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Contraindicación absoluta de las quino-
lonas.

No es necesario el ingreso hospitalario.

2. PIELONEFRITIS AGUDA

El tratamiento debe ser de 7 a 10 días, con
ingreso hospitalario, ya que el inicio del tra-
tamiento es parenteral y existe la amenaza
de parto prematuro. Po s t e ri o rmente la
terapia de mantenimiento es oral. Se pue-
den utilizar cefalosporinas de segunda y ter-
cera generación, amoxicilina más clavuláni-
co, aztreonam y gentamicina.

Como tratamiento complementario se
debe realizar hidratación si existen vómitos
o fiebre elevada, métodos físicos o farma-
cológicos para reducir la hipertermia, acidi-

ficación de la orina con vitamina C y
aumentar la ingesta de agua, así como el
control del bienestar fetal.

C O N C LUS I O N E S

La ITU baja o bacteriuria asintomática están
incluidas en los factores que configura el
grupo de riesgo medio y la pielonefritis está
incluida en los factores de alto riesgo en el
embarazo, relacionándose las primeras con
una mayor incidencia de bajo peso al nacer
y la segunda con el parto pretérmino.

Toda mujer embarazada que presente una
ITU baja o una bacteri u ria asintomática con-
s i d e rada de riesgo medio, debe ser controla-
da en un primer nivel asistencial constituido
en el ámbito de la Atención Pri m a ria de s a l u d ,
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7 75 . ITU EN EL EMBA R A Z O

      Urocultivo  
                        (12-16 semanas gestación) 

      Negativo  Positivo            Riesgombajo      

       Noocontroles     
    Riesgoeelevado*     

                       Tratamiento antibiótico
                  según antibiograma

 Urocultivo o  mensual               
         Repetiruurocultivo   

                  

      Negativo  Positivo     

    Controlmmensual                 Recidiva 

Tratamiento 14-21 días y                        
 urocultivo p postratamiento

      Negativo      Positivo

    Reinfección       

 Profilaxis         
          postcoital

 Urocultivo 
      negativo

 Urocultivo
      positivo

       Recidiva

 Terapiassupresivaahastaaparto
 +

                  Excluir.anomalía.urológica       

* IU previas 
Recidiva = recurrencia de la infección urinaria por el mismo microorganismo.
Reinfección = recurrencia por distinto microorganismo (ambos pueden  ser  E. coli, pero con distinto genotipo y
antibiograma).
Fuente: Protocolos clínicos SEIMC.

ALGORITMO DIAGNÓSTICO-TERAPÉUTICO DE LA BACTERIURIA EN LA EMBARAZADA
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mediante urocultivos sistemáticos, t e n i e n d o
presentes las complicaciones posibles dura n-
te el embara zo y en el part o, como son la
e volución a pielonefritis que puede determ i-
nar prematuridad y el bajo peso al nacer aso-
ciado a la persistencia de la ITU.
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