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Se presenta una revision sobre el perfil etiologico de las
infecciones urinarias en la infancia y el patron de sensibili-
dad de los uropatogenos en nuestro pais. Escherichia coli si-
gue siendo el principal agente etiologico de infeccion urina-
ria en la infancia, por lo que su patron de sensibilidad va a
determinar habitualmente la eleccion terapéutica empirica.
El predominio de E. coli se ve reducido en ciertas circuns-
tancias, en las que otros microorganismos incrementan su
presencia. No obstante, la informacion clinica disponible al
diagnostico no permite predecir con seguridad la etiologia;
tan solo la tincion y el examen microscopico de la orina pue-
den ayudar a seleccionar el tratamiento. E. coli presenta en
Espaiia un alto porcentaje de resistencia a ampicilina y co-
trimoxazol, mientras que mantienen una elevada sensibili-
dad las cefalosporinas de segunda y tercera generacion, fos-
fomicina, aminoglucosidos y amoxicilina-acido clavulanico.
En algunas areas, amoxicilina-acido clavulanico y las cefa-
losporinas de primera generacion presentan elevada resis-
tencia, lo que puede comprometer su uso empirico.
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ETIOLOGICAL PROFILE OF URINARY TRACT
INFECTIONS AND ANTIMICROBIAL
SUSCEPTIBILITY OF URINARY PATHOGENS

A review on the etiological profile of urinary tract infec-
tions in childhood and the sensitivity pattern of urinary
pathogens in Spain is presented. Escherichia coli continues
to be the main etiological agent of urinary tract infection in
childhood. Consequently, its sensitivity pattern will usually
determine the choice of empirical therapy. The predomi-
nance of E. coli is reduced in certain circumstances, in
which the presence of other microorganisms is increased.

However, the clinical information available at diagnosis
does not allow accurate identification of the etiology; only
staining and microscopic urine examination can help in
treatment selection. In Spain, E. coli presents a high per-
centage of resistance to ampicillin and cotrimoxazole,
whereas second- and third-generation cephalosporins, fos-
fomycin, aminoglycosides and amoxicillin-clavulanate
maintain high sensitivity. In some areas, amoxicillin-clavu-
lanate and first-generation cephalosporins show high lev-
els of resistance, which can limit their empirical use.
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INTRODUCCION

Como ya se ha comentado en otros documentos, a pe-
sar de que, a diferencia de la edad adulta, en la infancia es
habitual la realizacion de estudios microbioldgicos ante la
sospecha de infecciones del tracto urinario (ITU), el trata-
miento inicial de las ITU es frecuentemente empirico, se-
gln etiologia mas probable y su perfil tedrico de sensibi-
lidad a antimicrobianos, por lo que se debe ajustar en
funcion del resultado de los estudios microbiologicos.

Por lo tanto, la sensibilidad de los principales uropato-
genos en Espana va a condicionar la eleccion de trata-
miento empirico. En este documento revisamos el perfil
etiologico observado en distintas series de pacientes pe-
diatricos con ITU, asi como la sensibilidad que los uro-
patogenos aislados en esas series han presentado a los
principales antimicrobianos.

En la tabla 1 se presenta la distribucion de frecuencias
por microorganismos, con indicaciones del lugar, época y
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TABLA 1. Caracteristicas de las series revisadas que aportan datos sobre etiologia de las ITU en pediatria

. Microorganismos aislados mas frecuentes
Autor Periodo Poblacién Muestra (orden de frecuencia y porcentajes)
de tiempo
I I
Gutiérrez-Solana? 1979-1985 Madrid 135 Escherichia coli: 90,3 Pseudomonas
aeruginosa: 2,2
Honkinen3 1980-1994 Turku (Finlandia) 1.237 Escherichia coli: 79 Enterococo: 5,3
Vilanova?* 1983-1988 Barcelona 30 Escherichia coli: 33,3 Klebsiella: 26,6
Ashkenazi® 1985-1987 Tel-Aviv 206 Escherichia coli: 77 Klebsiella sp.: 11,7
246 Escherichia coli: 64,6 Klebsiella sp.: 14,6
Goldraich® 1986-1989 Porto Alegre 104 Escherichia coli: 76 Proteus sp.: 13
1990-1991 78 Escherichia coli: 82 Proteus sp.: 13
1997 105 Escherichia coli: 81 Proteus sp.: 6
Honkinen” 1987-1996 Turku 134 Escherichia coli: 85 Enterobacter: 6
134 Escherichia coli: 93 Enterobacter: 0
Gutiérrez® 1988 Granada 22 Escherichia coli: 50 Enterococcus sp.: 18,2
Diaz-Cardama® 1989 Orense 30 Escherichia coli: 70 Klebsiella pneumoniae: 6,6
Prais!? 1991 Tel-Aviv 142 Escherichia coli: 86 Klebsiella sp.: 6
1999 Tel-Aviv 124 Escherichia coli: 82 Klebsiella sp.: 13
Diaz-Diaz!! 1992-1993 Gijon 224 Escherichia coli: 71,7 Proteus sp.: 13,4
19 Escherichia coli: 73,7 Proteuts sp.: —
94 Escherichia coli: 76,3 Proteus sp.: 11,8
111 Escherichia coli: 67,6 Proteus sp.: 17,1
126 Escherichia coli: 74,4 Proteus sp.: 14,4
63 Escherichia coli: 65,1 Proteus sp.: 15,9
35 Escherichia coli: 74,3 Proteus sp.: 5,7
Canduela'? 1993-1994 Laredo 12 Escherichia coli: 83 Proteus sp.: 8,3
Ghiro!? 1994-1998 Papua 1.333 Escherichia coli: 89,9 Proteus mirabilis: 3,6
Martinez!4 1995-1999 Oviedo 484 Escherichia coli: 71 Proteus mirabilis: 67
211 Escherichia coli: 29 Proteus mirabilis: 33
Hernandez!" 1995-2000 Comunidad 355 Escherichia coli: 78 Proteus sp.: 9
Valenciana
Ochoal® 1995-2001 Zamora 756 Escherichia coli: 68 Proteus mirabilis: 6,2
Ladhani'” 1996-2000 Londres 2.815 Escherichia coli: 63 Enterococo: 19,3
1.314 Escherichia coli: 40,3 Enterococo: 20,2
Haller'® 1997 Friburgo 201 Escherichia coli: 57,9 Enterococcus sp.: 15,7
1999-2001 Friburgo 684 Escherichia coli: 57,2 Enterococcus sp.: 13,7
Lutter 1997-2001 Wisconsin 361 Escherichia coli: 87 Klebsiella pneumoniae: 3
Prado?® 1997-1999 Chile 2.307 Escherichia coli: 72,4 Klebsiella pneumoniae: 8,1
Bitsori?! 1998-2002 Heraklion 257 Escherichia coli: 79 Klebsiella sp.: 5,8
Capdevila?? 1999 Barcelona 131 Escherichia coli: 90,1 Proteus mirabilis: 3,1
McLoughlin?? 1999-2000 Jacksonville 81 Escherichia coli: 89 Klebsiella: 3,7
Friedman?* 2000-2004 Tel-Aviv 139 Escherichia coli: 76,9 Klebsiella pneumoniae: 31
Wammanda?> 2002 Zaria 47 Escherichia coli: 59,5 Klebsiella sp.: 10,6

ITU: infecciones del tracto urinario.
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