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En virtud de la aplicacién de lo publicado en el BOE ntimero 200 de 19 de agosto de 2024 que recoge la Resolucién de
9 de agosto de 2024, de la Direccién General de Salud Publica y Equidad en Salud, por la que se valida la Guia para la
indicacion, uso y autorizacion de dispensacion de medicamentos sujetos a prescripcion médica por parte de las/
los enfermeras/os de: infeccion de tracto urinario inferior no complicada en mujeres adultas, se aplica y despliega
en el entorno de Osakidetza dicha guia.

La guia referida solo incluye las presentaciones que requieren prescripcién médica de todos los posibles
medicamentos incluidos en cada ATC y recogidos en esta guia.

La aplicacién de esta guia en Osakidetza sigue los mismos principios relativos a la practica asistencial, que la
Resolucion de la Direccién General de Salud Publica y Equidad en Salud, buscando la optimizacién de las
competencias profesionales de las/los enfermeras/os y el desarrollo de actuaciones de valor consistentes en:



Establecer estrategias
para mejorar la adherencia terapéutica a la medicacién
Educar a través del seguimiento y control del tratamiento y
a la persona y/o al cuidador/a en el monitorizacién de los resultados en salud.
manejo del tratamiento farmacoldgico y
de los cuidados asociados.

—— Detectar e informar de efectos
I“\ adversos relacionados con el
p— tratamiento farmacoldgico.
R ——

Realizar un seguimiento
con el objetivo de prevenir la
apariciéon de complicaciones
asociadas al tratamiento

y a la propia patologia.

Maximizar la eficiencia
y efectividad

de la atencién sanitaria y
los tratamientos que se
derivan de la misma.

Reducir la variabilidad J

en la practica clinica, adecuando Facilitar la accesibilidad para las
y actualizando esta guia y los actuaciones relacionadas con la medicacion
protocolos que se deriven de evitando o reduciendo citas innecesarias
la misma en base a las Gltimas o demoras para el inicio, prérroga,

evidencias disponibles. modificacion o interrupcidon de tratamientos.






2. Analisis de la situacion actual
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2.Analisis de la situacion actual

16

2.1. Procesos asistenciales, patologias y/o situaciones clinicas

Las infecciones del tracto urinario (ITU) no complicadas son una de las patologias més comunes entre las
mujeres, afectando aproximadamente al 50-60% de la poblacién femenina en algiin momento de su vida. Estas
infecciones son causadas, en su mayoria, por patégenos como Escherichia coli, representando méas del 80% de

los casos. La prevalencia de ITU en mujeres jévenes es particularmente alta debido a factores anatémicos y
hormonales que predisponen a la colonizacién bacteriana. El diagndstico de ITU no complicada se basa en la
presentacién clinica y en la evaluacién de muestras de orina, mediante tiras reactivas y/o cultivo de orina. Se
suelen prescribir antibiéticos de primera linea, como la fosfomicina trometamol o la nitrofurantoina, dependiendo
de la sensibilidad bacteriana. Es crucial que las y los profesionales de la salud realicen un seguimiento adecuado
de los sintomas y evalien la necesidad de un tratamiento prolongado en casos recurrentes. En este contexto, es
fundamental el abordaje efectivo por parte de medicina y enfermeria. Una atencién multidisciplinar que incluya
la implementacién de protocolos y guias clinicas es vital para mejorar la gestién de estas infecciones, optimizando
resultados y reduciendo la carga de la enfermedad en la poblacién femenina.



2.2

Con el objeto de responder de modo agil y efectivo a las mujeres para resolver este problema de salud, en
Osakidetza se ha protocolizado la atencién como un proceso leve agudo colaborativo (PLAC), el correspondiente

a Sintomas urinarios en la mujer, considerandolo como un proceso habitualmente favorable cuando se administra
el tratamiento antibiético adecuado. Este tipo de PLAC se fundamenta en la coordinacién y colaboracién entre

los profesionales de medicina y de enfermeria y, concretamente en este, se incide en la educacién sanitaria para

el reconocimiento de los sintomas sugerentes de infeccién, de los signos de alarma y del uso responsable de la
antibioterapia. El rol de enfermeria es también esencial en la educacién de la mujer en otros aspectos, facilitando
la comprensién sobre habitos higiénicos y la importancia de la hidratacién adecuada. Ademas, enfermeria debe
valorar la presencia de factores de riesgo como la diabetes mellitus o inmunosupresiéon que pueden incrementar la
incidencia de ITU, u otros que puedan suponer un incremento de la complejidad del cuadro, como el embarazo.

