NAC

alimentacion con cantidades pequefias, instruir a ( Factores predisponentes de

Hipnéicos, sedames y anipsicatces. La utizacion oo neumonia MANEJO AMBULATORIO

inhibidores de bomba de protones es un tema debatido « Presencia de instrumentacion (sonda nasogéstrica) P
or la produccién de aclorhidria que puede favorecer la
Bro“fe,%cién bacteriana quep e Comorbilidad (EPOC, enfermedad renal, hepatopatia, DE LA N Eu MON IA ADQU I RI DA
Poblacién cardiopatia, diabetes, neoplasias)
general | * Consumo de tabaco eN LA COMUNIDAD
. , e Malnutricién
( Factores de riesgo para patégenos * Espplenectomia
menos habituales e Edad avanzada o infancia (< 5 afios)
. e Situacion funcional basal
MICROORGANISMO FACTORES DE RIESGO chcllgztoe « Trastornos de la deglucion

* EPOC grave con FEV1<35% ' UtiIizaci(?n de gedanteg
* EPOC > 4 ciclos de tratamiento antibi6tico * Presencia de discapacidad

Pseudomonas en el Ultimo afio

aeruginosa ¢ Bronquiectasias con colonizacion previa
* Sonda nasogastrica para alimentacion
enteral

* Ingreso en UCI L/ SegUimientO de NAC en adultos

e Deterioro funcional

* Factores de riesgo de aspiracion Revaluacioén clinica a las 48-72 horas y a los 7 dias

Enterobacterias | * Disfagia para valorar si existe fracaso terapéutico, definido como

ylo * Reflujo gastroesofagico persistencia de fiebre elevada o agravamiento de los

Anaerobios * Antecedente de vomitos sintomas o signos clinicos

* Enfermedades cerebrovascular Exploracion radiolégica de control a las 4-12 sema-

* Demencia nas para asegurar la resolucion y excluir enfermedad

¢ Enfermedad periodontal subyacente en las siguientes situaciones: neumonia

¢ Mala higiene oral diseminada o necrotizante, fumador, alcoholismo,

mayores de 50 afios, pérdida de peso mayor de un 5%

* Antibictico previo en el Ultimo mes, elevada comorbilidad cardiorrespira-

. * Hemodidlisis toria y persistencia de los sintomas o signos clinicos a

Enter oé)actegas * Sonda urinaria permanente pesar de tratamiento correcto. Los factores asociados

beﬁt)aolaﬂgta%giase 4 | * Residencia en centro de larga estancia con una resolucion radiolégica méas lenta son: ancianos,

espectro extendido| * Hospitalizacion reciente comorbilidad cardiorrespiratoria, bacteriemia, afecta-
« Diabetes mellitus cién multilobar y neumonia por Legionella.

e Infecciones urinarias de repeticion

Sociedad Espafiola de
Medicina de Urgencias
y Emergencias

* Sometidos a cuidados de Ulceras por
decubito o heridas

S aureus * Gravedad clinica + hospitalizacion reciente
resistente i ar)tibiléticcl). enqlgvenoso previo +
a metilina institucionalizacion
¢ Colonizacion previa AUTORES
e Sobreinfeccion de neumonia por virus .
influenza durante epidemia gripal Dra. Lorena C§Stro A”as .
—I Dr. Juan Gonzalez del Castillo

EPOC: enfermedad pulmonar obstructiva crénica;
UCI: unidad de cuidados intensivos




L/ Criterios de sospecha de NAC

Se define neumonia como la combinacion de sintomas y
signos asociados a una opacidad (u opacidades) en una
radiografia de térax. En el paciente anciano, puede
cursar con manifestaciones atipicas, no pudiendo
descartarse el diagnostico en ausencia de fiebre o sinto-
mas respiratorios

Sintomas: fiebre, escalofrios, tos, dolor toracico pleuriti-
co y expectoracion.

Signos: hiper o hipotermia, aumento de la frecuencia
respiratoria, matidez a la percusion, crepitantes, sibilan-
cias y roce pleural.

Manifestaciones en el anciano: alteracion del estado
mental o del comportamiento, deterioro funcional
agudo, caidas, mareo, anorexia o deshidratacion.

