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Resumen

Objetivos. Describir laevolucion diaria del sedimento de orina en los pacientes ingresados y tratados por
infeccion del tracto urinario (ITU) complicaday e curso clinico de dicha enfermedad. Con ello estudiar la
relacion temporal entre lamejoriaclinicay la negativizacion de los parametros que definen lalTU en el
sedimento.

Métodos: Estudio descriptivo observacional con recogida de datos prospectiva. Se seleccionaron pacientes
hospitalizados en Medicina Interna en el Hospital Universitario de La Princesa con diagnostico principal al
ingreso y al altade ITU. Fueron requisitos paralainclusion: la presencia de clinica compatible sin
diagnostico alternativo, presencia de piuria en estudio del sedimento al ingreso, y urocultivo positivo. Se
excluyeron pacientes con incontinencia urinaria, toma de antibidticos en la semana previay la presencia de
derivaciones de la via urinaria. Los pacientes han sido reclutados previo consentimiento informado. Se
describieron caracteristicas basales, tipo de infeccidn y evolucion clinica. Se registraron los dias de
finalizacion de los sintomas asociados ala I TU (vesicales, parenquimatosos, generalesy SIRS) y se solicitd
sedimento urinario diario. La defervescencia clinica fue definida como la negativizacion de 3 delas 4
alteraciones previas. La negativizacion del sedimento de orina se estableci6 con la desaparicién de la piuria.
Se analizaron los datos con € paquete estadistico SPSS 15.0.

Resultados: Hasta la fecha han cumplido criterios 21 pacientes. La negativizacion de las alteraciones del
sedimento de méas tempranas a mas tardias fueron: nitritos, bacteriuria, hematuriay piuria (ver tablade
medianas). Lamedianadel dia de defervescenciaclinicafue de 2 dias[1-4], del SIRS de 1 dia[1-3], delos
sintomas generales de 1 dia[1-3], de los sintomas vesicales de 2 dias [1-3], y de los sintomas
parenquimatosos de 2 dias [1-3.5]. Se compar6 la media de dias de defervescencia combinaday la de
desaparicion del SIRS, con la media de dia de negativizacion del sistematico de orina. En el 83% (10/12) de
los pacientes que presentaron SIRS, la piuria desaparecié e mismo diaquelo hizo el SIRS, o méstarde. En
el 72% (13/18) la piuria desaparecio ese mismo dia 0 méas tarde que la deverfescenciaclinica. El estudio
sigue abierto en la actualidad.

Tabla (A-55)

Cinéticadel sistemético Piuria Bacteriuria Hematuria Nitritos
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Dia de negativizacion: mediana [rango intercuartilico] 3[1-4] 2[1-3] 2[1-3] 1[0-1,5]

Discusion: Analizando los parametros de infeccion del sedimento urinario lo primero en desaparecer fueron
los nitritos y en dltimo lugar la piuria. Lamejoria clinica precedio en lamayoriade los pacientes ala
negativizacion de la piuria, mas notable en el caso de un dato objetivo como es el SIRS. Este dato debera ser
confirmado con e aumento del tamafio muestral. De ser asi, podria emplearse como marcador sencillo,
econémico y no invasivo, de buena evolucion analitica; igualmente en casos de infeccion sin foco claro con
evolucion clinicatérpida, la negativizacion del sedimento podria sugerir la necesidad de buscar un foco
infeccioso alternativo.

Conclusiones. En laevolucion del sedimento en unainfeccion de orina, la piuria es el parametro mas lento en

desaparecer, mientras que la positividad a nitritos mas infrecuente y répida en negativizar. Segun
comparacion de medianas, la defervescencia clinica fue més precoz que la desaparicién de la piuria.
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