Roles de enfermeria implicados

Esta guia pretende ser un documento que pueda ser aplicado por enfermeras/os en los multiples contextos
asistenciales en los que se haya desplegado el PLAC Sintomas urinarios en la mujer: atencién primaria,
urgencias hospitalarias, consultas externas, etc...

Las y los enfermeras/os que aplican el PLAC Sintomas urinarios en la mujer, en el &mbito de sus competencias,
ofrecen una atencion integral al paciente y familia en las diferentes etapas de su proceso asistencial, asi como

17
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mejoran la calidad percibida por la persona, interviniendo principalmente en la valoracién de la complejidad del
cuadro, resolucién en los casos no complejos y derivacién a consulta médica en los casos complejos. Aspectos
en los que la enfermera despliega concretamente su intervencién son la valoracién de la situacién actual,
deteccién de sintomas de alarma, factores de riesgo o complejidad, educacién sanitaria sobre alivio sintomético
y prevencién de futuras infecciones, el fomento de la correcta adherencia al tratamiento antibiético, el control
de efectos secundarios, etc..., realizando un plan de cuidados integral.

2.3. Poblacion diana sobre la que se aplicara la guia

Mujeres a partir de 14 afios que presentan signos o sintomas urinarios de infeccién urinaria no complicada
del tracto inferior.

Son marcadores de complejidad y, por lo tanto, motivo de no inclusién en la poblacién diana de esta guia:

@ Embarazo
@ Trasplante renal
@ Recidiva de menos de 15 dias desde episodio previo

@ Clinica recurrente: dos o mas episodios en 6 meses, o més de 8 en un afio



Clinica prolongada, de més de 7 dias

Fiebre (>37,8° C), aunque el umbral debe ser individualizado, teniendo en cuenta la temperatura de
referencia y otros posibles contribuyentes a una temperatura elevada

Signos o sintomas de enfermedad sistémica, incluidos escalofrios, fatiga significativa o malestar intenso
Dolor en el flanco

Sondaje vesical

Instrumentacién urinaria o anomalias urolégicas
Cualquier situacién de inmunosupresién
Diabetes mellitus mal controlada

Infeccién o riesgo de infeccién con un organismo resistente
en los ultimos 3 meses (por ingreso hospitalario o centro
de cuidados sanitarios, toma de fluoroquinolonas,
betalactamicos o cefalosporina...)

Prurito o secrecién vaginal

19






3. Consideraciones o condiciones para la aplicacion de la guia
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3. Consideraciones o condiciones para la aplicacion

de la guia

La atencién de enfermeria en este proceso asistencial se realiza de forma colaborativa con el resto de disciplinas
intervinientes en el mismo, con el objetivo comin de prestar una asistencia eficiente y de alta calidad a la mujer

que presenta infeccién del tracto urinario inferior no complicada.

Las intervenciones de enfermeria se sustentan en el protocolo del PLAC Sintomas urinarios en la mujer de Osakidetza.

En ese contexto colaborativo y en virtud de lo recogido en la guia cédigo “202406-GENFITUMA?” se describe
la posibilidad de intervenir en la gestién y manejo de una serie de fArmacos que a continuacién se muestran:

JO1XX01

DENOMINACION ATC

Fosfomicina trometamol*.

PRESENTACION

3gr 1 sobre dosis unica

KJM XEO1

Nitrofurantoina.

* Farmaco de primera eleccion.
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En esta guia no se incluyen los productos sanitarios

y medicamentos no sujetos a prescripcion médica que
puedan utilizarse en el manejo de la clinica urinaria,
ya que su indicacion, uso y autorizacion de
dispensacion puede realizarse de forma auténoma
por parte de enfermeria.






4. Tipo de intervenciones que realiza la/el enfermera/o
en el manejo de los farmacos incluidos en esta guia autonomica
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4. Tipo de intervenciones que realiza la/el enfermera/o en el
manejo de los farmacos incluidos en esta guia autonomica

Finalizacion
del tratamiento

Inicio
del tratamiento

Interrupcidn
temporal
del tratamiento

26



Los criterios para cada una
de estas intervenciones

Se describen de manera especifica para cada uno de los medicamentos

incluidos en esta guia en su ficha correspondiente.