( Examenes complementarios
en Primaria

En la primera valoracién del paciente se realizara una
estratificacion inicial de la gravedad en funcién de:

¢ nivel de consciencia

e situacion respiratoria

e situacion hemodindmica

Para ello, es preciso la toma de constantes: temperatu-
ra, frecuencia cardiaca, frecuencia respiratoria, tension
arterial y saturacion de oxigeno.

Las guias de la Britanicas recomiendan realizar radiogra-
fia de torax Unicamente en los siguientes casos:

e dudas diagnosticas

¢ una evolucidn clinica no satisfactoria

® en pacientes de riesgo para patologia pulmonar
subyacente.

Las guias espafiolas obligan a su realizacién para
establecer el diagndstico de neumonia, localizacion,
extension y valorar posibles complicaciones. En
cualquier caso, la realizacién o no de la prueba
radioldgica no justifica el retraso en el inicio de la
terapia antimicrobiana ante sospecha de neumonia.

Factores clinicos. CRB-65
Confusién
Frecuencia respiratoria > 30 pm
TAS<90mm Hg y/o TAD < 60mm Hg
Edad > 65 afios

— o o, )

Criterios de derivacidon a medio
hospitalario

signos de alarma en la exploracioén (FR >30 rpm, sat 02
< 95% aire ambiental, TAS <90 mmHg, TAD < 60 mmHg,
sospecha de derrame pleural, cianosis, alteracion del
nivel de conciencia)

incapacidad de ingesta oral
inmunodeprimidos

descompensacién de enfermedad de base
embarazadas

valoracién individual de alto riesgo de morbimortalidad
(escala CRB>2)

criterios de origen nosocomial

neumonia bilateral, afectacién multilobar o complica-
ciones radiolégicas

respuesta clinica insuficiente tras 48-72 horas de
tratamiento correcto

pacientes con factores de riesgo para infeccién por
patégenos resistentes

inadecuado apoyo familiar o imposibilidad de cuidado
en domicilio

valorar la existencia de documentacién de voluntades
anticipadas

L/ Tratamiento antibiotico ambulatorio

Se recomienda tratamiento ambulatorio antibiético
durante 7 dias con:

Tratamiento combinado:

Cefditoren 400mg cada 12 horas
o Amoxicilina-clavulanico 875/125mg cada 8 horas
o Amoxicilina-clavulanico 2000/135mg cada 12 horas

Azitromicina 500mg, 1 compr cada 24 horas (5 dias)

Monoterapia:

Levofloxacino 500mg, 1 compr cada 24 horas
(inicialmente 1 compr cada 12 horas)
o Moxifloxacino 400mg, 1 compr cada 24 horas

En el paciente anciano evitar la utilizacion de fluroqui-
nolonas si existe riesgo de infeccidn por enterobacte-
rias debido al elevado porcentaje de resistencias que
presentan.

( Prevencion de neumonia

vacunacién para la prevencion de la gripe y enferme-
dad neumocécica

abandono del habito tabaquico

correcta higiene dental especialmente en pre y postin-
gesta, con cepillado dental o protesis dental, mucosa y
labios y enjuagues con gluconato clorhexidina.

control estricto de enfermedades predisponentes
lavado frecuente de manos e higiene respiratoria

en relacion al uso de IECAs y estatinas: no hay eviden-
cia disponible en el momento actual de su potencial
efecto beneficioso en la neumonia adquirida en la comu-
nidad.

en paciente con riesgo de aspiracion: elevacién de
cabecero de la cama y mantenerlo elevado hasta 2
horas postingesta, aspiracion frecuente de secreciones,
terapia respiratoria, evitar alimentacién forzada, evitar
distracciones durante la ingesta, adaptacion de la textu-
ra de los sdlidos y viscosidad de los liquidos, iniciar





