ITU en varones

’ Sintomas compatibles con ITU superior ‘
I
Infeccion Infeccion
complicada @ no complicada

!

Tira reactiva y Sedimento
Urocultivo
Anélisis de sangre opcional
(Hemograma, PCR ..)

Iniciar tratamiento empirico
y reevaluar a las 48 horas

' T

Ingreso (7-10 dias) « Prostatitis cronica
hospitalario -o mejora )

’ Sintomas compatibles con ITU inferior

« Elevada frecuencia de asociacion
a alteraciones anatémicas y/o
funcionales de las vias urinarias.

* Considerar como ITU complicada.

Tira reactiva y Sedimento
Urocultivo

I

v

Tratamiento antibidtico Descartar:

L (bacteriana o no bacteriana).
» Causas no infecciosas

¢ Mantener tratamiento 7-15 dias.

* Urocultivo de control alas 2y 6
semanas y a los 6 meses.

« Estudio uroldgico (ecografia, urografia).

Urocultivo

h (HBP, neoplasias, calculos,
Post-tratamiento

anomalias anatémicas).
*Gérmenes no usuales
(C.trachomatis, U.urealyticum...).

’Negativo‘ ’ Positivo ‘ ¢ Uretritis...

(1) Alteraciones del tracto urinario estructurales, organicas

o funcionales que alteren el libre flujo de orina.

« Tratamiento en pauta larga segtin Antibiograma.

« Descartar: Asociacion a foco de infeccion persistente
(prostatitis, epididimitis, orquitis).
« Estudio uroldgico (ecografia, urografia).

 Enfermedades sistémicas o situaciones que predispongan a
sufrir infecciones urinarias.

* Presencia de elementos extrafios/dispositivos en la via
urinaria (sondas, catéteres ...).

ABREVIATURAS:

1TU: Infeccidn del tracto urinario.

PCR: Proteina C reactiva.

HBP: Hiperplasia benigna de prdstata.
C.trachomatis: Chlamydia trachomatis.
U.urealyticum: Ureaplasma urealyticum.
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