periuretral y del vestibulo vaginal

es la fuente de donde proceden los
gérmenes.

/‘

Generalmente como consecuencia
de una sepsis, siendo poco comun
en las infecciones urinarias en
ancianos.

N—

A través de las manos del personal

\P\orcontigUida y de equipos instrumentales

N—

contaminados.

Existencia de sondas, traumatismos
0 éstasis urinario produce una
migracion de las bacterias por la
uretra, lo que conduce a una
colonizacién y multiplicaciéon vesical
pudiendo alcanzar el rifion.

Infecciones urinarias sean mas
frecuentes en el sexo femenino.

N~

/Frecuente en las edades extremas de la vida. En el &mbito ambulatorio se

puede detectar hasta en un 6% de los varones y en un 18% de las mujeres.

El porcentaje mayor se da en pacientes que sufren sondaje vesical

permanente.

Mujeres gestantes la bacteriuria asintomatica debe ser tratada, ya que en el

disuria, poliquiuria y urgencia miccional.

\_caso de no recibir tratamiento pueden desarrollar pielonefritis.

/" Sintomas son sbitos e intensos, caracterizdndose por la existencia de

Sintomas son subitos e intensos, caracterizandose por la existencia de

disuria, poliquiuria y urgencia miccional.

Frecuente la aparicion de hematuria micro o macroscopica. Raramente se

acompafa de sintomas generales o de fiebre.



INFECCIONES URINARIAS

aginitis

Pielonefritis
bacteriana
aguda

Prostatitis

Epididimitis

Uretritis

- : :
Se caracteriza por la presencia de leucorrea
dispareuria, prurito vulvar y disuria externa.

<En el sedimento de orina se detecta una

<

<

bacteriuria menor de 100 UFC/ml.

N~—

«Cuadro infeccioso grave que constituye la
forma mas seria de infeccion del tracto
urinario.

Se caracteriza por tratarse de la infeccion
del paréngquima renal y del sistema colector.

N—

(Constituye la infecciébn urinaria mas
frecuente en el varén entre la segunda y la
cuarta década de la vida.

La causa mas frecuente del sindrome
miccional en varones jovenes y de mediana
\edad.

/‘

presencia de sindrome miccional, fiebre y
dolor en el hemiescroto correspondiente,
con aumento de tamafo. No es infrecuente
la existencia de signos inflamatorios en la
pared escrotal.

—

enfermedad de trasmision sexual, en los
varones hay exudado uretral purulento con
importante prurito meatal y disuria, aunque
en ocasiones se detecta en pacientes
asintomaticos.

N—

—

Rara la aparicion de piuria 0 hematuria. Suele
< ser consecuencia de infecciones producidas
por candida spp. Y t. Vaginalis.

N—

—

Se manifiesta como un sindrome miccional que
se acompafia de fiebre alta, escalofrios,
< taquicardia y vomitos. En la exploracion fisica
destaca la existencia de dolor en las fosas

renales.
N

/
se suele presentar de forma aguda y se

caracteriza por la presencia de sindrome

miccional, fiebre y escalofrios, puede tener una
< evolucion crénica, mostrando una expresion
clinica paucisintomatica y presentando un

patron de infeccidn recurrente vesica.
~

Epididimitis del varén joven menos de 40
anos, chlamydia trachomatises el agente
etiologico mas habitual, por encima de los 50
< afos, las epididimitis se producen por los
microorganismos habituales de las infecciones
urinarias, particularmente enterobacterias v,
\_sobre todo, e. Coli.

Agentes etiolégicos mas frecuentes de la
uretritis  no  gonocdcicas  son chlamydia
trachomatis, ureaplasma
urealyticun y mycoplasma hominis
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