Es necesario dejar constancia en la historia clinica del paciente la
identificacion de la/el enfermera/o que realiza las diferentes intervenciones
en base a sus competencias y de acuerdo con esta guia. Este requisito se
asegurard en nuestro contexto con las adaptaciones pertinentes en el

sistema de prescripcion farmacoldgica corporativo, Presbide.






5. Medicamentos sujetos a indicacion, uso
y autorizacion enfermera



Guia de Osakidetza para la indicacién, uso y autorizacién de dispensacion de medicamentos sujetos a prescripcién médica
por parte de las/los enfermeras/os de: Infeccién de tracto urinario inferior no complicada en mujeres adultas

5.Medicamentos sujetos a indicacion, uso y autorizacion
enfermera

A continuacion, se describe el grupo terapéutico incluido en esta guia:

5.1. Antibacterianos de uso sistémico - Otros antibacterianos

De este grupo, en la guia se incluye la fosfomicina trometamol. Su indicacién principal es para el tratamiento
de la cistitis aguda no complicada. Actualmente la forma farmacéutica disponible para su indicacién es como
granulado de administracién por via oral (en sobres). La dosis diaria y posologia es de una tinica toma de 3g,
2-3 horas antes o0 2-3 horas después de una comida y de forma preferente antes de acostarse y tras la miccion.
Recomendéandose tomar con abundante agua. Est4 contraindicada ante hipersensibilidad al principio activo y
no se recomienda su uso en caso de insuficiencia renal grave o hemodilisis.

Los efectos adversos de este grupo terapéutico varian (trastornos gastrointestinales, nauseas, dispepsia, dolor
abdominal, cefaleas, mareos, vulvovaginitis, entre otras (ver ficha técnica)).

30



Las intervenciones que pueden realizar las/os enfermeras/os en este grupo terapéutico son:

@ Inicio del tratamiento: en aplicacion del protocolo del PLAC Sintomas urinarios en la mujer de
Osakidetza, una vez valorada la situacién clinica y descartados los factores de complejidad.

@ Finalizacién del tratamiento: En el marco del seguimiento colaborativo la enfermera/o podra
finalizar el tratamiento en los siguientes casos:
- Se ha concluido la pauta de antibioterapia indicada.

- Rechazo de la persona a la aplicacién de las pautas indicadas en el protocolo y/o guia clinica
asistencial.

- Adecuacién de antibidtico en base a resultado de antibiograma, si en el proceso se ha realizado
dicha prueba.

31
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5.2. Otros antibacterianos - Derivados de nitrofurano

De este grupo, la guia incluye la nitrofurantoina. Su indicacién principal es para el tratamiento de la cistitis
aguda no complicada. Actualmente las formas farmacéuticas disponibles para su indicacién son como
comprimidos o suspensién de administracién por via oral. La dosis diaria y posologia es de 1 comprimido de
50 mg o 5 ml de suspensién oral, cada 8 horas durante 5 dias, ingeridos durante las comidas o con un vaso de
leche. Tras la finalizacién de la pauta de tratamiento, se recomienda desechar la medicacién sobrante en el
punto SIGRE de la farmacia. Evitar tener en casa antibiéticos evita su uso innecesario y ayuda a prevenir las
resistencias bacterianas.

La nitrofurantoina esté contraindicada ante hipersensibilidad al principio activo o a los excipientes, y en
casos de insuficiencia renal, porfiria aguda o lactancia (cuando el bebé tiene menos de 3 meses), deficiencia de
glucosa 6 fosfato deshidrogenasa (G6PD).

Los efectos adversos de este grupo terapéutico varian (trastornos gastrointestinales, nauseas, vémitos, dolor
abdominal, diarrea, prurito, urticaria, fiebre, escalofrios, artralgia, mareos y neruopatias periféricas, entre
otras (ver ficha técnica)).



Las intervenciones que pueden realizar las/os enfermeras/os en este grupo terapéutico son:

@ Inicio del tratamiento: en aplicacién del protocolo del PLAC Sintomas urinarios en la mujer de
Osakidetza, una vez valorada la situacién clinica y descartados los factores de complejidad.

@ Interrupcion temporal del tratamiento: ante la aparicién de efectos adversos, intolerancia al
tratamiento, interacciones potenciales o la deteccién de una evolucién no favorable de los sintomas tras
la instauracion del tratamiento o cambios relevantes en la situacién clinica. También por rechazo de la
persona a la aplicacién de las pautas indicadas en el protocolo y/o guia asistencial.

