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Primera infeccion urinaria en el lactante
sano: epidemiologia y pautas
de diagnostico y tratamiento

E CapoviaCog i Marinbéez CMeouCE T
AgtQuan J CalgBosthy .
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Antecedentes

Lainfeocion delracto urinario (TU) esunade lesin-
fecciones bacterianas mas comunes del lactante, que pre-
seniaunas pecuiaricadesr espedoactasedades pedéi-
casencuartoasinomeas, dagndsicoyadidtergpeutica
paabpr  evenddndesecuelas.

Objetivo

Analzarla epidemiologia, halazgos dinico- andlios,
efologiay pr ocedimientos diagnostico- terapéuticosen
unapimeralTU enelladante sano.
Material y métodos

Estudorer ospectivode 131 lacianiespr eviamente sa-
nsing  esadosennuestro hospiglporMUentreeneroy

diciembrede  199.Ser ecogeron  fledinshiomesiia
reactiva, sedimento de orinay ur ocultivo (sondaje ur e-
e minaciones andlicas sanguineas, ecografiare-

relasour et ografia miccional seriada (CUMS) y gamma-
gr ed
Resultados
Seestdaron 131 pacientes (mediana de edad 90 ds

Enlas edades tempranas (menoresde30 dasdevidg)pre-
domin el sexo masculino. El mativo de consulta més fre-

aeefebidre (B3%).Unt  cade7l pacientes cum-
plian aierios de pielonetiiis aguda (PNA). Lapr esencia
certiuiei ebea Seasd Escherichiacoli end D1 %.
LaCUMSdetectdr  efovesoour eedend184 % de pa-

ceres End151 %de pacientes se objeivb una dcatliz
renal enlagammagrafia. No se encontro unar
tedisicamenesoniicaivaentr e deteaiondealeraco-
nesenlagammeagrafiar edr  diayeldagndsioodePNA
yloaleraconesenla CUVS.

ebdones-

Conclusiones
lare  fuedmohopindpeldeconsuia Hgerme n
mascominfue E d.la niiuiateneunasersiiced

baaenladantes. Laecografiaes unapruebader educida

Corr espondencia: Da E.CapoeiaCogl

adRodLez,
CamaasaPoé
HospelCiric UniversciciceBer e

espediadad. Elmétodomés sensbiey especiicoparala
deteccondelesonesr endes eslagammagrafiar edla
predicbidad de secuelas mejorasilagammegafiasere-
frasaunos meses después de lainfeodion.
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FIRST-TIME URINARY TRACT INFECTION
IN HEALTHY INFANTS: EPIDEMIOLOGY,
DIAGNOSIS AND TREATMENT

Background

Urinary tractinfecion (UTT)isone ofthe mostcommon
nedorshinrisr esenscertain pecuiariiescom-
paredwihatherpedaticagegroupsinterms of
yedopreventseques.
Objective

Toanalyzetheepdemiology, dnicalandieboratory in-
dings, elidlogy, dagnosisand r estmentofist-
nhedhyinars
Material and methods

Between January and December 1999, we perfr med a
rerospecive study of 131 previously healthy infants ad-
mited o our haspialwihadiagnosis offit-
unayssanduinecure (vescalcatheterizaion) bo-
od cell countand PCR, kidney ultrasonography, voiding
cystour  ethrogram and DMSA scinti graphywere  reviewed.

sympto-
oach emplo-

time UTI

Results

W esuded13l  petients(medianage:90 days) ninris
younger than 30 days, UTI was morepr evaentinmales.
Themostfr  equent symptom was fever (73.3 %). Seventy-
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onepeterisiuliedhe aieraforacuie pyeonephis.

Thepr esencedfniiLriavasion. Escherichiacoll was
sokaedn901 Yoof the patients.V oiding cystour etro-
gram detected vesicour eair  efluxin184 %oof thepa-
tients Sanigraphyr evesedrenalscaningin15.1 %. No
sgnificantcomr elationswere found betweenr  enalsca-
ninginlate saniigraphy and adiagnosis ofacute pyelo-
nephiiisandioralerationsinthe oystour ety ogram.