<<
  /ASCII85EncodePages false
  /AllowTransparency false
  /AutoPositionEPSFiles true
  /AutoRotatePages /All
  /Binding /Left
  /CalGrayProfile (Dot Gain 20%)
  /CalRGBProfile (sRGB IEC61966-2.1)
  /CalCMYKProfile (U.S. Web Coated \050SWOP\051 v2)
  /sRGBProfile (sRGB IEC61966-2.1)
  /CannotEmbedFontPolicy /Warning
  /CompatibilityLevel 1.4
  /CompressObjects /Tags
  /CompressPages true
  /ConvertImagesToIndexed true
  /PassThroughJPEGImages true
  /CreateJobTicket false
  /DefaultRenderingIntent /Default
  /DetectBlends true
  /DetectCurves 0.0000
  /ColorConversionStrategy /LeaveColorUnchanged
  /DoThumbnails false
  /EmbedAllFonts true
  /EmbedOpenType false
  /ParseICCProfilesInComments true
  /EmbedJobOptions true
  /DSCReportingLevel 0
  /EmitDSCWarnings false
  /EndPage -1
  /ImageMemory 1048576
  /LockDistillerParams false
  /MaxSubsetPct 100
  /Optimize true
  /OPM 1
  /ParseDSCComments true
  /ParseDSCCommentsForDocInfo true
  /PreserveCopyPage true
  /PreserveDICMYKValues true
  /PreserveEPSInfo true
  /PreserveFlatness true
  /PreserveHalftoneInfo false
  /PreserveOPIComments true
  /PreserveOverprintSettings true
  /StartPage 1
  /SubsetFonts true
  /TransferFunctionInfo /Apply
  /UCRandBGInfo /Preserve
  /UsePrologue false
  /ColorSettingsFile ()
  /AlwaysEmbed [ true
  ]
  /NeverEmbed [ true
  ]
  /AntiAliasColorImages false
  /CropColorImages true
  /ColorImageMinResolution 300
  /ColorImageMinResolutionPolicy /OK
  /DownsampleColorImages true
  /ColorImageDownsampleType /Bicubic
  /ColorImageResolution 300
  /ColorImageDepth -1
  /ColorImageMinDownsampleDepth 1
  /ColorImageDownsampleThreshold 1.50000
  /EncodeColorImages true
  /ColorImageFilter /DCTEncode
  /AutoFilterColorImages true
  /ColorImageAutoFilterStrategy /JPEG
  /ColorACSImageDict <<
    /QFactor 0.15
    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]
  >>
  /ColorImageDict <<
    /QFactor 0.15
    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]
  >>
  /JPEG2000ColorACSImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 30
  >>
  /JPEG2000ColorImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 30
  >>
  /AntiAliasGrayImages false
  /CropGrayImages true
  /GrayImageMinResolution 300
  /GrayImageMinResolutionPolicy /OK
  /DownsampleGrayImages true
  /GrayImageDownsampleType /Bicubic
  /GrayImageResolution 300
  /GrayImageDepth -1
  /GrayImageMinDownsampleDepth 2
  /GrayImageDownsampleThreshold 1.50000
  /EncodeGrayImages true
  /GrayImageFilter /DCTEncode
  /AutoFilterGrayImages true
  /GrayImageAutoFilterStrategy /JPEG
  /GrayACSImageDict <<
    /QFactor 0.15
    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]
  >>
  /GrayImageDict <<
    /QFactor 0.15
    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]
  >>
  /JPEG2000GrayACSImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 30
  >>
  /JPEG2000GrayImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 30
  >>
  /AntiAliasMonoImages false
  /CropMonoImages true
  /MonoImageMinResolution 1200
  /MonoImageMinResolutionPolicy /OK
  /DownsampleMonoImages true
  /MonoImageDownsampleType /Bicubic
  /MonoImageResolution 1200
  /MonoImageDepth -1
  /MonoImageDownsampleThreshold 1.50000
  /EncodeMonoImages true
  /MonoImageFilter /CCITTFaxEncode
  /MonoImageDict <<
    /K -1
  >>
  /AllowPSXObjects false
  /CheckCompliance [
    /None
  ]
  /PDFX1aCheck false
  /PDFX3Check false
  /PDFXCompliantPDFOnly false
  /PDFXNoTrimBoxError true
  /PDFXTrimBoxToMediaBoxOffset [
    0.00000
    0.00000
    0.00000
    0.00000
  ]
  /PDFXSetBleedBoxToMediaBox true
  /PDFXBleedBoxToTrimBoxOffset [
    0.00000
    0.00000
    0.00000
    0.00000
  ]
  /PDFXOutputIntentProfile (None)
  /PDFXOutputConditionIdentifier ()
  /PDFXOutputCondition ()
  /PDFXRegistryName ()
  /PDFXTrapped /False