Cuando se realice esta interrupcién temporal se pondra en conocimiento de la/el médica/o responsable
para valorar la suspension y el resto de actuaciones necesarias derivadas de la interrupcion.

@ Finalizacién del tratamiento: En el marco del seguimiento colaborativo la enfermera/o podra
finalizar el tratamiento en los siguientes casos:
- Se ha concluido la pauta de antibioterapia indicada

- Rechazo de la persona a la aplicacién de las pautas indicadas en el protocolo y/o guia clinica
asistencial

- Adecuacién de antibidtico en base a resultado de antibiograma, si en el proceso se ha realizado
dicha prueba
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6. Fichas de los medicamentos incluidos
en esta guia



MEDICAMENTO

NITROFURANTOINA

XEO1

Fami Otros antibacterianos, derivados de nitrofurano de la cistitis aguda en adolescentes y mujeres adultas.
Via administracién Oral Forma farmacéutica Comprimidos 50 mg
Suspensién oral 10 mg/ml
Precauciones Administrar conjuntamente con comida o leche. Uso en embarazo No es objeto de esta guia Uso en lactancia Evitar en mujeres lactantes con bebés lactantes menores de 3
Enfermedad pulmonar, alteracién de la funcién hepética, y predisposicién meses y en los mayores de 3 meses con sospecha o diagnéstico
a reacciones alérgicas. de deficiencias enzimaticas eritrocitarias (como G6PD)
Anemia, diabetes mellitus, desequilibrio electrolitico, debilidad o déficit
fe vitamina '3‘ douirir coloracis § . » Interacciones Antidcidos (tisiicato magnésico).
a orina puede adquirir o marrén-pardo. idy . usados en el de la gota.
Inhibidores de la anh\drasa carbénica (acetazolamida, diclorofenamida).
Medicamentos que favorecen la alcalinizacion de la orina (citrato potasico, bicarbonato sédico).
Antibiéticos de la familia de las quinolonas.
Pruebas de glucosa en orina, pudiendo dar falsos positivos.
Ce indicaci Hip flidad a ni ina y otros ni , 0a alguno de los excipientes (ver ficha técnica),
! i (>7 dias) o i

P
Insuficiencia renal con un aclaramiento de creatinina <45 mi/min.
Porfiria aguda.

Deficiencias de glucosa-é-fosfato deshidrogenasa (G6PD).

Efectos secundarios Frecuentes: reacciones cuténeas alérgicas (prurito, urticaria), fiebre, escalofrios, artralgia, mareos, neuropatias periféricas, nauseas, vémitos, dolor abdominal, diarrea.
Poco frecuentes: Erupcién cuténea, dermatitis exfoliativas, eritema multiforme, sindrome de Stevens-Johnson, leucopenia, trombocitopenia y anemia aplésica.
Frecuencia no conocida: Agranulocitosis, granulocitopenia, anemia hemolitica, anemia éstica, anemia por deficiencia de glucosa 6-fosfato deshidrogenasa y eosinofilia, depresion, euforia, confusion, reacciones psicéticas,

nistagmus, vértigo, astenia, cefalea y somnolencia.

Enlace ficha técnica Dosis/frecuencia No procede

emps. 22974.html Pauta Duracién Mujeres adultas: 100 mg (2 comprimidos o 10 ml) Via | Oral Forma farmacéutica | Comprimidos 50 mg

T 34388 himl maxima | y dosis/frecuencia | cada 8 horas, durante 7 dias. Suspensién oral 10 mg/ml
§ Adolescentes hasta 18 afios: 7 mg/kg de peso por dia, sin

superar 100 mg, repartidos en cuatro tomas durante 7 dias.

htps:/feima.aemps.es/cima/dochtmi f(/f4 381

Pauta Duracién Muijeres adultas: 50 mg (1 comprimido o 5 ml) cada 8 horas, durante 5 dias. Via | Oral Forma farmacéutica | Comprimidos 50 mg
minima | ydosis/frecuencia | Adolescentes hasta 18 afios: 5 mg/kg de peso por dia, sin Suspensién oral 10 mg/ml
superar 100mg, repartidos en cuatro tomas durante 5 dias.

