
 

 

Infeccions del tracte urinari en infants i antibiòtics 

En infants amb simptomatologia suggestiva d’una infecció 
del tracte urinari, no es recomana iniciar el tractament amb 

antibiòtics sense una orientació diagnòstica de certesa. 

Octubre 2022 

• L’orientació diagnòstica de certesa de la infecció del tracte urinari (ITU) es basa en la presència d’una 
simptomatologia compatible i el resultat patològic en l’anàlisi d’orina.  

• L’ús empíric d’antibiòtics sense una orientació diagnòstica de certesa no està justificat i contribueix a 
l’aparició d’esdeveniments adversos i un augment de resistències antimicrobianes. 

• A Catalunya, entre juny de 2021 i maig de 2022, consta la realització d’una prova diagnòstica com un 
sediment d’orina i/o un urocultiu en el 50,4% dels casos d’ITU en pediatria. 

Quina és la pràctica clínica de poc valor i per què? 
La infecció del tracte urinari (ITU) és una patologia que pot afectar pacients pediàtrics de qualsevol edat. 
L’atenció d’aquests pacients afecta als diferents àmbits assistencials, tant a la assistència primària com a 
l’hospitalària 1–3. 

En població pediàtrica amb ITU, l’ús empíric d’antibiòtics sense una orientació diagnòstica de certesa no 
està justificat, i es considera una pràctica clínica de poc valor perquè contribueix a l’aparició indesitjada 
d’efectes adversos i, especialment, a un augment de resistències antimicrobianes 2–9. 

Què diu l’evidència sobre la pràctica clínica de poc valor? 
El diagnòstic de certesa d’ITU en infants per iniciar el tractament antibiòtic es basa en la presència d’una 
simptomatologia compatible, juntament amb la correcta interpretació del resultat de l’anàlisi d’orina (tires reactives 
i sediment d’orina: esterasa leucocitària / leucocitúria i/o nitrits positius) 1–3,5–12. A més, és important enviar una 
mostra d’orina per a que se’n faci un urocultiu 1–9,11–13. 

La presentació clínica depèn de l’edat: en els infants en fase preverbal els símptomes són molt inespecífics 
(essent els més comuns: febre, vòmits, letargia, irritabilitat). D’altra banda, els infants majors de 2 anys acostumen 
a referir disúria, una freqüència miccional alterada, o dolor abdominal o al flanc 2,3,8,9,12. 

La confirmació es tindrà amb l’urocultiu positiu amb un recompte ≥ 105 UFC/mL en mostres recollides per micció 
espontània, o bé entre UFC ≥ 104 2,3,8 o ≥ 5 x 104 UFC/mL 13 en mostres obtingudes per cateterisme vesical, d’un 
únic microorganisme. En les mostres obtingudes mitjançant punció suprapúbica en nounats i lactants petits, 
s’accepta positiu qualsevol recompte de bacteris.  

Per tant, és important tenir un diagnòstic de certesa d’ITU en els infants abans de prescriure antibiòtics, per evitar 
que nens sans rebin un tractament innecessari 2,3,8,9,11–14. 



Quin és l’abast de la pràctica clínica de poc valor al nostre context? 
Entre un 6 i un 8% dels infants amb febre i afectació de l’estat general i infants grans amb símptomes 
urinaris, són diagnosticats d’ITU 5. Un estudi de Suècia va trobar que un 1,7% dels nens i un 8,4% de les 
nenes pateixen una ITU abans dels 7 anys 4. Factors com l’edat i el sexe són determinants; les ITU són 
més freqüents en nens menors de 6 mesos i en nenes a partir d’1 any 3. 

Cal destacar que la morbiditat d’ITU en l’edat pediàtrica és variable. A curt termini depèn del grau d’afectació 
renal per la pròpia infecció i de la presència de bacterièmia (en lactants < 12 mesos aproximadament un 
5% pot presentar bacterièmia, i és més freqüent en menors de 3 mesos). La morbiditat a llarg termini depèn 
de la possibilitat de lesió cicatricial renal que, si és important, pot comportar disfunció renal, hipertensió 
arterial i lesió renal crònica, en funció de la presència de factors de risc com la disfunció vesical o anomalies 
congènites renals i del tracte urinari, incloent el reflux vesicoureteral 5,6. 

A Catalunya es van diagnosticar un total de 9.584 nous casos d’ITU en la població d’edats compreses entre 
3 mesos i 14 anys entre juny de 2021 i maig de 2022. D’aquests, consta la realització d’una prova 
diagnòstica (sediment d’orina i/o urocultiu) en el 50,4% dels nous casos (4.751 individus) 15. 

Quins esdeveniments adversos s’associen a la pràctica clínica de poc valor? 
Els esdeveniments adversos més comuns s’associen a l’ús d’antibiòtics, especialment si aquests s’utilitzen 
sense una base diagnòstica de certesa d’infecció bacteriana. És el cas de les reaccions cutànies 
exantemàtiques, de tipus al·lèrgic i símptomes gastrointestinals, principalment diarrea. A banda d’aquestes 
reaccions, l’aspecte més important és la contribució a l’augment de resistències antimicrobianes 4–7. 

Hi ha excepcions? 
No s’ha trobat evidència al respecte. 

 

 

En població pediàtrica en què se sospita una infecció del tracte urinari, no està indicat iniciar 
el tractament antibiòtic sense una simptomatologia compatible i una anàlisi d’orina indicativa 
d’ITU. A més, caldrà confirmació diagnòstica quan es disposi dels resultats de l’urocultiu. 
D’aquesta forma, es promou un ús racional dels antibiòtics, evitant els efectes adversos i les 
resistències microbianes. 

Amb la col·laboració de 
• Programa de Vigilància de les Infeccions Relacionades amb l’Atenció Sanitària a Catalunya

(VINCat)

Amb el suport de 
• Associació Catalana Interdisciplinar de Control d’Infecció
• Associació d’Infermeria Familiar i Comunitària de Catalunya
• Societat Catalana de Farmàcia Clínica
• Societat Catalana de Malalties Infeccioses i Microbiologia Clínica

https://catsalut.gencat.cat/ca/proveidors-professionals/vincat/
https://catsalut.gencat.cat/ca/proveidors-professionals/vincat/
https://acici.cat/ca
https://www.aificc.cat/
http://www.scfarmclin.org/
http://www.scmimc.org/


  

 
 

• Societat Catalana de Medicina Familiar i Comunitària 
• Societat Catalana de Pediatria 
• Societat Catalana d’Urologia 
• Programa d'harmonització farmacoterapèutica - Gerència del Medicament - Servei Català de la 
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Essencial és una iniciativa que identifica pràctiques clíniques de poc valor i promou recomanacions per tal d'evitar-ne la realització. 

Aquesta fitxa és una recomanació per a l'ajuda a la presa de decisions en l'atenció sanitària. No és de compliment obligat ni substitueix 
el judici clínic del personal sanitari. 

Si voleu rebre més informació sobre el projecte, podeu contactar amb: essencial.aquas@gencat.cat 

Visita’ns al web essencialsalut.gencat.cat 
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