Conclusions

Fever was the main symptom. E a  wasthe mostcom-
monly isolated microor gansm. NitiLriahed lowsensii-
iy ninfants. Ulrasonography hed low spediicly. San-
tiraphy showed the highest sensitvity and spediiciyin
thedetecionofrendl scarting. Pr ediciabityimpr oved
when scintigraphy was perfr medafewmonths afteracu-
enbin
Key words:
Symptomatology. Diagnosis. Treatment.

INTRODUCCION
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Sedebeconsteraraposticedde MUankeiiahi -
ided, vomiios, estancamienio ponderalyr
drebate d rosyesdipdbdesaabariea d-
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lBgooesméscompicadbenellboanie Bdagndsioo
(45170) requereunadivouirainceunamuestaes -
Bosoar efdlopundinsLprthcs; ¢ ) are
| &iva frecuenda, unepsodode TUper miedesauar
el medadur ddgrastbyacereenuncariepr en-
menesanc; d ) ddareEhlonTUressiaaofe-
aeapEEis ayocey ey tdamE D e-
oesprevenenbgmaiindessaebsabr gopez.
Eseedidopreatkelgatsshiomescepr esen-
fBonmést ecueniey elagenie eiodgooprindod,
deedarbmahickdacatoylergopla Z0,asicomo
vba B e medadur digradeheseenboariesgma-
rentemente sanosque pr esenanunpimerepsodode
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echazode!

MATERIAL Y METODOS

S redzOunedicore trospedhvodebdanespy el-
mentesanosqueingr eaonennu  esro @to  porlTU
gte d 1deenerode 199y d 3l dedoemrece 19,
Seckig berreroindEiecouainabfe-
brefisag.oePNAYep Seoorstato eedess -
pedradniocardiicadePNAcUandosepreseriandoso
mésckbssy resaiais 9 tre ; b) bodos
oconmésde15000 bBuoods plSy o praee  exda
PCR) >3 myl

Seconstlraron aieioscend.Enendestoo:
d edadcompr evihertrel dayl2  meses,ambosin-
dis b ) advodeainaposvopaaunsobmaro-

agansmoconmasde 50000 UFCImI(r exgbesil
posodgeue  trd).

Seed.yeranaguebsboarniesanMUpre \B da-
dnurdigiayor enaloonoachyyagueosconerter-

medad de base que pudiese comportar disfuncion del

oo digoSeestderonun oadde13l GEHD-
dosebsonenoyaiespr erelesnormees

Sepadodendmomenioddinge ctiraredg -
merodeainayur aka ecogdosporsondgeure trd,

yr  mnedonesardiicassanguineasconhemogamay

POR Duariediny e edduneenychr ade

padoouredsre tragaiamodordseiecaCUMS)a

| & 3 smerestHabafosetesadeuracure trage

ddayuregemmegeiar erdlaonéadodmer cpoauc-

dncomar  cado contecnecio 99m ( 99T e DMSA) alos

6 mesesddepisodoagudo. Enagunos casos, detidoa

besaadehebryspedigosenbecgaib i

CUMSyla  99MT¢- DMSA, asi como otras exploraciones

[ edsackser gam  daedy e
Biebmenoepitedaacbabdaey ea-

dofleamodna- dawrooendossde 100 mgkgldia
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deaatbhetdaanBirabst meses. Entodos

loscasos auandosedhivoduran fos=r & &b-

mienbeidigooenmonoierapa. Birdamienioinia-

Venoso se mantvounminimode 3 dbasadmingrando-

seamodn- dabrmopoveaaiGege menera

sensbie) cuandoel pecenie pr esentdmasde24 hde
g rea@hesacomaearl0 d i
EmaSPSS. Segdcaran bstessestoiinosckebice
Studentychicuadrado( x2) Secorsteosy iAo
weractrBioehb
RESULTADOS

Seedcbron131 pacenies, conunamedanadeeded
DB s 3ds- Pmexxs) H 6%k padenes

(n = 3ienlanmenoste30 diasdevidienemomeniode

aad augms d GBl%eanvar aesyd 9% mue-
res(ats @bk 16 aaadsseomesauinop <Q0®.
Enlesedadestempranas(menoresce30 descviBie
masmar acbdr  edominoddssomesaunofg 1 ).
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