INTERVENCIONES
Inicio de tratamiento Criterios | Tras la aplicacion del protocolo del PLAC Sintomas urinarios en la mujer de Osakidetza, una vez valorada la situacién clinica y d dos 2 factores de
La pauta a aplicar es: 1 comprimido de 50 mg o 5 ml de suspension oral, cada 8 horas, durante 5 dias.
Prérroga de tratamiento Criterios | Intervencion no incluida en la guia de indicacion.
Modificacién de tratamiento Criterios | Intervencién no incluida en la guia de y ici No procede
de incremento de dosis
Secuencia y condiciones No procede
de disminucién de dosis
Condiciones que indiquen No procede
la necesidad de derivacién
pcié poral del i Criterios Aparicion de efectos adversos, intolerancia al tratamiento, interacciones potenciales Fiebre (237,8 ° C): este umbral debe ser individualizado, teniendo en cuenta la
o la deteccién de una evolucién no favorable de los sintomas tras la instauracién del de referencia y otros posibles contribuyentes a una temperatura elevada.
tratamiento o cambios relevantes en la situacién clinica. Otros signos o sintomas de enfermedad sistémica incluidos escalofrios,
Rechazo del tratamiento. fatiga significativa o malestar intenso.
Dolor en el flanco.
Signos y sintomas de intolerancia o efectos secundarios intensos.
Finalizacién del tratamiento Criterios | Se ha concluido la pauta de antibioterapia indicada. Condiciones para Administracién completa de la pauta establecida.
Rechazo de la persona a la aplicacion de las pautas indicadas en el protocolo y/o guia finalizacién del tratamiento Negativa de la mujer a su administracion.
clinica asistencial. Existencia de un resultado de un antibiograma que indique la necesidad de otro
Adecuacién de antibidtico en base a resultado de antibiograma, si en el proceso se tratamiento antibiético diferente.
ha realizado dicha prueba.




MEDICAMENTO

Familia

JO1XX01

otros antil 101

DENOMINACION ATC

FOSFOMICINA TROMETAMOL

de la cistitis aguda no complicada en mujeres adultas y adolescentes. Férmaco de primera eleccion.

Via administracion

Oral

Forma farmacéutica

Granulado para solucion oral 3 g (1 sobre)

Precauciones Explicar a la paciente que este tratamiento tiene efecto prolongado y que Uso en embarazo No es objeto de esta guia Uso en lactancia | Solo se debe utilizar durante la lactancia si es estrictamente
los sintomas suelen desaparecer paulatinamente a partir de los 2-3 dias. necesario, siendo este farmaco el de eleccion.
Tomar con el estémago vacio (aproximadamente 2-3 horas antes o 2-3 horas
después de una comida) de forma preferente antes de acostarse y tras la miccion. Interacciones Metoclopramida.
Se recomlenda tomar con mucha agua. Aumento de la actividad de los anticoagulantes orales.
Este medi contiene sacarosa.
[« indicaci d al principio activo o a alguno de los excipientes (ver ficha técnica).
Insuficiencia renal grave.
Hemodidlisis.
Efectos dari : Diarrea, nauseas, dispepsia, dolor abdominal, cefalea, mareos, vulvovaginitis.
Poco frecuentes: Exantema, urticaria, prurito, vomitos.
Frecuencia no conocida: Colitis asociada a antibiéticos, angioedema.
Enlace ficha técnica Pauta Dosis/frecuencia 3 g de fosfomicina en dosis tnica Via Oral Forma farmacéutica Granulado para solucién oral 3 g
inicial
https://ci loch 76514/FT_76514.html
doch 1618/FT 84618.html
cima/dochtmf 2 '/""T 8066Lhuml Pauta Duracién y dosis/frecuencia |  No procede
foct /T284T/FT 72847 html maxima
doch 81062/FT 81062.html
c lochtml/ft/75651/FT _75651html
lochtml/ft/77795/F1 77795 html Duracién y dosis/frecuencia No procede
hty lochtmlft/76799/FT 76799 html
I cima/doch y
http. loch /& FT,XZ.{J.‘s’.htmI
https://c loch FT 80903.html

