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(l son infecciones bacterianas que son mas ~~ + S ASCENDENTE es la via mas frecuente. la
.. . < _4 i’i\’)';\ colonizacién periuretral y el vestibulo
frecuentes en la poblacion anciana - vaginal es la fuente de donde
! !\ ‘. proceden los gérmenes
{ b & - . . .
ya que el envejecimiento produce una la existencia de sondas traumatismos HEMATOGENEA
°_o alteracion de los mecanismos ~ o el LIl 2 i L )
defensivos ante infecciones migracién de bacterias conseS:uz:\?:i:ZZ Z‘;’:Zepsis
& A S A {1 por contiguedad =
' a través de las manos del personal y -
la presentacion de sintomas es ' equipos contaminados et
inespecifica de presentacion mas y R
rave y peor pronostico
grareypeory FACATORES PREDISPONENTES
_ ITU en mujeres ITU en ancianos
tratar a los ancianos es postmenopausia, se produce @@, disminucion de la respuesta
ademas crean complicado ya que llevan una « ausencia de estrogenos, @ .‘é'& inmunolégica
resistencia bacterianas a disminucién de aclaramiento de . :z:,add:jeno e g ° 2heracndelas defenss
los antibiéticos » microbianos « incontinencia urinaria Hn" o Eeikiidkd
 uso de antibidticos ~= — . firmacos

I ITU complicada .

« obstruccién HBP —

« cuerpos extrafios como sondaje -
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= « funcional 1

299 otros |

REINFECCION Y RECIDIVA é Sty ASINTOMAT.I.%

RECIDIVA ‘ ! la usencia de bacteriuria asintomatica aumenta

e e B i e o con la edad y es mas comun en ancianos

tiempo inferior a 6 semanas
| @ ¢ g -—CAUSAS

100 g g @'« Tratamientos cortos la orina -
|20 ¢ g g * Uratamientos inadecuados bacteriuria significativa numero de
— REINFECCION

|« anomalia renal . . L
. bacterias en orina que indican ITU
causada por un mlcrorganlsm\ piuria presencia de leucocitos en la

diferente orina
MK:ROB'OLOG'A piuria estéril piuria que no se

acompaiia de bacteriuria
bacteriuria asintomatica ausencia de
sintomas urinarios

Bacteriuria presencia de bacterias en

E. coli continua siendo la especie
mas frecuente, aislada en las
infecciones urinarias

CISTITIS Y PIELONEFRITIS ITU ASOCIADA A
—T SONDA VESICAL

CISTITIS se resume como bacterias en = Hay varias razones para el sondaje
la orina vesical en ancianos

obstruccion urinaria
UPP grado IV

. incontinencia urinaria

control de diuresis

FACTORES DE RIESGO DE ITU

PIELONEFRITIS se resume como bacterias en

el rinon

manifestado por

2 8N
/(fi\[[(]\) e fiebre o duraciér? del sondaje
\>$// e escalofrios . E;esseenma de enfermedades
)
l / e dolor en fosa renal ' « mal cuidado de la sonda
e decaimiento « sexo femenino

« colonizacion uretral

ITU RECURRENTE EN MUJERES

POSTMENOPAUSICAS TRATAMIENTO

las infecciones urinarias, son
las mas frecuentes en las

mujeres
TRATAMINETO EMPIRICO EN MUJERES
8,
ocurre mas en mujeres  Fosfomicina trometamol
ancianas e Ofloxacino

indicaciones y contraindicaciones para el

uso de THS TRATAMINETO EMPIRICO EN HOMBRES
mujeres de mas de 60 afos ‘
 Ofloxacino —
-
- evita sintomas relacionados con la - carcinoma endometrial
vaginitis atréfica . carcinoma de mama
- evita la incontinencia de urgencia - enfermedades tromboembdlicas

« previene ITU « hepatopatias




LITIASIS
RENAL

JQUEES?

es una enfermedad metabolica con alta incidencia ( A
y prevalencia en las consultas medicas "
LD 2 ¢

la litiasis por oxalato calcico es la mas
frecuente y el célico nefriticoo

a4,

la litiasis es una enfermedad 4 &
caracterizada por la aparicion de 74 ; -!‘g

calculos en el aparato urinario _ ﬁ r\“@
superior \ w

es una de las patologias urologicas mas frecuentes que
generan mayor gastog@conomico y social

ASPECTOS DIAGNOSTICOS

no hay consenso en el estudio
diagndstico ante hallazgos
casuales de litiasis

PACIENTES DE ALTO RIESGO LITOGENICO

. antecedentes familiareg. .

. nifios y adolescentes
litiasis biliares
litiasis formada por calci
enfermedad inflamatoria
intestinal
antecedentes de cirugia
barica

EXPLORACIONES COMPLEMENTARIAS

la identificacion del célculo sera
esencial para establecer la terapia
preventiva mas efectiva

TECNICAS DE IMAGEN

la TC sin contraste es la prueba mas
precisa, pero su baja accesibilidad en la
atencion primaria hace que no sea de
mucha eleccion

mas eficiente

TRATAMIENTO MEDICO
EXPULSIVO

La probabilidad de expulsion de calculo
aumenta en las litiasis pequefias

ALFABLOQUEANTES (‘:,
;{;
su administracion reduce el dolor y 3 T
aumenta la probabilidad de expulsién 9\5 &
espontanea de litiasis distales [
. TAMSULOSINA 0,4 mg / dia

BLOQUEANTES DEL CANAL DE 9

CALCIO M
. NIFEDIPINO - Vs
INHIBIDORES DE FOSFODIESTERASA
. TADALAFILO 10mg/dia

@UNIDAD 1

siendo la radiografia simple combinada
con la ecografia abdominal las opcidn
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LITIASIS RENALES

un 80% de las litiasis renales son
célcicas, la mayoria de oxalato célcico
y con menos frecuencia fosfato
calcico

FACTORES EXTRINSECOS

e Climas célidos, baja ingesta de agua
e dietas pobres en calcio y ricas en
proteinas, oxalatos y sal
» farmacos; diureticos de asa, vitaminas
C Y D, aspirinas, sulfamidas

FACTORES INTRINSECOS

« Antecedentes personales,
familiares de nefrolitiasis

o sexo masculino

o obesidad, hipertension, diabetesb
mellitus

e

« enfermedades renales

o ITU recurrentes

« enfermedades malabsortivas
« enfermedades neurolégicas
« enfermedades genéticas

o hipercalcemia

« ejercicio fisico extremo
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un 70-90% de las litiasis sintomaticas presentan
hematuria, pero su ausencia no excluye el

- diagnostico de litiasis
EXPLORACION FISICA

la percusion lumbar del lado afectado puede ser
positiva. la exploracion genital y pélvica es
normal
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El célico nefritico agudo es la forma de
presentacion mas habitual

TRATAMIENTO
GCOLICO NEFRITICO

\El principal tratamiento va dirigido a
calmar el dolor

la primera opcién son los

antiinflamatorios no esteroides como

diclofenaco
ketorolaco
tramadol en ultima opcidn
Dipiridona, esta sera
indicada en caso de
contraindicaciones de los
grupos anteriores

los bafios de agua caliente son
medidas no farmacoldgicas que se
recomiendan para aliviar el dolor

ALARMA

* FIEBRE

* ANURIA

* DOLOR INTRATABLE

* GESTACION

* RX PREVIA DE LITIASIS SIN
POSIBILIDAD DE EXPULSIO