  /CreateJDFFile false
  /Description <<

    /BGR <>
    /CHS <FEFF4f7f75288fd94e9b8bbe5b9a521b5efa7684002000500044004600206587686353ef901a8fc7684c976262535370673a548c002000700072006f006f00660065007200208fdb884c9ad88d2891cf62535370300260a853ef4ee54f7f75280020004100630072006f0062006100740020548c002000410064006f00620065002000520065006100640065007200200035002e003000204ee553ca66f49ad87248672c676562535f00521b5efa768400200050004400460020658768633002>
    /CHT <FEFF4f7f752890194e9b8a2d7f6e5efa7acb7684002000410064006f006200650020005000440046002065874ef653ef5728684c9762537088686a5f548c002000700072006f006f00660065007200204e0a73725f979ad854c18cea7684521753706548679c300260a853ef4ee54f7f75280020004100630072006f0062006100740020548c002000410064006f00620065002000520065006100640065007200200035002e003000204ee553ca66f49ad87248672c4f86958b555f5df25efa7acb76840020005000440046002065874ef63002>
    /CZE <>
    /DAN <>
    /DEU <>
    /ETI <>
    /FRA <>
    /GRE <>

    /HRV <>
    /HUN <>
    /ITA <>
    /JPN <>
    /KOR <FEFFc7740020c124c815c7440020c0acc6a9d558c5ec0020b370c2a4d06cd0d10020d504b9b0d1300020bc0f0020ad50c815ae30c5d0c11c0020ace0d488c9c8b85c0020c778c1c4d560002000410064006f0062006500200050004400460020bb38c11cb97c0020c791c131d569b2c8b2e4002e0020c774b807ac8c0020c791c131b41c00200050004400460020bb38c11cb2940020004100630072006f0062006100740020bc0f002000410064006f00620065002000520065006100640065007200200035002e00300020c774c0c1c5d0c11c0020c5f40020c2180020c788c2b5b2c8b2e4002e>
    /LTH <>
    /LVI <>
    /NLD (Gebruik deze instellingen om Adobe PDF-documenten te maken voor kwaliteitsafdrukken op desktopprinters en proofers. De gemaakte PDF-documenten kunnen worden geopend met Acrobat en Adobe Reader 5.0 en hoger.)
    /NOR <>
    /POL <>
    /PTB <>
    /RUM <>
    /RUS <>
    /SKY <>
    /SLV <>
    /SUO <>
    /SVE <>
    /TUR <>
    /UKR <>
    /ENU (Use these settings to create Adobe PDF documents for quality printing on desktop printers and proofers.  Created PDF documents can be opened with Acrobat and Adobe Reader 5.0 and later.)
    /ESP <>
  >>
  /Namespace [
    (Adobe)
    (Common)
    (1.0)
  ]
  /OtherNamespaces [
    <<
      /AsReaderSpreads false
      /CropImagesToFrames true
      /ErrorControl /WarnAndContinue
      /FlattenerIgnoreSpreadOverrides false
      /IncludeGuidesGrids false
      /IncludeNonPrinting false
      /IncludeSlug false
      /Namespace [
        (Adobe)
        (InDesign)
        (4.0)
      ]
      /OmitPlacedBitmaps false
      /OmitPlacedEPS false
      /OmitPlacedPDF false
      /SimulateOverprint /Legacy
    >>
    <<
      /AddBleedMarks false
      /AddColorBars false
      /AddCropMarks false
      /AddPageInfo false
      /AddRegMarks false
      /ConvertColors /NoConversion
      /DestinationProfileName ()
      /DestinationProfileSelector /NA
      /Downsample16BitImages true
      /FlattenerPreset <<
        /PresetSelector /MediumResolution
      >>
      /FormElements false
      /GenerateStructure true
      /IncludeBookmarks false
      /IncludeHyperlinks false
      /IncludeInteractive false
      /IncludeLayers false
      /IncludeProfiles true
      /MultimediaHandling /UseObjectSettings
      /Namespace [
        (Adobe)
        (CreativeSuite)
        (2.0)
      ]
      /PDFXOutputIntentProfileSelector /NA
      /PreserveEditing true
      /UntaggedCMYKHandling /LeaveUntagged
      /UntaggedRGBHandling /LeaveUntagged
      /UseDocumentBleed false
    >>
  ]
>> setdistillerparams
<<
  /HWResolution [2400 2400]
  /PageSize [612.000 792.000]
>> setpagedevice