INTERVENCIONES

Inicio de tratamiento Criterios Como primera eleccién, tras la aplicacién del protocolo del PLAC Sintomas urinarios en la mujer de Osakidetza, una vez valorada la situacién clinica y descartados los factores
de complejidad. 3 g de fosfomicina en dosis tnica por via oral.
Prérroga de tratamiento Criterios Intervencién no incluida en la guia de indicacion.
Modificacién de tratamiento Criterios Intervencién no incluida en la guia de indicacion. Secuencia y condiciones No procede
de incremento de dosis
Secuencia y condiciones No procede
de disminucién de dosis
Condiciones que indiquen No procede
la necesidad de derivacién
i6 I del i Criterios No procede al tratarse de dosis tinica. Condiciones que indiquen No procede
la necesidad de derivacién
Finalizacién del tratamiento Criterios Se ha concluido la pauta de antibioterapia indicada. Condi para finali Adi completa de la pauta establecida.
Rechazo de la persona a la aplicacién de las pautas indicadas del tratamiento Negativa de la mujer a su administracion.
en el protocolo y/o guia clinica asistencial. Existencia de un resultado de un antibiograma que indique
Adecuacién de antibiético en base a resultado de la necesidad de otro tratamiento antibiético diferente.
antibiograma, si en el proceso se ha realizado dicha prueba.







7. Bibliografia



Guia de Osakidetza para la indicacién, uso y autorizacién de dispensacion de medicamentos sujetos a prescripcién médica
por parte de las/los enfermeras/os de: Infeccién de tracto urinario inferior no complicada en mujeres adultas

7. Bibliografia

1. Osakidetza. PLAC Sintomas urinarios en la mujer. Departamento de Salud. Gobierno Vasco.

https://osakidetza.sharepoint.com/sites/Osakidetza_ReferenciaDocumental/Documentos%20compartidos/
Estrategia/Protocolos%20de%20Atencion%20Primaria/Protocolo%20Atencion %20Enfermer%C3%ADa %20
PLA%20Sintomas%20urinarios%20en%20la%20mujer%20V5.pdf

2. Guia Terapéutica Antimicrobiana del SNS. PRAN.

https://www.resistenciaantibioticos.es/es/guia-terapeutica-antimicrobiana-del-sns-salud-humana

3. Uptodate. Acute simple cystitis in adult and adolescent females. Kalpana Gupta, MD, MPH

https://www.uptodate.com/contents/acute-simple-cystitis-in-adult-and-adolescent-
SJemales?search=3.%09Uptodate. %20Acute%20simple%20cystitis%20in%20adult %20and%20adolescent %20
SJemales&source=search_result&selectedTitle=3%7E150&usage_type=default&display rank=2

4.INFAC: Infeccién urinaria en el adulto. Actualizacién. Volumen 19 (9), 52-59, 201
https://www.euskadi.eus/contenidos/informacion/cevime_infac_2011/es_def/adjuntos/Infac_vl9 n9.pdf

40



5. Guia de préctica clinica de la cistitis no complicada en la mujer. Asociacién Espaiola de Urologia. Disponible en:
https://www.aeu.es/UserFiles/Guia28.pdf.

6. Fisterra (2021) Infeccién urinaria en la mujer no embarazada. Disponible en:

https://www.fisterra.com/guias-clinicas/infeccion-urinaria-mujer-no-embarazada/

7. NICE (2018) Urinary tract infection (lower): antimicrobial prescribing. Disponible en:
https://www.nice.org.uk/guidance/ng109.

8.SIGN (2020) Management of suspected bacterial lower urinary tract infection in adult women. Disponible en:
https://www.sign.ac.uk/media/1766/sign-160-uti-0-1_web-version.pdf

9.NICE (2023) Point-of-care tests for urinary tract infections to improve antimicrobial prescribing: early value

assessment. Disponible en:

Point-of-care tests for urinary tract infections to improve antimicrobial prescribing: early value assessment (nice.org.uk)

41






8. Anexos



Guia de Osakidetza para la indicacién, uso y autorizacién de dispensacion de medicamentos sujetos a prescripcién médica
por parte de las/los enfermeras/os de: Infeccién de tracto urinario inferior no complicada en mujeres adultas

Anexo 1.

Plan de cuidados de enfermeria en mujeres con infeccion
de tracto urinario inferior no complicada

El abordaje de enfermeria para dar respuesta al proceso de infeccién de tracto urinario inferior no complicada en
mujeres con 14 0 mas afios se basara en los siguientes diagndsticos, resultados e intervenciones enfermeras:
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INFECCION DE TRACTO URINARIO INFERIOR NO COMPLICADA

DIAGNOSTICO NANDA

00016 Deterioro de la
eliminacién urinaria

\Q

RESULTADOS NOC

0503 Eliminacién
urinaria:

e Dolor al orinar

® Patrén de eliminacidn

1803 Conocimiento:
proceso de la
enfermedad:

e Causa o factores
contribuyentes

¢ Signos y sintomas de
complicaciones de la
enfermedad

e Estrategias para
minimizar la progresion
de la enfermedad

INTERVENCIONES NIC

5602 Enseiianza:
proceso de
enfermedad

0590 Manejo de la
eliminacién urinaria

7820 Manejo
de muestras

2390 Prescribir
medicacién

8100 Derivacion
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por parte de las/los enfermeras/os de: Infeccién de tracto urinario inferior no complicada en mujeres adultas

Anexo 2.

PLAC sintomas urinarios en la mujer

Link de acceso a:

PROTOCOLO DE ATENCION DE ENFERMERIA ANTE EL PROCESO: Sintomas urinarios en la mujer
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https://osakidetza.sharepoint.com/sites/Osakidetza�Quienes somos/StePages/estrat/estrategiaap/doc/proleves.aspx

Anexo 3.

Infografia sintomas urinarios en la mujer

47



Indicacion colaborativa en ITU no complicada en la mujer adulta

5 OO/ de las mujeres experimentan al menos un
LT (o) episodio de Infeccion del Tracto Urinario
.~ Inferior (ITU) en su vida, siendo una de las
i afecciones mas comunes en la atencién

. primaria. La bacteria E.coli es la fuente

en un 70-80% de los casos.

3

La reciente publicacion de la Guia para la indicacién, uso
y autorizacion de dispensacién de medicamentos sujetos
a prescripcion médica por parte de las/los enfermeras/os:
infeccién de tracto urinario inferior no complicada en mujeres
adultas, resolucién de 9 de agosto de 2024, permite la
indicacion de antibidticos en mujeres sanas sin antecedentes
de riesgo, bajo protocolo consensuado.
En Osakidetza, el Protocolo de Atencién de Enfermeria ante el Proceso: Sintomas urinarios
en la mujer establece los criterios de valoracién, actuacién y derivacién en estos casos.

Antibiéticos recomendados y pautas de uso

Fosfomicina
trometamol

3g-Viaoral

Fosfomicina trometamol

¢ Dosis Unica 3g, via oral.

* Se ha de tomar 2-3 horas antes o después de una comida,
preferentemente antes de acostarse y tras la miccién.
Se recomienda tomar con abundante agua.

* Farmaco de primera eleccién.

Nitrofurantoina

¢ Dosis de 1 comprimido de 50 mg o 5 ml de suspensién oral,
cada 8 horas durante 5 dias.

* Tomar durante la comida o con un vaso de leche.

Bibliografia:

« Ministerio de Sanidad, Direccidin General de Salud Piblica y Equidad en Salud, 2024. Guia para la indicacidn, usoy autorizacion de dispensacion de
medicamentos sujetos a prescripcion médica por parte de las/los enfermerasfos: Infeccién de tracto urinario inferior no complicada en mujeres adultas.
Disponible en: hti macialpublicaciones/quialUA/docs/Guia_ITU. pdf

* SalusOne. Infografia Prescripcion enfermera de antibidticos en ITU no complicada. Colegio de Enfermeria de Bizkaia. 2024.
Disponible en: hitps alusone applc/cuidaltodas as-infografias-2/prescription-enfermera-de-antibioticos-entu-no-c

* Protocolo de Atencidn de Enfermeria ante el Proceso: Sintomas urinarios en la mujer. Osakidetza. Octubre 2024. Disponible en:
sharepoint.comls mentos%20compartios/ fermeria/
PROCESOS%20L Sintomas_urinarios_en_la_mujer

Los sintomas més comunes de la ITU no complicada en la mujer son:

M@«

Dolor suprapubico

Disuria Polaquiuria

Criterios de derivacion médica
Signos y sintomas de ITU complicada:

VA §.‘ ol
ne 7}

Fiebre _ Dolor en flanco/ Escalofrios, malestar general
>37,8°C Angulo costovertebral o intenso, y/o caracteristicas

de enfermedad sistémica
Antecedentes y/o factores de riesgo

Recidiva clinica o recurrente

entre episodios clinica prolongada

en 6 meses

Mujeres Pacientes con Personas Cuando la infeccién Situaciones de
embarazadas  comorbilidades mayores con e presenta en un inmunosupresion
graves sintomas atipicos  contexto hospitalario
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